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APRESENTACAO

Sao 16, os artigos que compdem esta edicdo da coletanea, Psicologia:
Formacgéo profissional, desenvolvimento e trabalho, voltada para pensar a
construgao e o cotidiano do trabalho do profissional da Psicologia.

A histéria da disciplina no Brasil remonta a meados do século XIX, mas
enquanto profissao é conquistada apenas nos meados do século XX, como
resultado dos movimentos de constru¢cdo de sociedades de Psicologia com a
Sociedade de Psicologia de Sao Paulo (1940), da criag@o do curso de graduacao
em Psicologia pela PUC-RJ (1953), da regulamentacé@o da profissédo (1964) e
instalagcéo do sistema Conselho (1973, 1974).

Desde a década de 70 houve inumeras conquistas quanto a aplicacéo da
Psicologia em diversos setores como saude, educacao, comunidade, empresas,
e se mantém a expansao para os mais variados seguimentos.

Os artigos que compdem esta coletdnea apontam para algumas delas,
mas nédo conseguem esgotar a amplitude. No entanto, mesmo com a diversidade
manifesta, lutas ainda sdo necessarias para que haja melhorias e até mesmo
para a manutencéo do que ja foi conquistado.

Para além da luta, uma boa leitura!

Ezequiel Martins Ferreira
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UM MUNDO TECNOLOGICO PANDEMICO E
SUAS MARCAS: UM OLHAR PSICANALITICO
SOBRE A ANGUSTIA DO ADOLESCENTE.

Data da submissdo: 24/09/2022

Joao Luis Paes Bovio Barcelos
Universidade Estadual do Norte
Fluminense (UENF)

Campos dos Goytacazes — RJ
http://lattes.cnpq.br/8206703678129476

Giovane do Nascimento

Universidade Estadual do Norte
Fluminense (UENF)

Campos dos Goytacazes — RJ
http://lattes.cnpq.br/5822517767647441

RESUMO: O presente artigo nasce a partir
da inquietacédo surgida na aula de Filosofia
das Culturas, do Mestrado em Cognigao
e Linguagem da Universidade Estadual
do Norte Fluminense. O artigo traz um
olhar psicanalitico sobre os afetamentos
ocasionados nos adolescentes a partir do
uso exacerbado das redes sociais diante
da pandemia do covid-19. Foi feito um
levantamento tetrico, de base psicanalitica,
para poder explicar o que ocorre com 0S
adolescentes.
PALAVRAS-CHAVE:
Adolescentes, Redes
Automutilagao, Angustia.

Psicanalise,
Sociais,

Data de aceite: 01/12/2022

A PANDEMIC TECHNOLOGICAL
WORLD AND ITS MARKS: A
PSYCHOANALYTIC LOOK AT

ADOLESCENTS’ ANGUISH
ABSTRACT: This article is born from the
concern that emerged in the Philosophy
of Cultures class, from the Master’s in
Cognition and Language at Universidade
Estadual do Norte Fluminense. The article
brings a psychoanalytic look at the effects
caused in adolescents from the exacerbated
use of social networks in the face of the
covid-19 pandemic. A theoretical survey
was carried out, with a psychoanalytic
basis, in order to explain what happens with
adolescents.

KEYWORDS: Psychoanalysis, Adolescents,
Social Networks, Self-mutilation, Anguish.

11 CONSIDERAGOES INICIAIS

A partir da proposta da disciplina
“Filosofia das Culturas” em produzir um
artigo para abordar diferentes temas que
fossem de interesse dos discentes e que
partissem do afetamento das inumeras
questdes levantadas em aula em relacdo
as diferentes culturas existentes, surgiu o

interesse em escrever sobre 0 mundo pos-
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pandémico, onde se pode notar uma crescente aderéncia dos adolescentes ao mundo
tecnoldgico e das redes sociais (Instagram, Facebook, TikTok, etc.). Com essa percep¢éo,
notou-se também, a partir das escutas no setting terapéutico, um aumento dos casos de
adolescentes angustiados e que se automutilam. A partir de Arcoverde e Amazonas (2011)
entende-se automutilagdo como “ato de se machucar intencionalmente de forma superficial
ou moderada, sem intencao suicida consciente”.

No setting terapéutico fica claro que os adolescentes se encontram em um sofrimento
grande, principalmente quando sdo adolescentes cursando o ensino médio as vésperas de
passarem pelo vestibular. Nota-se que a presséo sofrida por esses jovens faz crescer,
de forma exacerbada, os sentimentos de angustia e ansiedade, pois eles tém medo de
néo suprirem as expectativas de seus pais/responsaveis. Para além dessas questdes da
pressao do vestibular e de suprir as expectativas dos pais/responsaveis, com o crescimento
das redes sociais nos ultimos anos, principalmente com a pandemia, surgiu a questéao da
vida perfeita mostrada nas redes sociais, onde eles passam a se comparar com jovens
denominados como “Influencers”, de faixa-etaria proxima a deles, que mostram um mundo
perfeito, porém ficticio.

Deve-se entender que a questao do sofrimento do adolescente é algo que sempre
existiu, pois as pressodes sobre eles em relacéo a fazer escolhas que seréo determinantes
para o seu futuro, é algo imposto desde sempre pela sociedade e principalmente pelos
seus pais/responsaveis, que em determinados casos querem realizar seus sonhos, através
de seus filhos.

Com isso, os adolescentes procuram um meio para lidarem com essas pressoes,
porém nos dias atuais, o Unico modo que eles encontraram para lidarem com as pressoes
foram as redes sociais. Mas sera que esse mundo das redes sociais, que surge de forma
mais intensa dentro da pandemia, € o melhor lugar para os adolescentes?

Tendo em vista o que ja foi falado sobre a comparacao que esses adolescentes fazem
com os influencers, o presente aestudo se propde langar um olhar de base psicanalitica,
para observar como esta se dando a constituicdo do sujeito, com o intuito de entender
como funciona a relagdo do adolescente com o sentimento de angustia que é aliviado
através da automutilagéo.

21 CONSTITUICAO DO SOFRIMENTO ADOLESCENTE

A partir do olhar sobre 0 mundo pandémico diante do uso das redes sociais pelos
adolescentes, pode-se trazer Freud com sua obra “O mal-estar na civilizagdo” (1930),
pois trata justamente da questdo do sofrimento humano que, para ele, esta ligado “... a
trés fontes: a prepoténcia da natureza, a fragilidade de nosso corpo e a insuficiéncia das
normas que regulam os vinculos humanos na familia, no Estado e na sociedade.” (Freud,
S., 1930, p. 29). Atendo-se na terceira fonte de sofrimento que Freud traz, nota-se que é
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a parte social que traz certo sofrimento. Ele deixa claro em seu texto que a humanidade
falhou, quando néo preveniu o sofrimento diante das instituicdes criadas pelos préprios
seres humanos, com isso “... boa parte da culpa por nossa miséria vem do que é chamado
de nossa civilizagdo.” (Freud, S., 1930, p. 29).

Partindo da ideia Freudiana de que a miséria da humanidade vem da propria
civilizagédo, pode-se entender que a ideia de mundo perfeito criado pelos influensers nas
redes sociais, pode trazer para os adolescentes um sofrimento pelo fato de ser um mundo
inalcancavel. Em suma, Freud (1930) em seu texto deixa clara a ideia de que as regras
sociais e as pulsdes do homem entram em conflito e isso faz surgir o sofrimento no sujeito.
Com isso, entende-se que, os adolescentes, ao idealizarem que precisam alcangar o
mesmo mundo perfeito mostrado pelos influencers nas redes sociais, faz aflorar, a partir da
angustia, sua pulsédo de morte. Em Freud (2004) Quando o sujeito esta no campo da pulsédo
de morte, tende a ter atos e atitudes mais depreciativos, como palavras negativas contra si
mesmo, ideacdo suicida e o alivio através da automutilacdo.

Para se entender melhor o motivo de os adolescentes se sentirem pressionados
e angustiados a partir do que eles absorvem nas redes sociais, &€ fundamental entender
a formagéo do eu na Psicanalise. Ao longo da obra Psicanalitica, entende-se que o eu é
algo construido e que esta em pleno processo de constru¢ao ao longo da vida do sujeito,
porém tendo em suas fases iniciais (infancia) sua principal formagéo, que ira seguir até a
fase adulta do sujeito.

Dentro da teoria psicanalitica, partindo de Lacan, principalmente em “O Estadio do
Espelho” (1998), pode-se entender que o eu € construido através da linguagem e a partir do
olhar/interacdo com o outro e posteriormente, quando a crianga vai se desenvolvendo, ela
vai adquirindo a nog¢ao do seu proprio corpo e entendendo que ela € um sujeito separado
da mae. Lacan traz que esse periodo, chamado por ele de “O Estadio do Espelho” se da até
o0s 18 meses de vida, quando a crianca ja se acostuma com a rotina de sua casa. Porém,
pode-se fazer uma breve analise de que as pessoas, ao longo da vida, vao se constituindo a
partir das experiéncias vivenciadas em contato com o outro, “basta compreender o estadio
do espelho como uma identificagdo, no sentido pleno que a analise atribui a esse termo,
ou seja, é a transformacgéao produzida no sujeito quando ele assume uma imagem” (Lacan,
1998).

Com tudo isso, pode-se trazer a nogao de subjetivacdo para Michel Foucault (1997),
que diz que a subjetivacdo s&o processos em que as pessoas tornam-se sujeitos, ou seja,
€ o processo de formacgéo da subjetividade. Nos dias atuais, pode-se perceber que esses
processos de subjetivacdo, que vai de encontro a psicanalise, pois tem relagcdo com as
experiéncias que a pessoa vai passando, tem se tronado cada vez mais complexo para o
ser humano, pois toda experiéncia, diante do mundo contemporéneo, onde a sociedade
tem visado a perfeicdo, produz um sujeito cansado e adoecido psiquicamente.
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31 UM OLHAR SOBRE O MUNDO CONTEMPORANEO

Diante do mundo em pandemia, pode-se observar como os modos de vida foram
alterados e como a sociedade passou a se estabelecer diante as dificuldades e restricoes
impostas. Quando o mundo parou diante da pandemia, a sociedade quase colapsou, pois
ndo sabiam lidar com o novo que comecou a surgir. Aqui, retoma-se a questdo principal
deste estudo, que € a angustia do adolescente produzida a partir de sua vivéncia nas redes
sociais.

Entende-se que a partir da légica cartesiana, que o sujeito & centrado em si
mesmo “ele mesmo é sua alma inteligivel quando capaz de pensar e agir por si mesma.”
(Magalhaes, Natélia Mendonga, 2015). Porém, em um mundo pés-moderno, onde “ao
mesmo tempo em que oferece uma gama infinita de opgOes, pode também dificultar as
escolhas a serem feitas entre essas.” (Oliveira, A.; Fioruci, W., 2014), esse sujeito, diante
dessa gama enorme de escolhas oferecida por esse mundo, encontra-se fragmentado e
perdido. A partir desse ponto, entende-se que surge, com essa fragmentacao do sujeito, um
sujeito que angustia frente as escolhas a serem feitas.

Deste modo, observa-se que no mundo das redes sociais essa gama de opgdes
torna-se ainda maior. Entende-se que estamos em um mundo globalizado, onde tudo
esta interligado e ha uma hiper conectividade que da acesso ao mais variado tipo de
informacdes. Por conta desse fato, o sujeito est4 diante de uma massiva presséo para ser
o melhor e dar o melhor de si a todo instante, entende-se assim que “ligados a essa hiper
conectividade, o que se convencionou chamar de pés-modernidade, estdo as crises de
identidade.” (Ferreira, Reginaldo; Lima, Ueslei; Rocha, Cleidson, 2021).

Com isso, pode-se concluir que no mundo pés-moderno, quando tudo parou por
conta da pandemia anunciada, essa hiper conectividade ficou ainda mais evidente, tendo
em vista que as pessoas se voltaram para as redes sociais e passaram a consumir ainda
mais o que elas oferecem. Diante disso, 0 sujeito fragmentado, fica ainda mais perdido
e tentando se (re)encontrar e nesse movimento angustiante, o sujeito tenta aliviar seu
sofrimento a partir da automutilacdo. Sendo assim, pode-se entender que o sujeito
fragmentado neste ensaio, é o adolescente que vem consumindo e sendo consumido pelas

pressdes existentes em sua vida, nessa tentativa de se encontrar nas redes sociais.

41 CONSIDERAGOES FINAIS

O ensaio concretiza-se como um momento prazeroso para se estudar teorias
sobre a formacao do sujeito diante do mundo globalizado e relacionar com a psicanélise
Freudiana e Lacaniana. A partir das discussdes em sala de aula sobre as diversas filosofias
das culturas, pode-se perceber ao longo das leituras para escrever o presente trabalho,
que o mundo encontra-se em constante mudancga e que o sujeito eu surge a partir dessas

mudancas do mundo, esta em sofrimento e buscando por algo que amenize tal sofrimento,
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que se pode entender com angustia.

O objetivo de se ter um olhar psicanalitico sobre a angustia dos adolescentes diante
do mundo pés-pandémico e tecnolbgico, foi atingido, pois se pode entender o que esta
acontecendo com os adolescentes na perspectiva da construcao do sujeito, que em um
momento era centrado em si e depois veio a se tornar fragmentado e perdido diante de um
mundo globalizado que oferece inimeras possibilidades dentro de uma hiper conectividade.

Enfim, outras propostas de estudo futuro emergem a partir dessa analise como: — o
sujeito que surge a partir do mundo saindo do contexto pandémico relacionando com a

teoria das pulsdes de Freud e o texto Luto e Melancolia.
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RESUMO: Em virtude da pandemia
da COVID-19, notou-se em destaque
a salde dos idosos, visto que, séo
considerados vulneraveis, em decorréncia
da imunossenescéncia. Neste cenario, viu-
se a necessidade de zelar pela protecéo e
cuidado desta populagéo. Obijetivo: Expor
as transformacdes na satde mental e fisica
dos idosos durante o periodo de isolamento
social, em decorréncia da disseminagdo
do virus da COVID-19, esclarecendo os
maleficios de tais mudancas. Metodologia:
Trata-se de uma revisdo de literatura
narrativa. O levantamento dos artigos foi
realizado no més de setembro de 2020,
por meio do Portal Regional da Biblioteca
Virtual em Saudde (BVS). Foram incluidos
no estudo os artigos que disponibilizassem
o texto na integra, publicados entre 2018 e
2020, nos idiomas portugués e inglés, que
abordassem as mudancas fisicas e mentais
dos idosos em decorréncia do isolamento
social ou da pandemia da COVID-19.
Como critério de exclusao, artigos repetidos
nas bases de dados, com acesso restrito,
incompletos e estudos que ndo abordassem
a faixa etaria e a tematica selecionada.
Resultados: De acordo com a literatura, o
isolamento é considerado um fator de agravo
a salde do idoso. Tais normas reduzem os
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estimulos para a realizagéo de atividades rotineiras, trazendo sentimentos como: medo de
ficar doente e morrer, receio de procurar um servico de salde, preocupagédo com a obtencéo
de alimentos e remédios, tédio, solidao, raiva, estresse, tristeza, alteragbes do sono, medo
dos membros da familia contrairem a doenca, sentimento de impoténcia, desesperanca e
depressao. Concluséao: A pandemia da COVID-19 acarretou em riscos para a saude mental
e fisica dos idosos, em decorréncia do isolamento social, mudancas de rotina, excesso de
informacdes e de cuidados preventivos. No entanto, deve-se levar em conta que este fato
pode ser visto como uma oportunidade para que a sociedade molde novas estratégias para
gerenciar a atengdo a este publico.

PALAVRAS-CHAVE: Idoso. Isolamento Social. Saude mental.

IMPACTS OF THE COVID-19 PANDEMIC ON THE MENTAL AND PHYSICAL
HEALTH OF THE ELDERLY

ABSTRACT: Due to the COVID-19 pandemic, the health of the elderly was highlighted, since
they are considered vulnerable, due to immunosenescence. In this scenario, there was a
need to ensure the protection and care of this population. Objective: To expose the changes
in the mental and physical health of the elderly during the period of social isolation, due to
the spread of the COVID-19 virus, clarifying the harm of such changes. Methodology: This
is a narrative literature review. The survey of articles was carried out in September 2020,
through the Regional Portal of the Virtual Health Library (BVS). Articles that provided the
full text, published between 2018 and 2020, in Portuguese and English, that addressed the
physical and mental changes of the elderly as a result of social isolation or the COVID-19
pandemic were included in the study. As exclusion criteria, repeated articles in the databases,
with restricted access, incomplete and studies that did not address the age group and the
selected theme. Results: According to the literature, isolation is considered an aggravating
factor for the health of the elderly. Such norms reduce the stimuli to perform routine activities,
bringing feelings such as: fear of getting sick and dying, fear of seeking a health service,
concern about obtaining food and medicine, boredom, loneliness, anger, stress, sadness,
sleep disturbances, fear of family members contracting the disease, feelings of helplessness,
hopelessness and depression. Conclusion: The COVID-19 pandemic brought risks to the
mental and physical health of the elderly, due to social isolation, changes in routine, excess
information and preventive care. However, it should be taken into account that this fact can be
seen as an opportunity for society to shape new strategies to manage attention to this public.
KEYWORDS: Elderly. Social isolation. Mental health.

11 INTRODUGAO

A partir de 2025 estima-se que o Brasil ocupara o sexto lugar em relagdo ao numero
de idosos, representando aproximadamente 32 milhdes de pessoas com 60 anos ou mais.
Nesta circunstancia, o Brasil sera um pais envelhecido, necessitando, dessa forma, de uma
atencao especial para este grupo, visando a promogéao de saude e a prevengdo de agravos
(SILVA et al., 2020).

De acordo com Silva e seus colaboradores (2020), a populacao idosa é caracterizada
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por apresentar trés vezes mais doencas que a populagdo em geral, sendo a maioria
delas, condi¢cbes crdnicas. No entanto, vale ressaltar que este cenério ndo significa
necessariamente redugéo de funcionalidade, limitacdes ou restricdes sociais, caracteristica
esta que vem se modificando devido as politicas publicas de controle da pandemia.

Em 30 de janeiro de 2020, a COVID-19 foi classificada pela Organizacao Mundial
da Saude (OMS) como uma Emergéncia de Saude Publica de interesse internacional,
apos atingir mais de 20 paises. Frente a este cenario, novas praticas foram inseridas,
com o intuito de interromper ou minimizar a propagacao do virus, medidas de isolamento,
distanciamento e contencao social foram adotadas (WILDER-SMITH; FREEDMAN, 2020).

O primeiro caso positivo de COVID-19, anunciado no Brasil, foi em 26 de fevereiro de
2020. O individuo era um homem de 61 anos que esteve na ltalia. O primeiro 6bito no pais
foi relatado em 17 de marco de 2020, sendo um homem de 62 anos, com comorbidades
associadas, sendo elas a diabetes e a hipertensédo, onde passou por um periodo de
internacao em uma rede especializada de salude para o publico idoso. Dessa forma, nota-
se que os idosos estao no centro do debate que gira em torno da pandemia, necessitando
de atencéo e cuidado (HAMMERSCHMIDT, SANTANA, 2020).

A fase do envelhecimento é marcada por inUmeras mudancas, incluindo alteracoes
fisicas, doencas, afastamentos, aposentadoria, perda de amigos ou entes queridos
ou, ainda, perda da autonomia. Em meio a pandemia enfrentada, o isolamento social
intensificou tais transformacdes, sendo que, o distanciamento tornou-se uma barreira para
protecao deste grupo (SILVA et al.,2020).

Como consequéncia da pandemia, observou-se em destaque a saude dos idosos,
por serem individuos considerados vulneraveis, em decorréncia da imunossenescéncia. O
envelhecimento € um processo multifatorial, promovendo mudancgas anatdémicas e funcionais
no corpo humano. Devido a tais fatores, este grupo apresenta alto indice de mortalidade
frente a doenca. Neste cenario, viu-se a urgéncia de zelar pela protecéo e cuidado dessa
populagédo, destacando o importante papel das redes de apoio (HAMMERSCHMIDT,
SANTANA, 2020; HAMMERSCHMIDT et al., 2020).

Dessa forma, foram necessarias alteracdes comportamentais, tanto individuais,
quanto coletivas. Em decorréncia do isolamento social, da mudanga da dinamica de rotina,
excesso de informagdes e de cuidados em relagdo a prevencéo, notou-se alteragbes na
saude mental deste grupo em questéo, despertando sentimentos como a solidao, tristeza,
ansiedade e depressao (SILVA et al., 2020).

Dessa maneira, o presente estudo teve por objetivo expor as transformagdes na
saude mental e fisica dos idosos durante o periodo de isolamento social, em decorréncia
da disseminagéo do virus da COVID-19, esclarecendo, desta forma, os maleficios de tais
mudancas.
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21 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao de literatura do tipo narrativa, a qual tem por objetivo reunir
estudos que possam contribuir para a presente pesquisa. A questdo norteadora do estudo
foi em relacdo as transformagdes advindas do isolamento social na satde mental e fisica
dos idosos.

O levantamento dos artigos realizou-se no més de setembro de 2020, por meio
do Portal Regional da Biblioteca Virtual em Satde (BVS). Os descritores em Ciéncias da
Saude (DeCS) utilizados foram: idoso, saude mental, isolamento social e COVID-19 os
quais, usados isoladamente e em combinacéo para a realizacédo do estudo.

Foram incluidos os artigos que disponibilizassem o texto na integra, sendo
eles publicados entre 2018 e 2020, nos idiomas portugués e inglés, que abordassem
as mudancas fisicas e mentais dos idosos em decorréncia do isolamento social ou da
pandemia da COVID-19. E como critério de excluséo, artigos repetidos na base de dados
comtempladas pela BVS, com acesso restrito, incompletos ou estudos que nao abordassem
a faixa etéria e a tematica selecionada.

Trata-se de um estudo de revisdo da literatura e, por esse motivo, ndo houve a
necessidade de submissdo ao Comité de Etica e Pesquisa, respeitando, dessa forma, os
preceitos éticos estabelecidos na resolugdo nimero 466/2012 do Conselho Nacional de
Saude (BRASIL, 2013).

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

Segundo Xie e colaboradores (2020), os idosos apresentam trés vezes mais risco
durante a pandemia do que os adultos mais jovens, visto que, tém elevada probabilidade de
desenvolver doencgas graves e apresentam maiores chances de mortalidade. Em conjunto a
tais fatores, tém maiores dificuldades na obtencéao de informacdes e servigcos de qualidade
online.

Em virtude da pandemia do COVID-19, algumas medidas fizeram-se necessarias,
como por exemplo, a adesao do isolamento social e da quarentena. Tais normas reduzem
os estimulos para a realizacao de atividades rotineiras, trazendo a tona alguns sentimentos
como: medo de ficar doente e morrer, receio de procurar um servico de saude, preocupagao
com a obtencéo de alimentos e remédios, tédio, solidao, raiva, estresse, tristeza, alteragbes
do sono, medo dos membros da familia contrairem a doenca, sentimento de impoténcia,
desesperanca e até mesmo depressdo. Tais impactos trazem consequéncias negativas a
saude mental dos individuos, especialmente aos idosos, visto que, o envelhecimento por
si s6 ja é considerado um fator de risco para a COVID-19 (SILVA et al., 2020; TYRRELL;
WILLIAMS, 2020).

Diante do atual panorama enfrentado, os idosos estéo reagindo de formas diferentes
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em relagdo a pandemia. Enquanto alguns se adaptam as mudancas e as politicas de
protecao, outros vivem a experiéncia de um luto antecipado, trazendo consigo sentimentos
de pavor, negatividade e perda constante do processo de viver (ISHIKAWA, 2020).

Em decorréncia da anormalidade do momento, tais mudancas geram inseguranga,
causando alteracdes em sua rotina, podendo afetar de forma direta a salde mental dos
idosos, expressando de diversas formas, trazendo a tona sentimentos como irritabilidade
e alguns choram com maior frequéncia. No entanto, € possivel reverter este processo,
proporcionando assisténcia e bem estar a estes individuos (SILVA et al., 2020).

Em longo prazo, estes fatores podem trazer consequéncias negativas, tais como:
raiva e agressividade voltadas ao governo, desconfianca em relagdo as informacgdes
oferecidas pela familia ou pelas autoridades, estresse ligado as necessidades basicas ou
desenvolvimento de transtornos mentais por dificuldade em acessar servicos de salude
(SILVA et al.,2020).

Dentre as consequéncias deste panorama, a depressdao é uma grave doenca
advinda dos fatores psicologicos, podendo estar associada ao suicidio no idoso, risco este,
que vem crescendo em todo o mundo. Tal condicédo afeta o individuo em sua totalidade,
acarretando diretamente em sua autoestima, em suas condi¢cbes fisicas e mentais e no
convivio social (SILVA et al.,2020).

De acordo com a literatura, o isolamento é considerado um fator de agravo a
saude do idoso. Estudos indicam que em decorréncia deste fato, os niveis de inflamacéao
e os hormonios relacionados ao estresse, encontram-se aumentados nesta situagdo de
isolamento, aumentando desta forma, o risco para doengas cardiovasculares, diabetes tipo Il
e suicidio (MANSO et al.,2018). Segundo Tyrrell e Williams (2020), evidéncias apontam que
a auséncia de conexdes sociais contribui para a ocorréncia de eventos cerebrovasculares,
cancer e mortalidade por diversas causas.

Na busca de conter a disseminagéo do virus, procedimentos eletivos foram adiados
por tempo indeterminado, resultando assim no aumento de queixas algicas, redugédo do
nivel de independéncia e mobilidade, aumento da incontinéncia, da instabilidade e de
agravos cognitivos. Tais alteragbes resultam em redug¢do da funcionalidade e qualidade
de vida deste publico, aumentando desta maneira, o risco de mortalidade e morbidade
(ARMITAGE; NELLUMS, 2020; FLATHARTA; MULKERRIN, 2020; ISHIKAWA, 2020).

Segundo Philip e colaboradores (2020) a soliddao e o isolamento social estao
ligados ao pior desempenho fisico dos idosos, visto que, essas mudancas trazem como
consequéncias: aumento das quedas, incapacidade, dependéncia fisica, declinio do estado
de salde, internacdes e morte.

Uma alternativa para minimizar os efeitos adversos da pandemia sobre este publico
€ 0 uso das tecnologias de informag¢do e comunicag¢do, podendo assim aumentar o bem
estar, a prestagdo de servicos e de cuidado a saude. No entanto, apesar de ser uma
ferramenta facilitadora, a mesma ainda é limitante para atender toda essa populagéo;
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devido a desigualdade social, vulnerabilidade e alto indice de analfabetismo entre os idosos.
Segundo os autores, tal recurso possibilita que os idosos permane¢cam emocionalmente
ligados e fisicamente distantes (CHEN 2020; XIE et al., 2020).

Tyrrell e Williams (2020) nos chamam a atencdo que, a atual tendéncia de
afastamento do publico idoso pode perdurar apés a pandemia, acentuando ainda mais o
preconceito etério tipico da cultura ocidental, gerando consequéncias imensuraveis até o
momento.

Este cenario trouxe riscos para a saude mental e fisica dos idosos, mas também
representa uma oportunidade para moldar estratégias de atencéo e saude que ultrapassem
os tempos de pandemia (ARMITAGE; NELLUMS, 2020).

41 CONCLUSAO

Em virtude dos fatos mencionados nota-se que a pandemia do COVID-19 acarretou
em riscos para a saude mental e fisica dos idosos, em decorréncia do isolamento social,
mudancgas de rotina, excesso de informacbes e de cuidados preventivos. No entanto,
deve-se levar em conta que este fato pode ser visto como uma oportunidade para que a
sociedade molde novas estratégias para gerenciar a atengéo a este publico.

A pesquisa possibilitou a percep¢do do quanto este grupo da populacéo necessita
de atencé@o e cuidado especializado, visto que, os riscos ndo sdo apenas em relagéo a
infeccao viral, mas também as fragilidades decorrentes do processo de envelhecimento. No
entanto, devemos levar em consideracao que os idosos possuem particularidades, além do
processo de envelhecimento ser diversificado e multifatorial, sendo assim, este fato deve
ser respeitado, tendo em vista as consequéncias enfrentadas pela pandemia.
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RESUMO: O presente capitulo traz o
relato de experiéncia no estagio curricular
do curso de Psicologia, o qual ocorreu no
Centro Integrado de Saude (CIS) do Centro
Universitéario da Serra Gaucha, durante
o0 periodo de pandemia. Nesse contexto,
o CIS, por meio do Projeto de Extensao
Reabilitagdo Po6s  Covid-19, prestou
atendimento aos pacientes encaminhados
pelo Sistema Unico de Saude (SUS), os
quais haviam sido acometidos pela doenca
e necessitavam de um acompanhamento
fisioterapico e psicologico. A atuacédo
da psicologia foi de acolhimento, apoio,
psicoeducag@o e escuta clinica, sempre
com o intuito de contribuir para a redugéao
da ansiedade, amenizar o medo e

Data de aceite: 01/12/2022

minimizar o sofrimento perante o processo
de enlutamento que alguns vivenciaram.
Além disso, os atendimentos resultaram no
desenvolvimento de um estudo exploratério
de abordagem qualitativa, com o objetivo
de acolher e avaliar dados a respeito
do adoecimento mental dos pacientes
frequentadores do referido projeto. A coleta
dos dados se deu por meio de entrevistas
semiestruturadas, com questdes
pertinentes ao tema. No decorrer do estudo,
foram entrevistados cinco (05) pacientes,
duas (02) mulheres e trés (03) homens. A
Covid-19 é uma doenca multissistémica,
visto que, além do adoecimento fisico
existe o adoecimento mental e/ou sua
potencializagdo. Assim, como resultados,
trés (03) pacientes relataram sintomas
prévios a doenca tais como estresse,
ansiedade, crises de panico, depressao
e insOnia, os quais se intensificaram apo6s
terem contraido a Covid-19 e, nos demais, o
aparecimento de sintomas além dos acima
descritos, acrescenta-se medo de contrair
novamente a enfermidade, medo exagerado
da morte, taquicardia e suor excessivo.
Embora o niumero de pacientes tenha sido
limitado e pouco significativo com relagéo
a multiddo de pessoas acometidas pela
doenca no mundo todo, estes resultados
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poderéo contribuir com a construgéo e compartilhamento do conhecimento cientifico no que
concerne ao desencadeamento de sintomas de adoecimento mental p6s Covid-19.
PALAVRAS-CHAVE: Covid-19. Psicologia. Adoecimento mental. Acolhimento.

RECEPTION OF PATIENTS IN REHABILITATION AFTER COVID-19 AND
MENTAL ILLNESS: EXPERIENCE REPORT

ABSTRACT: This chapter brings the experience report in the curricular internship of the
Psychology course which took place at the Centro Integrado de Saude - CIS (Integrated
Health Center) of the Serra Gaucha University Center during the pandemic period. In this
context, the CIS, through the Post Covid-19 Rehabilitation Extension Project, provided care
to patients referred by the Sistema Unico de Salde - SUS (Unified Health System), who had
been affected by the disease and needed physical therapy and psychological follow-up. The
role of psychology was reception, support, psychoeducation and clinical listening, always with
the aim of contributing to the reduction of anxiety, alleviating fear and minimizing suffering in
the face of the grieving process that some experienced. In addition, the calls resulted in the
development of an exploratory study with a qualitative approach, with the goal of receiving
and evaluating data regarding the mental iliness of patients attending the aforementioned
project. The data collection took place through semi-structured interviews, with relevant
questions to the topic. During the study, five (05) patients were interviewed, two (02) women
and three (03) men. Covid-19 is a multisystem disease, since, in addition to physical illness,
there is mental iliness and/or its potential. As a result, three (03) patients reported symptoms
prior to the disease such as stress, anxiety, panic attacks, depression and insomnia, which
intensified after contracting Covid-19 and, in the others, the appearance of symptoms beyond
of the above, there is added fear of contracting the disease again, exaggerated fear of death,
tachycardia and excessive sweating. Although the number of patients has been limited and
insignificant in relation to the multitude of people affected by the disease worldwide, these
results may contribute to the construction and sharing of scientific knowledge regarding the
triggering of symptoms of mental iliness after Covid-19.

KEYWORDS: Covid-19. Psychology. Mental iliness. Reception.

11 INTRODUGAO

No ano de 2019 o mundo foi acometido por uma pandemia causada pelo Coronavirus,
a Covid-19, a qual apresentou contaminagcdo em uma velocidade avassaladora. Em 08
de dezembro de 2019, foi noticiada uma pneumonia no hospital de Wuhan/China e, em
trés meses a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), classificou o Coronavirus como
uma pandemia. Segundo Dimmer et al. (2020) a pandemia trouxe desafios anteriormente
impensaveis para o século XXI, em termos de demanda por reorganizagdo dos individuos
em relagéo as suas rotinas familiares, de lazer, no trabalho e sua relagdo com o consumo,
tanto de bens como de servigos. Assim, junto com o adoecimento fisico veio o psicolégico
e, mais uma vez, as mazelas sociais ficaram em evidéncia. Sem possibilidade de fuga, a

populagdo mundial precisou enfrentar a guerra contra o coronavirus, porém com armas e
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estruturas diferentes. Enquanto uns conseguiram se isolar e alterar a rotina, outros nao
tiveram escolhas e precisaram continuar suas atividades didrias de uma forma adaptada.
Além do adoecimento fisico das pessoas que contrairam a Covid-19, infere-se que um
adoecimento mental foi praticamente inevitavel, uma vez que o mundo inteiro enfrentou
a mesma batalha e assistiu diariamente a contagem de mortos e infectados. Podemos
dizer que vivenciamos uma imensa gama de tragédias particulares e subjetivas que
ainda nao teve fim, podendo trazer a coletividade social um adoecimento de curto, médio
e longo prazo. Permanecemos enfrentando a maior pandemia dos ultimos tempos apos
a devastacdo da gripe espanhola que, historicamente, em situagdes similares causou
muitos adoecimentos psiquicos. Embora o mundo ja conte com possibilidades de acesso a
diversas vacinas contra a doenca, ndo podemos deixar de nos atentar para o adoecimento
mental resultante dessa condicao pandémica e social que assolou a todos sem distin¢éo.
Nesse sentido, o levantamento de informacdes sobre o adoecimento mental das pessoas
que foram infectadas pelo coronavirus e desenvolveram Covid-19 podera ser de grande
relevancia para a sociedade de modo geral e para os profissionais da area da saude,
especialmente aqueles que ainda atuam na linha de frente no combate a pandemia, com o

proposito de qualificar o acolhimento e atendimento aos pacientes.

21 REVISAO DE LITERATURA E METODOLOGIA

Considerando as notificagcdes ja efetuadas pela Organizacdo Mundial da Saude
(OMS) com relacdo ao caso de pneumonia no hospital de Wuhan/China no inicio de
dezembro de 2019, no dia 29 do mesmo més houve a identificacao do virus e divulgado
o codigo genético do coronavirus na China. Seguindo a cronologia, a OMS no dia 05 de
janeiro de 2020 realizou o primeiro comunicado de 44 casos infectados por Covid-19
relacionados ao Mercado de Frutos do Mar de Wuhan/China. Com base nesses casos, no
dia 07 de fevereiro de 2020 foi sancionada no Brasil a Lei de Quarentena. Ja, em 21 de
fevereiro de 2020, 07 paises além da China estavam em estado de alerta e no dia 24 do
mesmo més esse numero subiu para 16 paises. No Brasil, na cidade de Sao Paulo no dia
26 de fevereiro foi confirmado o primeiro caso de infec¢@o pelo coronavirus. Desta forma,
no dia 14 de marco foi divulgado o decreto N° 40.520 onde foram estabelecidas medidas de
enfrentamento ao novo Coronavirus, tais como a suspensao das aulas, eventos coletivos,
fechamentos de cinemas, teatros e o estabelecimento de normas para o funcionamento
de bares e restaurantes. Seguido, pelo decreto N° 40.526 onde foram estabelecidas as
medidas de teletrabalho bem como a ado¢éo de protocolos sanitarios. No més de junho de
2021, o mundo somou 170.426.245 (cento e setenta milhdes, quatrocentos e vinte e seis
mil e duzentos e quarenta e cinco contaminados) e registrou um nimero de 3.548.628 (irés
milhGes, quinhentos e quarenta e oito mil e seiscentas e vinte e oito mortos) pela Covid-19.
No Brasil, no mesmo periodo, a soma foi de 16.515.120 (dezesseis milhdes, quinhentos
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e quinze mil e cento e vinte pessoas contaminadas) e registra um numero de 461.931
(quatrocentos e sessenta e um mil e novecentas e trinta e um mortos) pela Covid-19. A
proliferacdo do coronavirus e, consequentemente, da Covid-19 nos faz refletir o quanto
as pessoas estao interligadas, fato também comprovado pela pandemia mais devastadora
da historia ocorrida ha mais 100 anos, a Influenza de 1918, também denominada Gripe
Espanhola. A propagacao da Influenza de 1918 foi extremamente agressiva e, conforme
Bertucci (2004) em quatro dias o numero de contaminados no Rio de Janeiro saltou de 440,
dados do dia 10 de outubro, para cerca de 20 mil. Apesar de existir um intervalo de tempo
de mais de 100 anos entre as duas pandemias, aconteceu um padréo na repeticdo dos
cuidados essenciais, segundo Bertucci (2009):

Em 1918, os brasileiros, de norte a sul do pails, tiveram seu cotidiano modificado
devido a Gripe Espanhola, e assistiram os locais publicos (como escolas,
parques, teatros, cinemas, etc.) serem fechados; as reunides noturnas,
inclusive as religiosas, tornarem-se proibidas (a diferenca de temperatura,
dentro e fora desses locais j& favoraveis a propagacéo da doencga, poderia
ser fatal para as pessoas e para a difusdo da moléstia), e os enterros com
acompanhamento a pé serem vedados. Visitas foram condenadas e beijos e
abracos desaconselhados. Até mesmo cumprimentar as pessoas com aperto
de mao passou a ser ato indesejado. (BERTUCCI, 2009, p. 462).

As orientagdes para a mudanga do comportamento social, tanto na pandemia da
Gripe Espanhola quanto na pandemia da Covid-19, tais como o distanciamento social,
bem como o fechamento de restaurantes, cinemas e escolas, foram necessarias para
conter o avango da contaminagdo. Todavia, essas medidas também trouxeram em seu
cerne 0 medo e outras consequéncias que abalaram a sociedade. Segundo Delumeau
apud Bertucci (2009), “[...] a doenga epidémica interrompe atividades familiares, isola o
doente, impde o siléncio a cidade, 0 anonimato na morte, e determina a aboli¢cdo dos ritos
coletivos de alegria e de tristeza.” Parafraseando Bertucci (2009), assim como na pandemia
de 1918 os funerais a pé foram proibidos, como uma forma de contencéo da propagacéao
do virus, na Covid-19 foram abolidos os ritos de alegrias assim como ritos de despedida na
morte. Os cerimoniais de despedida também deixaram de ser praticados e os familiares
passaram a receber um caixao lacrado. Considera o autor que todos esses fatores poderéo
contribuir para um adoecimento individual e social de imediato a longo prazo. Conforme
ja mencionado, a noticia dos numeros de contaminados e mortos se tornou uma constante
desde o inicio da pandemia e com isso o luto também passou a fazer parte desse sistema
de informagbes. O mundo passou a conviver com o luto social, individual e familiar e,
segundo Alencar (2018) o trauma da morte na familia € um dos maiores estressores que
podemos enfrentar e a raiz de muitas doengas. Para Nardi et al. apud Guia de Saude

Mental P6s-Pandemia no Brasil (2020), a pandemia pode ser dividida em quatro ondas:

A primeira onda se refere a sobrecarga imediata sobre os sistemas de saude
em todos os paises que tiveram que se preparar as pressas para o cuidado
dos pacientes graves infectados pela Covid-19. A segunda onda esta
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associada a diminuicdo de recursos na area de saude para o cuidado com
outras condi¢des clinicas agudas, devido ao realocamento da verba para o
enfrentamento da pandemia. A terceira onda tem relagdo com o impacto da
interrup¢ao nos cuidados de saude de vérias doencas cronicas. A quarta onda
inclui 0 aumento de transtornos mentais e do trauma psicolégico provocados
diretamente pela infecgdo ou por seus desdobramentos secundarios. (NARDI
et al. apud Guia de Saude Mental Pés-Pandemia no Brasil, 2020, p. 15)

No que tange ao trabalho psicoterapico, podemos inferir que atuaremos com a quarta
onda, uma vez que a situagao social podera estar se encaminhando para uma pandemia de
doencgas mentais e psicossomaticas, haja visto, que a historia mostrou que em pandemias
anteriores, houve um aumento na procura por atendimento com profissionais de saude
mental. Na epidemia de Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SARS), em 2003, um estudo
demonstrou que as pessoas se consultaram trés vezes mais com psiquiatras do que com
infectologistas, e duas vezes mais do que com seus proprios médicos de familia, no ano
apds a infeccdo. Isto mostrou a relevancia de aspectos de saude mental no pés-infeccéo,
mesmo em episodios de muito menor escala. (NARDI et al. apud Guia de Saude Mental
Pés-Pandemia no Brasil, 2020, p. 18). Vale destacar, que nas familias comecaram a existir
preocupacgdes potencializadas pela pandemia, conforme destaca Abdo et al. apud Guia
de Saude Mental Pés-Pandemia no Brasil (2020). Os autores referem os medos, como os
de ter a doenca, de morrer e de perder algum ente querido, além de preocupagdes, com
0 emprego e as dificuldades financeiras, entre outras, que acabam impactando no sono.
Entéo, todos esses fatores, podem potencializar um adoecimento psiquico, seja ele a curto,
médio ou longo prazo. Diante disso, compreendeu-se a necessidade de acompanhamento
psicolégico dos sujeitos que foram acometidos pela Covid-19, estendendo o olhar para
os familiares e as suas relagdes de convivéncia social. Nesse contexto, a Faculdade da
Serra Gaucha por meio do Centro Integrado de Saude (CIS) criou o projeto de extenséo
Reabilitacdo P6s Covid-19 e passou a oferecer atendimento fisioterapico e psicolégico
para os pacientes encaminhados pelo Sistema Unico de Saude (SUS) que haviam sido
acometidos pela doencga. Desta forma, disp6s de um espaco estruturado que permitia ao
paciente ser acolhido em suas demandas e ser atendido por profissionais, que tinham
como premissa a atuacdo na saude total dos pacientes. A partir destes atendimentos
identificou-se, pelos estagiarios do curso de Psicologia, a importancia de entender
se o0 sujeito que foi infectado pela Covid-19 apresentava indicadores de adoecimento
mental. Para tanto, foi desenvolvido um projeto de pesquisa com um viés exploratério e
qualitativo, para posterior analise descritiva dos dados, sendo a coleta deles por meio
de entrevistas semiestruturadas. A pesquisa exploratéria, geralmente é a primeira etapa
no desenvolvimento de uma pesquisa, e uma forma que facilita a construcédo de ideias
relevantes para estudos futuros. Andrade (2008), relata que esta tem como objetivo sugerir
maiores dados sobre 0 assunto a ser investigado, facilitar a delimitagcdo do tema, auxiliar
a certificacdo dos objetivos e o desenvolvimento das hipoteses. Contudo, por se tratar
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de uma pesquisa de abordagem qualitativa, utilizou-se como instrumento de pesquisa a
entrevista semiestruturada, com uso de formulario norteador, elaborado com questdes
pertinentes ao tema. Conforme afirmam Hair Jr. et al. (2005), esse tipo de entrevista permite
muita flexibilidade para incluir perguntas ndo-estruturadas e/ou previamente imaginadas,
que possam estar relacionadas ao objetivo da pesquisa e que possam contribuir com
informagdes elucidativas, propiciando novas descobertas. O instrumento de pesquisa foi
elaborado com questbes especificas que foram feitas no inicio do acolhimento (da pergunta
01 até a 17) e, perguntas relacionadas ao término do atendimento no projeto (da pergunta
18 até a 23). Cabe salientar que, o encerramento dos atendimentos psicologicos, de
modo geral, estava atrelado a “alta” dos pacientes pelo setor de fisioterapia, balizada por
avaliagao técnica. Todavia, poderiam ocorrer situagdes em que o atendimento psicologico
se estendesse por mais alguns encontros, conforme necessidade identificada pelos
estagiarios e seus respectivos supervisores. Os dados levantados por meio das entrevistas
foram analisados via os procedimentos da analise de contelido, a qual é baseada em
comunicacdes por escrito, mas também pode ser relacionada a diversos outros meios de
comunicacao (SHAUGHNESSY et al., 2012). Cabe salientar que o referido estudo somente
teve inicio apos a sua aprovacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) do Centro
Universitario da Serra Gaulcha, tendo sido aprovado pelo parecer consubstanciado de n°
5.182.414, levando em consideragéo as Normas de Pesquisa Envolvendo Seres Humanos
(Res. 466/12 ou 510/16) do Conselho Nacional de Saude.

31 DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Este relato de experiéncia de um estagio curricular do curso de Psicologia também
culminou em uma revisdo bibliografica sobre a proliferagdo do coronavirus causador da
pandemia Covid-19 e, em um estudo que teve como objetivo acolher e avaliar dados a
respeito do adoecimento mental dos pacientes frequentadores do Projeto Reabilitacéo
Pés Covid-19. Devido as demandas do préprio CEP e as adequagdes realizadas para
adaptar-se as normas regulamentadoras e atendimento as condi¢cdes de biosseguranca,
houve atraso na avalicdo do projeto, ponto este que restringiu o numero de pacientes
que participaram do estudo, especificamente. Desta forma, a amostra ndo probabilistica
por conveniéncia formada pelos pacientes que frequentaram e aceitaram participar do
estudo foi infima, totalizando cinco (05) participantes, sendo duas (02) mulheres e trés
(03) homens. Ao serem questionados a respeito da necessidade de internacao hospitalar,
trés (03) pacientes responderam afirmativamente, atingindo um periodo maior que 30 dias,
inclusive permanecendo na UTI e entubados. Todos referiram ter familiares que também
foram infectados pelo coronavirus, embora trés (03) tenham afirmado a perda de ente
querido em decorréncia da Covid-19. Quanto a apresentarem algum tipo de desconforto
emocional e/ou desequilibrio psicologico, apenas trés (03) pacientes relataram sintomas
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prévios a doencga, tais como: estresse, ansiedade, crises de panico, depressao e insonia,
0s quais faziam acompanhamento psicoldgico e/ou psiquiatrico. Apds terem contraido a
Covid-19, todos os pacientes relataram ter experimentado o aparecimento de sintomas ou
intensificacéo destes. Além dos acima descritos, acrescenta-se medo de adoecer e contrair
novamente a Covid-19, medo exagerado da morte, taquicardia e suor excessivo. Apesar
de trazerem essas informacdes, apenas um (01) paciente afirmou estar em tratamento
psiquiatrico no momento. Considerando o periodo de atendimento destes pacientes, foi
possivel realizar as perguntas relacionadas ao término do atendimento no projeto a apenas
um deles. Nesse sentido, identificou-se que o espago de escuta psicoldgica foi importante,
proporcionando-lhe acolhimento e um olhar sistémico para seu processo de reabilitagéo, o
que complementou o atendimento, resultando num tratamento eficiente e aplicado. Ao ser
questionado sobre 0 que mudou em sua vida ap6s a Covid-19, relatou que aumentou a sua

responsabilidade com a propria saude e bem-estar.

41 CONSIDERAGOES FINAIS

Conforme explorado ao longo deste relato, as pandemias vivenciadas na histéria da
humanidade, reforcam o quanto estamos interligados em um sistema de influenciacao, haja
vista a escalada vertiginosa de contaminagéo. A implantagéo dos protocolos de seguranca
em ambas as pandemias, toda a readequacdo de distanciamento social e a massiva
informacao diaria de sujeitos mortos e contaminados, propiciou 0 aumento da ansiedade,
inseguranga, medo da morte e do adoecimento. Diante disso, realizar o estdgio em meio
a uma pandemia foi desafiador visto que vivenciamos (e ainda estamos vivenciando) um
momento historico, em que cientistas corriam contra o tempo para produzir uma vacina
que literalmente salvaria vidas; os médicos, enfermeiros e toda a cadeia de equipe da
salde precisou aprender a lidar com os contaminados que exponencialmente foram
surgindo; os psicologos precisaram se preparar para receber sujeitos que passaram pelo
processo de adoecimento fisico e mental causado pela Covid-19, bem como aqueles
pacientes enlutados por terem perdido entes queridos sem poder ao menos viver o ritual da
despedida; houve colapso na salde e nas casas funerarias, as quais também vivenciaram
uma demanda sem medida. Estagiar nesse cenario histérico mundial, foi uma experiéncia
impar na formagédo dos académicos de Psicologia, que identificaram a necessidade de
revisitar as linhas teéricas aprendidas durante o curso, a fim de acolher os pacientes em
sua singularidade e propiciar aos mesmos conforto e bem-estar, uma vez que o tempo de
atendimento era limitado e a permanéncia destes no projeto tinha o seu ciclo de inicio,
meio e fim. Foi necessario ter empatia, sensibilidade e flexibilidade para avaliar quais
pacientes precisariam permanecer com a escuta clinica e encaminha-los para continuidade
no atendimento em psicoterapia. Por fim, foi um processo de constru¢céo de conhecimento,

amadurecimento, resiliéncia, tolerancia a frustragdo perante varios percalgos no decorrer
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do periodo de estagio e, sobretudo, busca por equilibrio e lucidez. Embora esta etapa
académica tenha se concluido sem que todos os objetivos propostos fossem atingidos,
ficou a certeza de que “os estagiarios fizeram o seu melhor”.
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RESUMO: Com o aumento da expectativa
de vida, os idosos tornaram-se alvo de
estudos e pesquisas na atualidade, uma
vez que nos proximos anos a maior parte da
populacao sera composta por este publico.
Assim sendo, € crucial analisar como se
dao as relagdes familiares na terceira idade,
especialmente com os netos, uma vez que
esta fase da vida é caracterizada por um
estreitamento das relagbes sociais. Para
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isso, foi realizada uma reviséo narrativa, utilizando as seguintes plataformas, Scielo, PepsiC,
LILACS e Portal do Envelhecimento. Assim, com o nascimento do primeiro neto, também
é gerado um novo papel social, o de ser avd e avd, que usualmente carrega impactos
positivos e negativos para a vida destes. Dentre os impactos positivos estdo a alegria em
poder acompanhar o desenvolvimento da crianga em sua fase de descobertas, contribuir
para a passagem da heranca cultural, crengas simbdlicas e histérias, um retardo na perda de
suas fungdes cognitivas e pode proporcionar uma melhor satisfacéo de vida frente as novas
adaptacdes. Entretanto, devido as exigéncias da fase adulta, muitos pais precisam trabalhar
fora de casa e como forma de reduzir custos com cuidadores deixam os filhos com os avos, o
que pode ser configurado enquanto um fenémeno estressor na vida desses idosos, uma vez
que sua vitalidade ja esta reduzida, € uma fase acompanhada por muitas questbes de saude
e por existirem dificuldades quanto aos limites e ao respeito pelas diferencas geracionais. Os
netos, nesse sentido, sdo beneficiados pela transmisséo de afeto, valores e conhecimento
por parte dos avos.

PALAVRAS-CHAVE: Assisténcia a Saude Mental; Avos; Saude Mental; Relagdes Familiares.

THE IMPACTS TO MENTAL HEALTH IN THE AFFECTIVE RELATIONSHIP
BETWEEN GRANDPARENTS AND GRANDCHILDREN

ABSTRACT: With the increase in life expectancy, the elderly have become the target of
studies and research nowadays, since in the next few years most of the population will be
composed of this public. Therefore, it is crucial to analyze how family relationships take
place in the elderly, especially with grandchildren, since this phase of life is characterized
by a tightening of social relationships. For this, a narrative review was conducted, using the
following platforms, Scielo, PepsiC, LILACS and Portal do Envelhecimento. Thus, with the
birth of the first grandchild, a new social role is also generated, that of being a grandfather
or grandmother, which usually has positive and negative impacts on their lives. Among the
positive impacts are the joy of being able to accompany the child’s development in its discovery
phase, contribute to the passing on of cultural heritage, symbolic beliefs, and stories, a delay
in the loss of their cognitive functions, and may provide better life satisfaction in the face of
new adaptations. However, due to the demands of adulthood, many parents need to work
outside the home and as a way to reduce costs with caregivers they leave their children
with their grandparents, which can be configured as a stressful phenomenon in the lives of
these elderly people, since their vitality is already reduced, it is a phase accompanied by
many health issues and there are difficulties regarding limits and respect for generational
differences. Grandchildren, in this sense, benefit from the transmission of affection, values,
and knowledge by their grandparents.

KEYWORDS: Mental Health Care; Grandparents; Mental Health; Family Relations.

11 INTRODUGAO

Com o aumento da populagédo idosa em todo o mundo, estudiosos voltaram a
sua atencd@o para o processo de envelhecimento que era compreendido como uma fase
acometida por diversas comorbidades e que antecederam a morte. Atualmente, essa fase
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ganha novas perspectivas como a de Gliddeen (2019), que elucida a terceira idade como
uma fase que envolve multiplas dimensdes, sendo elas os fatores bioldgicos, psicolégicos,
sociais e funcionais.

Através dos estudos de Coelho e Dias (2016), foi possivel observar que cada vez
mais os avoés participam da vida de seus netos, parcial ou integralmente (como quando
assumem a custodia), e essa relagdo impacta nas diversas areas da vida de ambos. Esse
fenébmeno pode ser influenciado por conflitos familiares, tais como o divércio dos pais, a
carga horaria de trabalho extensa, o desemprego, entre outras motivacdes. Com isso, 0s
avos assumem a responsabilidade e os cuidados dos netos, o que pode influenciar em seu
bem-estar.

De acordo com Gliddeen (2019), na terceira idade as relagdes sociais tendem a ser
reduzidas, em muitos casos, a familia & a maior rede de suporte social do idoso, sendo
que por suporte social compreende-se as relacdes percebidas em que ha troca entre os
envolvidos. Nessa perspectiva, a familia € fundamental para que o sujeito sinta-se acolhido,
orientado, aconselhado, importante com as suas fungdes, adaptadas de acordo com as
suas especificidades e, como consequéncia disso, contribui para que ele tenha uma melhor

saude mental, longevidade e percepcao de pertencimento ao contexto social.

21 OBJETIVO

Discutir os impactos da relagcéo afetiva entre avds e neto, no bem estar dos idosos.

31 METODO

Desenho da Pesquisa

Como metodologia utilizou-se de uma revisdo narrativa de abordagem qualitativa.
De acordo com Denzin e Lincoln (2006), a pesquisa qualitativa envolve uma abordagem
interpretativa do mundo, o que significa que seus pesquisadores estudam as coisas em
seus cenarios naturais, tentando entender os fendmenos em termos dos significados que
as pessoas a eles conferem.

Amostra da pesquisa

A amostra da pesquisa foi composta por artigos, disponiveis nas plataformas
Scielo (Scientific Electronic Library Online), PepsiC (Periddicos Eletrdnicos de Psicologia),
LILACS (Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude) e Portal do
Envelhecimento. Para a obtencdo dos artigos foram utilizados os descritores utilizados
foram: Assisténcia a Saude Mental; Avos; Saude Mental; Relagbes Familiares. Para tal,
utilizou-se de palavras-chave em buscadores eletronicos cadastrados no Decs (Descritores
em Ciéncias da Saude).

Como critérios de inclusdo optou-se por: 1- artigos em lingua portuguesa e inglesa;
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2- disponiveis na integra nas plataformas descritas e; 3- selecionados a partir do recorte
temporal de 2016 a 2021. Como critérios de exclusao determinou-se: 1- artigos escritos por
autores de outras areas e; 2- artigos que nao tivessem relacdo com a tematica selecionada.
Foram encontrados 29 artigos relacionados a tematica, porém apos leitura e aplicagédo dos
critérios de incluséo e exclusao, foram selecionados 8 artigos que melhor se enquadraram
com a proposta.

Procedimentos de analise dos dados

A analise dos dados desta pesquisa foi feita utilizando-se do método de analise de
conteudo que segundo Bardin (2011), constitui-se de um conjunto de técnicas de anélise
das comunicagdes, obtendo formas sistematicas e objetivas na descricdo do contetdo
das mensagens. Esse método prevé trés fases: pré-analise; exploracdo do material e
tratamento dos resultados; e inferéncia e interpretacao.

41 RESULTADOS

O processo de envelhecimento tem tomado destaque, visto que grande parte da
populacdo é formada por idosos. Tal processo € subjetivo e esta diretamente ligado a
histéria de vida, meio social e econébmico do sujeito. Além disso, os idosos que sdo avos
e que nao cuidam dos netos apreciam muito mais o papel de ser avd(6) enquanto os que
cuidam dos netos relatam ter dificuldades, gerando até um conflito de papéis sociais por se
tornar cuidador de uma crianca/adolescente novamente (SOUZA et al., 2018).

Nesse sentido, quando um neto nasce, traz com seu nascimento outros papéis
sociais, 0 de avo e av0, acrescentando ao idoso mais um dos varios que ja possui. Essas
novas fungcbes a serem desenvolvidas surgem devido a lagos biol6gicos ou emocionais,
promovendo a passagem de herangas, crencas simbolicas e histérias, possibilitando
assim a construg¢ao da relagdo entre avés e seus netos. Ainda, a relacdo avo e neto sédo
considerados singulares, pois varios fatores irdo influenciar de forma positiva ou negativa
na saude mental do idoso, como por exemplo, a idade, o género, o fator econdmico, a
relagdo familiar e os papéis sociais adquiridos (ZANATTA; ARPINI, 2017).

Assim sendo, os sentimentos positivos, os dados mostraram que existem também
desafios no que tange as questbes financeiras e relacionais, tanto com os netos quanto
com os demais familiares. Alguns desses impasses séo ocasionados pela forma de criacéo
e pela diferenga geracional. A respeito da educagédo, por exemplo, existem dificuldades
quanto aos limites e ao respeito, o que acaba por refletir no vinculo afetivo entre eles. Além
de que, quando h& ajuda muatua o relacionamento passa a ser reciproco, a partir do qual se
cria 0 apego seguro e, consequentemente, a satisfacdo (COELHO; DIAS, 2016).

Outro fator estudado é o da recoabitagéo, fenébmeno caracterizado pelo retorno de
filhos ou netos para os lares dos avés, morando juntos novamente. Aspecto esse explorado
por Cunha e Dias (2019), demonstram que esse acontecimento pode agir de modos
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positivos e negativos, positivamente, destaca-se o sentimento de tranquilidade, companhia
e suporte, contudo os aspectos negativos, foram destacados, sentimentos de desconforto
e mal estar, motivados por medo de conflitos.

Desse modo, foi perceptivel que uma grande quantidade dos avds sempre tem
0 suporte de um parceiro, vivendo em um casamento ou em unido estavel, todos tém
um companheiro, mas ndao tem apoio de outros componentes da familia. Porém, esses
cuidadores dizem se sentirem satisfeitos e muito eficazes no exercer tal papel, sendo valido
destacar que grande parcela dos cuidadores sao avos do sexo feminino (BRAGATO, 2020).

Nesse segmento, a relacdo entre avos e netos traz beneficios para ambos. Os avos
visualizam nos netos a possibilidade de reaver seus erros passados e refletir sobre seus
papéis dentro da familia. Conquanto, essa relacdo proporciona aos idosos o sentimento
de utilidade, pois devido a configuracao atual de emprego, os pais estdo quase sempre
atarefados, enquanto normalmente os avés possuem maior tempo livre e assim tomam por
responsabilidade o cuidado dos netos (DINIZ, 2018).

Nessa perspectiva, as interagcdes sociais sdo elementos primordiais para o
envelhecimento ativo e saudavel e relagbes na terceira idade, principalmente com
familia, amigos e comunidade, sdo benéficas, pois garantem aos idosos envolvidos, um
retardo na perda de suas fung¢des cognitivas, o que consequentemente resultara em um
envelhecimento mais saudavel. Além disso, ter uma rede de suporte pode proporcionar
uma melhor satisfacéo de vida frente as novas adaptacdes (GLIDEEN, 2019).

Diante tudo que foi exposto até o momento, foi possivel perceber a grande
importancia da presenca dos avés, na rede de suporte social do seu neto, facilitando o
cuidado entre o filho e seus pais, passando afeto, conhecimento acerca dos cuidados e
educacao, visto que ja teve experiéncia com seus filhos (ZANATTA; ARPINI, 2017).

Ademais, estudos realizados por Didoné et al. (2020) evidenciaram que uma rede
de suporte social de qualidade é um fator de prote¢éo contra o adoecimento mental entre
idosos. Como também, morar sozinho pode ser um fator desencadeante para a depressao,
uma vez que boas relagdes sociais e lagos familiares de qualidade caracterizam-se
como suporte para o enfrentamento de questdes indesejaveis advindas do processo de
envelhecimento.

51 DISCUSSOES E CONCLUSAO

Considerando as informagdes obtidas e analisadas, é factivel expor que os resultados
encontrados elucidam, em maior parte, reverberagcdes positivas consequentes da relacao
afetiva bilateral entre avds e netos, ndo obstante, alguns trabalhos encontrados dissertam
acerca de propriedades que podem afetam negativamente os avés, fazendo com que a
andlise a despeito desse tema tenha um grau de subjetividade consideravel, o que enfatiza
a necessidade de mais estudos sobre o tema, que esta envolto de nuances subdivididas,
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as quais podem alterar as relagdes dos avos de modo exponencial.
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RESUMO: O termo ‘expressao de género
refere-se a forma como os individuos se
manifestam em sociedade referente a
sua identidade e orientacdo sexual. Nas
Ultima décadas, mudangas sociais passam
a acontecer e os direitos da populagédo
LGBTQIAP+ entram na agenda politica. Esta
revisdo de literatura se propde a dialogar
com autores classicos da tematica género
e diversidade sexual com a perspectiva de
problematizar a construgcéo histéria e suas
repercussdes. Constata-se que ainda nos
dias atuais, vive-se em uma sociedade
que impdéem uma heteronormatividade
compulséria que divide as pessoas em
um binarismo macho/fémea e que formas
dissidentes da performace de género
heteronormativa estdo sujeitas a sofrer
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discriminacéo e preconceitos. Deste modo,
vivenciar a diversidade sexual pode ser
considerado fator de risco ao sofrimento/
adoecimento psiquico, ndo em funcéo de
achados biologizantes, psicopatolégicos
ou classificatorios, mas pela forma como a
sociedade se relaciona com o que escapa
a norma. Deste modo, ainda que se tenha
vivenciado mudangas sociais nos ultimos
tempos a mudanca nas relagdes sociais,
assim como, nas relagdes entre profissionais
de salde e pacientes depende de espaco
de formacéo e formulagcdo que garantam
problematizar os direitos humanos.
PALAVRAS-CHAVE: Género;
Mental; Minorias Ativas.

Saude

GENDER EXPRESSION, ACTIVE
MINORITIES AND MENTAL HEALTH -
A LITERATURE REWIEW

ABSTRACT: The term ‘gender expression’
refers to the way individuals express
themselves in society regarding their sexual
identity and orientation. In the last decades,
social changes have taken place and the
tights of the LGBTQIAP+ population have
entered the politial agenda. This literature
rewiew proposes to dialogue with classic
authors on the subject of gender and sexual
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diversity with the perspective of questioning the construction of history and its repercussions.
It appears that even today we live in a society that imposes a compulsory heteronormativity
that divides people into a male/female binarism, and that dissidente forms of heteronormative
gender performance are subject to discrimination and prejudice. Thus, experiencing sexual
diversity can be considered a risk fator for psychological suffering/iliness, not because of
biological, pshychopathological or classificatory findings, but because of the way society
relates to what escapes the norm. Thus, although social changes have been experienced in
recent times, the change in social relationships, as well as in the relationships between health
professionals and patients, dependes on a space for training and formulation that guarantee
the problematization of human rights.

KEYWORDS: Gender; Mental Health, Active Minorities.

INTRODUCAO

O termo expressé@o de género foi utilizado por Judith Butler (2018) em seu livro
“Problemas de Género: feminismo e subversdo da identidade” para referir-se a forma
como os sujeitos manifestam seu género frente a sociedade. A filésofa pds-estruturalista
estadunidense, questiona os padrdes heteronormativos vigentes de sexualidade e busca
legitimar padrdes dissidentes destes, como no caso da comunidade LGBTQIAP+ (Lésbicas,
Gays, Bissexuais, Transexuais, Queer, Intersexo, Assexual, Pansexual e 0 mais serve
para abranger as demais pessoas da bandeira e a pluralidade de orientacdes sexuais e
variagoes de género).

Para Butler (2018) a marcac¢ao de género feita pela cultura delimita suas formas
de expressdo e impdem papéis rigidos. De acordo com Sao Paulo (2014) os papéis de
género sdo construidos e determinados de forma sécio-histérica e cultural e indicam os
comportamentos esperados de homens e mulheres, como por exemplo, “mulheres devem
ser sensiveis e usar cabelos compridos, enquanto os homens devem ser fortes e nao
chorar” (p. 13), espera-se do homem virilidade e da mulher sensibilidade (SANTOS, 2009).

E importante reconhecer que os comportamentos ndo sdo inatos ao ser humano,
nao existe uma relagédo causal légica na qual ao se nascer com pénis o individuo tera que
gostar de futebol e ao nascer com vulga a cor preferida sera o rosa (SAO PAULO, 2014).
Segundo Wolff e Saldanha (2015), construiu-se culturalmente um padrao de normalidade
vinculada a heterossexualidade e o que difere disso passa a ser considerado desviante.

De acordo com Santos (2009) “as identidades de género séo elaboradas a partir de
conceitos, imagens e simbolos, fazendo com que homens e mulheres carreguem consigo
uma carga do simbdlico e do cultural” (p. 15). Com isso, ao anunciar uma gravidez, uma
das primeiras perguntas feitas € sobre 0 sexo biolégico da crianc¢a: “€ menino ou menina?”.
Determinando desde o inicio a cor do quarto, até as projecbes sobre as escolhas futuras
da pessoa (SANTOS, 2009).

A expressao de género aceita pela sociedade é heteronormatividade, definida por
uma heterossexualidade compulséria (REIS, 2008; BUTLER, 2018). Tudo que escapa a
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regra ou a norma passa a ser visto como anormal ou mesmo patol6gico. Em obras classicas
como as de Freud é possivel identificar a diversidade sexual catalogada na categoria da
perversao (KATZ, 1996; BUTLER, 2018; FOUCAULT, 2020). Contudo, o adoecimento
relacionado diversidade sexual segundo Bento (2008) encontra-se impossibilidade de se
expressar livremente e de viver plenamente sua sexualidade em funcéo da discriminacéo
e preconceitos vivenciados, a exclusdo e a violéncia que trazem efetivamente o risco
para o sofrimento e adoecimento psiquico (ZANELLO, ANDRADE, 2014; BUTLER, 2018;
FOUCAULT, 2020).

Nas ultima décadas, mudangas sociais passam a acontecer e os direitos da
populacdo LGBTQIAP+ entram na agenda politica. Esta reviséo de literatura se propde a
dialogar com autores classicos da tematica género e diversidade sexual com a perspectiva
de problematizar a construgdo historia e suas repercussoes.

PERCURSO TEORICO

De acordo Butler (2018) as formas de poder sociais dominantes determinam o
que pode ou ndo ser expresso socialmente, “ndo ha identidade de género por tras das
expressdes de género, essa identidade é performaticamente construida” (p. 56) a partir
do discurso. Limita-se entdo as formas de existir e surgem géneros inteligiveis, que “sédo
aqueles que, em certo sentido, instituem e mantém relagbes de coeréncia e continuidade
entre sexo, género, pratica sexual e desejo” (BUTLER, 2018, p. 43), faz surgir o que néo seria
real se ndo pela construgao de discursos normatizadores. A concepg¢ao de inteligibilidade
dos géneros faz com que a heterossexualidade permaneca como carater natural, inato,
realizando uma interdi¢ao cultural em expressoes dissidentes.

Em consonancia com as (im)possibilidades de expressar um género que foge
a norma, a questao do patriarcado, da dominagdo do homem sobre a mulher, também
encontra lugar no constructo histérico e social. Registros da Grécia Antiga, com filésofos
como Aristoteles, pensavam o papel da mulher como um instrumento da reproducéo, feita
para criar a prole e cuidar do lar — inclusive do marido, enquanto o homem tem o papel de
provedor e gerenciador das politicas do social (FOUCAULT, 2020). Stona e Carrion (2021)

acrescentam,

S&80 processos sociais e histéricos por meio de acordos brancos, patriarcais,
cisgéneros e heterossexuais que determinaram uma suposta fixidez entre o
corpo sexuado-sexo-género-desejo-pratica sexual, sob a justificativa de que
O COrpo possui um sexo que determinara e que correspondera um género
especifico (p. 43).
Essa opinido € normalizada dentro do contexto social e coloca a mulher como um
objeto de troca entre homens, para referenciar seu poder, assim como faziam com escravos,
animais e/ou outras posses que tivessem (FOUCAULT, 2020). Butler (2018) pontua que

“as mulheres sdo o objeto da troca que consolida e diferencia as relagdes de parentesco,
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sendo ofertadas como dote de um cla patrilinear para outro, por meio da instituicdo do
casamento” (BUTLER, 2018, p. 77)

Com o fortalecimento da doutrina crista e da necessidade da classe média manter
seu poder sobre o proletario e/ou a classe baixa, refor¢ca-se o papel social da mulher como
reprodutora, cuidadora e submissa a vontade dos homens que perpassam sua existéncia
(KATZ, 1996; FOUCAULT, 2020). Esse pensamento perdura por um longo periodo, até se
iniciarem as revolugdes que marcaram diferentes periodos histéricos, como a Revolugao
Industrial, a Revolugéo Francesa, e até mesmo as Guerras Mundiais. Preciado (2014),
aponta a necessidade de “pensar o sexo, pelo menos a partir do século XVIII, como uma
tecnologia biopolitica. Isto €, como um sistema complexo de estruturas reguladoras que
controlam a relagdo entre os corpos, os instrumentos, as maquinas, 0s usos e 0s usuarios”
(p. 79).

No século XVIIlI, movimentos sociais e culturais comegam a refletir criticamente o
poder e a dominagdo masculina. As lutas e manifestacdes sociais comegcam a fortalecer
movimentos de reivindicagdo de direitos e, dentro desse contexto, as feministas e grupos
de gays, lésbicas e trans iniciam a reivindicacdo de direitos para suas comunidades
(KATZ, 1996). Ao incitarem pensamentos criticos e levantes contra o status quo social
estabelecido, os pensadores da época comegam a questionar o que estava estabelecido
como o “normal”, “natural” e “imutavel”. Com isso, passa-se a pensar na construcao dos
aparatos sociais que envolvem o que se acredita ser género (KATZ, 1996; FOUCAULT,
2020). Conforme explicado por Butler (2018):

O género nao deve ser meramente concebido como a inscri¢gdo cultural de
significado num sexo previamente dado (uma concepcgéo juridica); tem de
designar também o aparato mesmo de producé&o mediante o qual os proprios
sexos sdo estabelecidos (p. 27).

As criticas ao sistema de género tomam mais forca e delimitam questoes necessarias
a serem pensadas e questionadas. Utilizar o biolégico para firmar como natural o padréo
de género e a heterossexualidade comega a ser estudado e contestado. O lugar do sexo
biolégico e género como unificados reafirma o lugar reprodutério da mulher, coloca o
homem como um ser livre e dono de si, enquanto o seu oposto, precisa preparar sua vida
em torno da reproducéo da espécie, nao sendo questionado seus desejos de vida e/ou suas
vontades sexuais (KATZ, 1996; BUTLER, 2018; FOUCAULT, 2020). Preciado (2014) reflete
sobre as préaticas e papéis sociais como naturalizantes dos géneros em masculinos ou
femininos, inscrevendo no corpo as normas que regulamentam as existéncias subjetivas.
Sendo esse pensamento o fortalecedor de padrdes de sujeicdo e discriminag¢do, conforme
o autor:

Os homens e as mulheres s&o construcbes metominicas do sistema
heterossexual de producdo e de reprodugcdo que autoriza a sujeicdo das
mulheres como forga de trabalho sexual e como meio de reproducéo. Essa
exploragao é estrutural, e os beneficios sexuais que os homens e mulheres
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heterossexuais extraem dela, obrigam a reduzir a superficie erética aos 6rgaos
sexuais reprodutivos e a privilegiar o pénis como o Unico centro mecéanico de
producéo de impulso sexual (PRECIADO, 2014. p. 26).

A discussédo entre sexo biol6gico e género se intensifica. Precisa-se compreender
qual as relagbes causais entre sexo biolégico e género. Conforme proposto por Butler
(2018), “localizar o mecanismo mediante o qual o sexo se transforma em género é
pretender estabelecer, (...) a universalidade cultural da opressao” (p. 76), para além de
termos biolégicos, construidos, naturais e/ou necessarios.

Questionar a correlagao bioldgica entre sexo e género é contestar a existéncia de
género como natural e proprio do corpo humano, trata-se de questionar as definicbes dos
sexos bioldégicos também criadas mediante um discurso. Mesmo ao referir-se ao sexo
biolégico ndo existe somente homem e mulher, existe o intersexo, por exemplo. Assim
como, existem diferengas anatdmicas dentro de cada categoria, ou seja, cada pessoa
possui um Orgdo genital com caracteristicas especificas, apesar das similaridades (KATZ,
1996; FOUCAULT, 2020).

Butler (2018) pontua que “a regulacgéo binaria da sexualidade suprime a multiplicidade
subversiva de uma sexualidade que rompe as hegemonias heterossexual, reprodutiva e
médico-juridica” (p. 47). O binario de género e a instituicdo de uma heterossexualidade
compulsoria & necessaria para manter privilégios e centralizagdo do poder na figura do
homem, pois faz da mulher seu oposto e inferior e mais facilmente a subjuga, desvalorizando
seus atributos por uma categoria socialmente construida. Butler (2018) complementa “a
‘unidade’ de género € o efeito de uma pratica reguladora que busca uniformizar a identidade
do género por via da heterossexualidade compulsoéria” (p. 67).

Existe um pensamento majoritario de que ser feminino s6 ocorre nos corpos das
fémeas, que se orientam sexualmente para os machos, e que o ser masculino s6 ocorre no
corpo dos machos, que se orientam para as fémeas (PERES;TOLEDO, 2011). De acordo
com os autores, esse pensamento € uma forte ferramenta do biopoder conceituado por
Foucault, no ano de 1985.

Peres e Toledo (2011) definem o biopoder como a ordem que cresce em diferentes
esferas para desenvolver o bem-estar das pessoas, sendo revelada como uma estratégia
para aumentar a ordem e o poder (apud RABINOW; DREYFUS, 1995). Na sexualidade,
o biopoder € o fator que disciplina os corpos e volta-os para a heterossexualidade como a
pratica saudavel, faze isso por meio de diferentes instituicdes sociais, como a escola e a
igreja, entre outras que tem o poder formador do ser social (PERES; TOLEDO, 2011).

Corroborando com a ideia de biopoder, Butler (2018) afirma que a construgédo
de discursos faz com que os participantes de uma determinada sociedade legitimem a
opressdo. De acordo com a autora, “o discurso torna-se opressivo quando exige que, para
falar, o sujeito falante participe dos proprios termos dessa opresséao - isto é, aceite sem
questionar a impossibilidade ou ininteligibilidade do sujeito falante” (BUTLER, 2018, p. 201)
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Um dos aspectos relevantes a serem discutidos trata-se das repercussdes do
biopoder na satde mental dos individuos. Zanello e Andrade (2014) afirmam que o género
interfere no modo como o sofrimento mental é vivido pelo homem e pela mulher, e ressaltam
a influéncia do contexto social e cultural em que os individuos estao imersos. Mas para além
disso, destacam a forma como os profissionais da saude voltam seus olhares, marcados
por uma constru¢do social, e assim muitas vezes sendo iatrogénicos em seu modo de
cuidar (ZANELLO e ANDRADRE, 2014).

Stona e Carrion (2021) compreendem que a dificuldade dos profissionais em
correlacionarem questoes de expressdes de género ao sofrimento psiquico esta dentro de
um processo de construcao de valores culturais pré-estabelecidos socialmente, designado
por eles de curriculo oculto, tido “como transmissdo de valores e de historicidades, de
principios de conduta e normas de convivio” (p. 45) delimitadas pelo social. Os autores
evidenciam que as praticas clinicas e as teorias sdo embasadas dentro desse curriculo
oculto, que com frequéncia possibilita a reiteracdo da normatividade heterossexual e
cisgéneras. De acordo com os autores, esses pensamentos sao um “importante curriculo
oculto, que constitui um eixo estruturante para muitas das teorias clinicas” (p. 45).

Na pratica da Psicologia percebe-se ainda discursos sociais de género
preconceituosos. Conforme Zanello e Andrade (2014) “género se desdobra em praticas
e discursos que reproduzem hierarquias, reforcam desigualdade e assimetrias que (...)
naturaliza o sofrimento” (p. 64). Sendo algo perpassado por diferentes expressdes de
género. Butler (2018) propde que a forma de tornar as categorias de género processos
menos marcados socialmente e que ndo mais (re)produz discriminacdes é a apropriagao
pelas minorias dos discursos e tornar-se parte da producdo dos saberes.

Corroborando com esse processo de apropriagcdo dos saberes e discursos, Serge
Moscovici discorre sobre a teoria das Minorias Ativa, conceito utilizado para explicar que
todos os individuos que participam da sociedade sao receptores e emissores de mensagens,
ou seja, podem influenciar uns aos outros conforme se relacionam (MOSCOVICI, 2011).
Dentro desse conceito, entende-se que o corpo majoritario tem maior poder sobre a
influéncia das informagdes e praticas sociais, conforme proposto por Moscovici (2011):

a influéncia se exerce em duas dire¢des: da maioria em relacdo a minoria e
da minoria em relagcédo a maioria. Em outras palavras, a influéncia, longe de
ser um efeito unilateral da fonte sobre o alvo, € um processo reciproco que
implica ac&o e reacéo tanto da fonte como do alvo (MOSCOVICI, 2011, p. 74).

Porém, mesmo diante dessa interferéncia dos pensamentos, Moscovici (2011)
evidencia que os grupos majoritarios e detentores de poder social tém maior influéncia
sobre os conjuntos de pensamentos sociais. Com isso, pode-se pensar que, sendo O
pensamento heteronormativo que tem maior poder, ele influencia a todos os individuos que
produzem a sociedade, isso inclui os profissionais.

Entretanto, as minorias que se insurgem nas normas sociais pautadas no pensamento
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de poder, iniciam processos de mudanga que criam rupturas, conflitos e trazem reflexdes
e transformacéo social. Enfrentando normas estruturantes da vivéncia social, “quando
uma minoria tenta influenciar a sociedade em relagdo as normas ou respostas fortemente
interiorizadas, encontra uma maior resisténcia” (MOSCOVICI, 2011, p. 76).

As minorias sendo ativas e organizadas, possuem um poder de fala validado ao
longo do tempo, através da presséo social exercida que gera rupturas e/ou bloqueios nas
instituicdes sociais vigentes (MOSCOVICI, 2011). Conforme Moscovici (2011) avalia, “as
criticas, os exemplos e as agdes de um grande numero de minorias e de grupos marginais
produziram importantes mudancas em nivel dos valores, da linguagem, da maneira de
vestir, assim como na esfera politica e social” (p. 204). Com isso, entende-se que 0s
preceitos dessa minoria podem influenciar o modo de pensar dos profissionais.

Na construcdo da préatica em psicologia, compreender as experiéncias sociais que
perpassam os sujeitos atendidos, bem como, identificar privilégios e faltas que marcam o
processo de saude e adoecimento mental, contribui para o processo de mudanca social.
Conforme Stona e Carrion (2021) propdem “podemos compreender a escuta como politica,
na medida em que a concebemos como um acontecimento que se abre ao sujeito e ao
outro, resgatando costuras entre o psiquico e o cultural” (p. 44). Conforme Stona e Carrion
(2021) trazem “a clinica ndo pode desnormatizar o mundo, mas pode ser um pedaco de
acolhimento” (p. 157).

CONCLUSAO

Este estudo possibilitou percorrer histérico e culturalmente a demarcacgéo de género,
refletindo a respeito dos mecanismos de dominagéo construidos simbolicamente e acerca
da viabilidade de transformagdes socioculturais pautadas na reflexdo e protagonismo
politico. Por fim, o texto busca demarcar os riscos para o adoecimento psiquico a partir das
vivencias de exclusao e violéncia, distanciando o olhar psicopatolégico, classificatério da
diversidade sexual e alerta para o fato de que profissionais de satde também séo sujeitos
imersos em seus contextos e que nem sempre é possivel que suas crencas e valores sejam
postas entre parénteses no momento da relagéo profissional-paciente, sem que aja antes
um espaco de formacgéo e formulag@o que garanta problematizar os direitos humanos.
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INTRODUGCAO/FUNDAMENTAGAO
TEORICA

Ap6s a aprovacdo da criagdo
do Sistema Unico de Saude (SUS)
(CONSELHO NACIONAL DE SAUDE,
2019), a Reforma Psiquiatrica torna-se
ganhaforca. Iniciada nos anos 70, areforma
buscava transformagbes nas praticas,
valores e cotidianos das
(BRASIL, 2005). Em 1987, surge o primeiro
Centro de Atencéo Psicossocial (CAPS) na

instituicoes

cidade de Sao Paulo. Em 1989, o entédo
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deputado Paulo Delgado leva um projeto
de lei que chega ao Congresso Nacional,
que buscava regulamentar os direitos de
pessoas com transtornos mentais, além
de extinguir os manicOmios do Brasil
(BRASIL, 2005). A lei foi sancionada no
ano 2001, sendo chamada de lei Paulo
Delgado, que “dispbe sobre a protecéo
e os direitos das pessoas portadoras
de transtorno mentais” (BRASIL, 2001).
Os CAPS surgem buscando substituir
os hospitais psiquiatricos, tendo como
objetivo prestar atendimento clinico e
atencdo diaria aos usuarios, evitando
internacbes e promovendo a insercéo
social (BRASIL, 2005). OS CAPS devem
ter uma equipe multidisciplinar, sendo
esta formada por no minimo nove
profissionais, normalmente psicélogos,
enfermeiros e técnicos de enfermagem,
médicos psiquiatras e assistentes sociais,
entre outros, como fonoaudiélogos. O
presente trabalho tem por objetivo trazer
informacdes e reflexdes sobre as reunides
da equipe multidisciplinar (formada por
10 profissionais, quatro estagiarios, dois
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cuidadores e trés oficineiros) de um CAPS de uma cidade da serra galcha, assim como a
importancia dessas reunides, a partir de um relato de experiéncia de estagio supervisionado

do curso de Psicologia.

MATERIAL E METODOS

Para a elaboracgéo do presente relato, a metodologia empregada foi o levantamento
das acgbes realizadas em campo durante quatro meses, embasadas na bibliografia
pertinente. A bibliografia foi encontrada por meio da pesquisa de descritores como
“reunido de equipe CAPS”. Por meio da pesquisa bibliografica, levantou-se quatro temas
para discussao, sendo eles: Cuidado aos Profissionais, Compartilhamento de Saberes,
Conhecimento e Desafios.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Cuidado aos Profissionais: a reunido € vista como um momento de encontro para a
realizacdo de trocas, compartilhamento de questdes que sdo necessarias para o trabalho.
Além disso, surge como uma oportunidade de possibilitar a comunicacao da equipe. Esse
momento também viabiliza a formagéo de vinculos entre os profissionais (TASCA; MAHL;
BIESDORF, 2019). Compartilhamento de Saberes: nas reunides é realizada a consolida¢ao
do trabalho interdisciplinar, se tornando um lugar para discussdo do Projeto Terapéutico
Singular (PTS) dos usuérios. Dessa forma, as reunides servem como um espago para a
criacdo de outras possibilidades do cuidado integral (SANTOS et al, 2017a; SANTOS et al,
2017b; SANTANA, 2016; TASCA; MAHL; BIESDORF, 2019). A equipe organiza a divisdo
de tarefas, compartilha saberes, experiéncias e duvidas, promovendo um caminho para as
condutas mais adequadas a serem seguidas (SANTOS et al, 2017a; SANTOS et al, 2017b;
TASCA; MAHL; BIESDORF, 2019; VASCONCELLOS, 2010). Conhecimento: o espago
da reunido também pode ser utilizado para um momento de crescimento e de adquirir
conhecimento, utilizando cartilhas da Secretaria Municipal de Sadde ou do Ministério da
Salde (TASCA; MAHL; BIESDORF, 2019). Desafios: é dificil que todos os profissionais da
equipe participem das reunides em um mesmo momento. Apesar da auséncia presencial,
os profissionais se apropriam do que foi discutido em outros momentos. Outra dificuldade
é de que os atendimentos ndo podem ser totalmente cessados, de forma que por vezes os
profissionais precisam se ausentar da reunido para fornecer atendimento (TASCA; MAHL;
BIESDORF, 2019; SANTANA, 2016).

CONCLUSAO

E notavel a importancia das reunides de equipes semanais, com hora e dia da
semana fixos (SANTOS et al, 2017b; TASCA; MAHL; BIESDORF, 2019) para a consolidagéo
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do trabalho interdisciplinar. Por meio da reunido, é possivel a vinculagdo dos profissionais,
troca de saberes, consolidacdo do PTS dos usuarios, organizacdo e aquisicdo de
conhecimento. Ainda assim, encontram-se dificuldades para que todos os profissionais
participem da reunido em um mesmo momento, ou para que todos os profissionais possam
ter sua atencao totalmente voltada para o assunto da reunido. Dessa forma, é importante
a pesquisa sobre as reunides de equipe de maneira a encontrar maneiras mais adequadas

para sua realizag&o.
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RESUMO: O presente artigo objetiva
elucidar quais as consequéncias para o
psicolégico de meninas criadas por maes
com Transtorno da personalidade Narcisista
(TPN). As principais obras utilizadas para
embasamento te6rico serdo o DSM-V e
os dois livros escritos pela autora Engelke,
pois, o primeiro, descreve as caracteristicas
do TPN, e, os demais, apresentam
um amplo conhecimento acerca dos
transtornos e traumas que podem ser
causados as filhas de mées narcisistas. A
metodologia é de abordagem qualitativa,
e 0 método utilizado serd o exploratério,
visto que a tematica em especifico possui
embasamento teo6rico escasso no Brasil.
Os resultados apontam que filhas de maes
narcisistas podem apresentar na vida adulta
problemas de relacionamento, transtornos
como a depressao e a ansiedade, entre
outras questodes.

PALAVRAS-CHAVE: Maes. Transtorno de
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Personalidade Narcisista. Psicologico.

NARCISTIC ECHO: THE
PSYCHOLOGICAL IMPACTS OF
GIRLS RAISED BY NARCISSIST

MOTHERS

ABSTRACT: This article objectiv to
elucidate the psychological consequences
of girls raised by mothers with Narcissistic
Personality Disorder (NPD). The main
works used for theoretical basis will be the
DSM-V and the two books written by the
author Engelke, since the first describes
the characteristics of NPD, and the others
present a wide knowledge about the
disorders and traumas that can be caused
to the daughters of narcissistic mothers. The
methodology has a qualitative approach,
and the method used will be exploratory,
since the specific theme has little theoretical
foundation in Brazil. The results indicate
that daughters of narcissistic mothers may
present relationship problems, disorders
such as depression and anxiety, among
other issues in adulthood.

KEYWORDS: Mothers. Narcissistic
Personality Disorder. Psychological.
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11 INTRODUGAO

De acordo com Guimardes e Endo (2014), o termo narcisismo € derivado de
Narciso, personagem de uma antiga histéria da mitologia grega, o qual teve um tragico
fim a se apaixonar pela propria imagem refletida na &gua de uma fonte e tentar alcancgéa-la,
resultando, assim, em sua morte por afogamento. Logo, o narcisismo refere-se ao amor de
um individuo por si mesmo ou pela propria imagem, ainda em referéncia ao mito.

Ja o Transtorno da personalidade Narcisista (TPN), que sera o conceito utilizado
neste artigo, tem uma definicdo mais complexa que sera abordada a seguir. De acordo com
Fontes e Fischer (2014, p.1), “o transtorno da personalidade narcisista é uma condi¢édo
na qual as pessoas tém uma nogdo excessiva de auto importancia, com preocupacao
extrema consigo mesmas e falta de empatia com os outros.”. No Manual Diagnéstico e
Estatistico de Transtornos Mentais, o DSM-V da American Psychiatric Association (2014),
algumas caracteristicas que individuos com TPN apresentam geralmente sdo sentimento
de grandiosidade em relagéo a caracteristicas proprias ou a a¢des que eles realizaram,
crenga de que sdo especiais, Unicos ou superiores e dificuldade em sentirem empatia.

Ainda com base no DSM-V, pessoas com esse transtorno exigem atencéo e
admiracao excessivas, podem agir de modo a obter vantagens em seus relacionamentos
interpessoais e frequentemente sentem inveja ou imaginam que os outros sintam dela. Além
disso, de acordo com Kluger (2003), pessoas com Transtorno da personalidade Narcisista
ou outro transtorno da personalidade sdo as mais dificeis de serem diagnosticadas, pois
elas ndo acham que tém problema algum e é necessaria muita insisténcia por parte da
familia para leva-las ao consultério, e mesmo assim o indice de desisténcia é alto.

No entanto, o enfoque do presente artigo ndo sera no Transtorno da personalidade
Narcisista, mas sim na pesquisa acerca dos possiveis impactos psicolégicos que podem
acometer meninas criadas por maes com TPN. Tal escolha deve-se ao fato de que o TPN
ja foi elucidado por diversos autores brasileiros, como Perez, Quitério, Passos (2013);
Scherer et al. (2017); Ferreira (2019) e Sette (2019), logo existe uma boa base tedrica para
se estudar individuos narcisistas.

Porém, pesquisas concernentes as consequéncias de se relacionar com pessoas
com TPN ainda sé@o pouco exploradas. Por exemplo, no contexto de relacionamento méae-
filha, a autora do presente artigo, ao procurar sobre a teméatica, encontrou somente duas
obras brasileiras e ambas da mesma autora, Engelke (2017). Isso demonstra como o
cenario cientifico do Brasil carece de pesquisas acerca desse contexto em especifico.

Cabe ressaltar ainda que a escolha do enfoque nas filhas é proposital, pois elas sdo
mais facilmente atingidas do que filhos homens seriam. A autora Engelke (2016) corrobora
com essa ideia e explica que isso ocorre porque como ambas sdo mulheres, a proje¢ao €
facilitada, e, assim, a mae enxerga sua filha como uma extensé@o de si mesma, devendo

agir e corresponder de acordo com suas expectativas.
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Dado o exposto, a pergunta norteadora do atual trabalho sera: quais os impactos
para o psicoldégico de meninas criadas por mulheres com Transtorno da personalidade
Narcisista? Além disso, o objetivo geral é elucidar quais as consequéncias para o psicolégico
de meninas que foram criadas por maes com transtorno da personalidade narcisista e os
objetivos especificos sao:

+ Investigar se existe um padrao entre as filhas de mées narcisistas no que con-

cerne a transtornos psicolégicos, dificuldades em se relacionar ou outros as-
pectos ligados as suas personalidades;

»  Analisar que aspectos da criacdo poderiam ter causado certos problemas que
forem relatados.

Ademais, essa pesquisa justifica-se, pois, conhecer os impactos psicolégicos que
podem ser causados por uma mae narcisica em sua filha pode ser de extrema importancia
na area de atuacdo da saude mental. Isso porque os conhecimentos aprendidos em um
estudo como esse podem vir a ser Uteis para profissionais da area que se deparem com
pacientes que tenham vivenciado tal relacdo. A temética que sera estudada poderé permitir
que eles tenham um melhor entendimento acerca do assunto e das implicagbes que o
permeiam, possibilitando que eles busquem estratégias mais eficazes para diminuir o
sofrimento psiquico das pacientes.

Além disso, mulheres que se encaixem nessa situacéo e tenham acesso a esse
estudo podem compreender um pouco mais de si e de sua histéria, e se sentirem mais
motivadas a buscarem ajuda profissional. Por fim, cabe citar ainda que a minha motivacao
para iniciar esta pesquisa tem cunho pessoal, pois convivicom uma méae com TPN, e entrar
em contato com informagdes sobre essa tematica me ajudou a desenvolver melhor minha
relacdo familiar, e espero entdo com esse artigo ajudar outras mulheres em situagdes

semelhantes.

2|1 DESENVOLVIMENTO

2.1 O narcisismo nao patolégico

Para falar do Transtorno da personalidade Narcisista, primeiro é necessario
elucidar que o narcisismo observado nos individuos néo se caracteriza somente de forma
patolégica. Na verdade, de acordo com Araujo (2010), o narcisismo é um aspecto intrinseco
a personalidade dos individuos e possui um carater positivo, uma vez que as adaptagdes e
realiza¢gdes humanas sé podem ser alcangadas por meio dele.

Freud (1914) fala em sua obra Introdugdo ao Narcisismo sobre o investimento
libidinal que a crianga coloca sobre a mée ou quem representa seu papel. Ele diz que “[...]
o ser humano tem originalmente dois objetos sexuais: ele préprio e a mulher que o cria,
€ nisso pressupomos o narcisismo primario de todo individuo [...].” (FREUD, 1914, p. 22).
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Rios (2008) explica o conceito de narcisismo primario de Freud como sendo a construgao
de uma relagcéo de espelhamento entre o eu e o outro, em que o Eu vé seu objeto de amor
a imagem de si mesmo.

Winnicott (1972) reforca essa ideia ao falar que o bebé ao olhar para a mée, vé ele
proprio. No entanto, o autor diz ainda que para que esse reconhecimento ocorra, a mae
precisa enxergar no bebé também algo de si, pois caso o bebé nao receba de volta esse
olhar de sua mae, ele ndo vera a si mesmo nela e ndo havera possibilidade de se construir
um vinculo ou comunicacao sadia entre os dois [méae e filho]. Portanto, seguindo essa ldgica,
o narcisismo depositado pela méae no filho é essencial para seu pleno desenvolvimento.

Freud (1914, p. 25-26) diz:

Os pais séo levados a atribuir a crianga todas as perfeigdes [...] € a ocultar e
esquecer todos os defeitos [...]. As coisas devem ser melhores para a crianca
do que foram para seus pais, ela ndo deve estar sujeita as necessidades que
reconhecemos como dominantes na vida. Doenga, morte, rendncia a fruigao,
restricao da propria vontade ndo devem vigorar para a criang¢a, tanto as leis
da natureza como as da sociedade serdo revogadas para ela, que novamente
seré centro e &mago da Criagdo. O amor dos pais, comovente e no fundo tao
infantil, ndo é outra coisa sendo o narcisismo dos pais renascido.

Diniz e Rocha (2006) corroboram com essa citagdo de Freud ao dizerem que a mae
ao olhar para o filho recria seu préprio narcisismo primario. Os autores falam ainda que a
mée idealiza um eu perfeito para o seu bebé e desloca o seu “Ego Ideal” sobre a imagem
dele, esperando que ele possa realizar todos os seus desejos.

O narcisismo também aparece em referéncias bibliograficas relacionado ao modo
como os individuos agem nas redes sociais atualmente. Marra et al. (2015) dizem que as
redes sociais apesar de poderem ser fonte de melhoria da criatividade e do bem-estar,
também geram uma espécie de culto narcisista-individualista. Bello e Rocha (2012, p.
4) complementam ao dizerem que “a dinamica que se instaura entre 0 eu e o outro nas
redes sociais € narcisista porque ambos vislumbram a prépria imagem, projetada em um
ambiente de alta visibilidade mediatica”.

Dado o exposto, é possivel perceber que o narcisismo néo deve ser visto somente
pela perspectiva pessimista, pois todo ser humano em alguma fase de sua vida tera
sentimentos narcisicos e eles podem ser essenciais para a sua constituicao de forma plena.

2.2 Idealizacao da figura materna

Apesar da visdo acerca da maternidade ter sido bastante modificada nos Gltimos
anos devido o surgimento de novos modos de pensar na contemporaneidade, o texto de
Novelino (1988) ainda se mostra bastante atual. A autora diz que:

A maternidade, hoje aparentemente opcional constitui ainda o componente
central, definidor da identidade feminina. O grupo social reafirma de maneira
implicita e explicita a existéncia de um “instinto materno”, que vincula a mulher
de forma inevitavel, a funcdo de mée. [...] Na realidade, neste contexto, a
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maternidade ndo pode ser experimentada como opgdo. Ha, de fato, uma
expectativa social que se concretiza em modelos normativos, que orientam a
experiéncia. (NOVELINO, 1988, p. 22)

Fato que comprova a atualidade de suas convicgdes é a citacédo de Estrela, Machado
e Castro (2018), escrita 30 anos apo6s o trabalho de Novelino (1988), transmitir uma viséo
semelhante a da autora, o que pode ser percebido neste trecho:

[...] ao longo dos anos amplificou-se 0 pensamento de que a maternidade era
inata, biolégica e instintiva a mulher, independente de outros fatores, como
a cultura e a condic&o socioecondmica. [...] E preciso romper com o modelo
materno ideal imposto pela cultura vigente, que exclui a possibilidade da
coexisténcia de sentimentos ambivalentes na relacdo da mée com o bebé.
(ESTRELA, MACHADO e CASTRO, 2018, p. 571)

Esse contexto social faz com que muitas mulheres se sintam moralmente obrigadas
a exercer a funcao de mée. As autoras Souza, Franca e Deus (2019, p. 3-4) corroboram
com essa ideia ao dizerem que “ha uma imposic¢éo social para que a mulher se torne mae,
visto que nesse contexto s6 sera possivel que ela atinja a sua completude dessa forma.
Aquelas que optam por caminhos que desse divergem séo frequentemente estigmatizadas
e muitas vezes excluidas de seus grupos”.

A pesquisa de Tourinho (2006) traz outro ponto importante acerca da idealizagcédo
da maternidade. A autora discorre sobre a constru¢do da visdo da “boa mae” como ser
santificado, disposta a abdicar de si mesma para o bem dos filhos e da familia. A autora
Engelke (2017, p. 62) também fala sobre esse ideal associado as méaes:

Ser méae confere a mulher um status renovado. [...] a mulher-mae adquire
direitos que a destacam perante outras mulheres. Entre estes direitos, esta
0 controle absoluto sobre a vida de outro ser humano. Esta responsabilidade
projeta a mulher-mé&e a um patamar humano mais elevado, respeitado e
apreciado por todos. A mulher, quando mée, torna-se pura. [...] Portanto,
poucos se atrevem a questionar o mérito da mulher-mée.

Dado o exposto, € possivel concluir que a visdo idealizada do ser mée pode trazer,
até certo ponto, privilégio as mulheres que se encontram atuando nesse papel social, visto

que suas atitudes tenderdo a serem enxergadas pela sociedade como corretas, excetuando
acdes que nitidamente se enquadrem como nao condizentes a funcéo de mae.

2.3 O perfil das maes com TPN

Ferreira (2019) lista algumas caracteristicas que seriam percebidas mais
especificamente em mées com o Transtorno da personalidade Narcisista. Algumas delas
seriam: nunca pedir desculpa, competir os filhos, se preocupar exageradamente com
reputacao, status e poder, ser incapaz de enxergar os proprios erros e ser abusiva com os
filhos, mas mostrar-se como uma pessoa amavel na presenca de terceiros.

A autora Engelke (2016) complementa o trabalho de Ferreira (2019), pois além de

listar as principais caracteristicas das méaes narcisistas que ela encontrou em sua pesquisa,
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também discorre brevemente sobre como elas podem ser percebidas. Entdo, a seguir,
serdo descritas algumas dessas caracteristicas que a autora Engelke (2016) discorre em
seu livro.

Algumas das atitudes enfatizadas pela autora como sendo frequentemente
percebidas em maes narcisicas é nao admitir responsabilidade ou culpa, buscando sempre
um outrem para carregar o 6nus de suas falhas, e o perfeccionismo, procurando reproduzir
da forma mais acurada possivel parametros bastante exigentes de exceléncia em qualquer
tarefa que tenta executar. Esse aspecto pode ser apoiado pelo o que a American Psychiatric
Association (2014) cita como sendo uma caracteristica existente em individuos com TPN:
“a critica pode assusta

los, deixando neles sentimentos de humilhacao, degradacéo, vacuo e vazio. Podem
reagir com desdém, furia ou contra-ataque desafiador” (AMERICAN PSYCHIATRIC
ASSOCIATION, 2014, p. 671). Ja que a critica é vista pelos narcisistas de modo muito
negativo, &€ normal que eles busquem n&o errar ou ndo atribuirem a si seus erros.

Outro critério do American Psychiatric Association (2014, p. 670) para identificar um
individuo com o TPN é:

Esperam receber qualquer coisa que desejarem ou sintam necessitar,
independentemente do que isso possa significar para os outros. Por exemplo,
esses individuos podem esperar uma grande dedicagédo dos outros e podem
exploré-los abusivamente sem dar importancia ao impacto que esse fato pode
ter em suas vidas.

Esse critério pode ser relacionado com duas caracteristicas que Engelke (2016)
discorre. A primeira € a auséncia de empatia, que pode ser percebida quando a mae
narcisista desconsidera a dor de sua filha, ao mesmo tempo que exige que ela se dedique
incondicionalmente a atender suas proprias demandas. A segunda € o costume que a mae
narcisista tem de mostrar para os que estao ao seu redor que ela acredita dever ser tratada
de forma superior, e de acordo com a autora, isso se deve ao fato dela acreditar que veio
ao mundo para ser servida e admirada.

2.4 Implicaco6es psicoldgicas para as filhas

De acordo com Engelke (2017), a depresséo e a ansiedade sédo os dois transtornos
mais comuns de serem desenvolvidos por filhas vitimas de abuso de maes narcisistas.
Além disso, a autora cita a baixa autoestima, a dissociacao e a dificuldade para estabelecer
limites e se relacionar como outros aspectos frequentes de serem encontrados em mulheres
que conviveram nesses contextos.

Engelke (2016) elucida que a baixa autoestima esta entre uma dessas caracteristicas
que sao facilmente detectadas, pois no relacionamento de uma filha com sua méae narcisista,
a menina costuma sempre estar em busca de atingir as expectativas de sua mae. Como
isso nunca ocorre de forma plena, a filha continua procurando novos modos de satisfazer
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sua progenitora, podendo chegar a se anular, distanciar-se de seus interesses, para seguir
0 que sua mae deseja que ela faca. Assim, com o passar dos anos, torna-se cada vez mais
dificil para a filha reconhecer que seus anseios sao validos. Esse é um dado importante,
visto que Pereira et al. (2018) em seu estudo concluiu que a baixa autoestima € um fator de
risco para a ideacdo suicida em adultos.

Em relacdo a dissociacao, a autora diz que:

Para conviver sob o mesmo teto [...] aprendeu a “ignorar Ihe” o comportamento
perturbado. [...] aprendeu a “se desligar” domomento e de simesma. Aprendeu
a se separar do proprio corpo, tornando-se s6 uma cabeca desconectada do
aqui e agora [...]. Contudo, a longo prazo, o habito da dissociagéo revela-
se prejudicial, causando danos sérios ao seu senso de identidade e amor
préprio. (ENGELKE, 2016, p. 113-114)

Sobre a dificuldade para estabelecer limites, Engelke (2016) fala que a filha de uma
mae narcisista costuma aceitar o que a mae lhe impde e dificilmente diz ndo, pois sabe que
contraria-la ird gerar um conflito. Entédo, ela “tende a aplicar o comportamento testado e
reforcado durante anos de convivéncia com a sua mae narcisista. [...] concorda com qualquer
coisa para se autopreservar.” (ENGELKE, 2016, p. 128). Esse fator e a baixa autoestima
associados, sao, de acordo com a autora, dois dos fatores que interferem para que essas
filhas, quando adultas, tenham muitos problemas em se relacionar, principalmente de forma
amorosa. Isso porque a falta de limites e a baixa autoestima faz com que essas mulheres
ajam no intuito de agradar o outro, buscando sua aprovagéao, e, assim, constantemente se
veem envolvidas com individuos manipuladores.

Além disso, a autora cita ainda a dissociagéo, praticada durante tantos anos, como
um dos fatores prejudiciais para os relacionamentos de mulheres vitimas do narcisismo
patologico. Isso pode ocorrer, pois, com a dissocia¢ao, essa filha aprendeu a ignorar seus
desejos e aceitar os de sua mae como seus proprios para evitar a rejeicdo e as brigas, e
isso podera refletir-se em seus futuros relacionamentos. Engelke (2016, p. 135) diz que
essas mulheres “se sentem divididas entre o desejo pela proximidade afetiva e o medo do
que isto possa lhe causar.”

Portanto, dado o exposto, € possivel perceber que o relacionamento de filhas com
suas maes narcisistas pode impactar diretamente no psicologico delas, deixando traumas

que poderéo repercutir até a vida adulta dessas mulheres.

31 METODOLOGIA

O presente artigo tem carater qualitativo, visto que ira analisar aspectos dificeis
de serem mensurados e quantificados. De acordo com Minayo (2001, p. 22), a pesquisa
qualitativa “trabalha com o universo de significados, motivos, aspiracdes, crencas, valores
e atitudes, o que corresponde a um espaco mais profundo das relagdes, dos processos e
dos fenébmenos que ndo podem ser reduzidos a operacionaliza¢ao de variaveis”.
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Além disso, o método de pesquisa escolhido foi o exploratério, visto que ao se
pesquisar nas principais plataformas online de publicacdo de peridédicos, como Scientific
Eletronic Library Online-Scielo, Periédico CAPES, Google Livros e Portal de Revistas USP,
os termos-chave “Maes Narcisistas”, “Transtorno da personalidade Narcisista”, “Filhas” e
“Narcisismo”, utilizando-se combina¢des variadas, somente duas obras brasileiras tiveram
correspondéncia direta com o tema em questdo. Portanto, o método escolhido é o mais
adequado, visto que de acordo com Gerhardt e Silveira (2009), a pesquisa exploratéria visa
proporcionar um maior conhecimento acerca de determinada problematica, com o intuito de

torna-la mais explicita e construir hipoteses.

41 CONSIDERAGOES FINAIS

A presente pesquisa se prop6és a elucidar quais as consequéncias para o psicologico
de meninas que foram criadas por maes com transtorno da personalidade narcisista. A
partir do levantamento bibliogréafico realizado esse objetivo foi alcangado.

E possivel concluir que depressao, ansiedade, baixa autoestima e dificuldade para
estabelecer limites e em se relacionar sdo algumas das possiveis consequéncias que
mulheres vitimas de um relacionamento abusivo com suas maes narcisistas podem vir a
apresentar.

Por fim, cabe mencionar que se pretende expandir os resultados do presente estudo,
e, por conseguinte, sua contribuicdo para a comunidade cientifica. O diagnéstico deste
transtorno € um desafio, visto que mées narcisicas, na maior parte das vezes, ndo tem
interesse em buscar ajuda, pois ndo se enxergam como parte do problema. Sendo assim,

um estudo de campo com essas mulheres € um desafio a ser enfrentado.
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RESUMO: Os vestibulares e o Exame
Nacional do Ensino Meédio (ENEM) e
suas implicacbes em Transtornos Mentais
Comuns (TMC), principalmente em
adolescentes, tém sido objeto de estudo
para diferentes pesquisas. Essa revisao
propbs reunir estudos que englobassem
sinais e sintomas de TMC, analisando as
particularidades apontadas por alguns
autores, como a escolha profissional e
do curso, a questdo socioeconbémica e
de género. Os resultados apontaram
maiores indices de ansiedade, quando
a escolha profissional estava permeada
pelas expectativas da familia; e que os
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estressores ocasionados pelo estudo
podem ser prejudiciais ao desempenho
cognitivo, podendo afetar a eficiéncia nas
avaliacdes. Nesse sentido, percebe-se
que a presséo e as longas horas de estudo
podem exercer fungéo contraria a esperada
por escolas e tutores. Diversos estudos
apontaram para uma maior incidéncia de
TMC em adolescentes do sexo feminino,
justificando-a como uma relagcdo causal.
Com isso, foi elaborada a hipétese de
que os indicadores de TMC, em meninas,
podem estar relacionados a implicagéo das
garotas em atividades extracurriculares.
PALAVRAS-CHAVE: Ansiedade;
Desempenho Académico; Escolha
profissional; Vestibular.

ABSTRACT: The exams to going to college
and the Exame Nacional do Ensino Médio
(ENEM) and their implications for Common
Mental Disorders (CMD), especially in
adolescents, have been studied by different
researchers. This review proposed to
bring up studies that encompassed signs
and symptoms of CMD, analyzing the
particularities pointed out by some authors,
such as professional and course choice,
and socioeconomic and gender issues. The
results showed higher levels of anxiety when
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the professional choice was permeated by the family’s expectations; and that the stressors
caused by the study can be harmful to cognitive performance, which can affect the efficiency
of the assessments. In this sense, it can be seen that pressure and long hours of study can
play a role contrary to what is expected by schools and parents. Several studies have pointed
to a higher incidence of CMD in female adolescents, justifying it as a causal relationship. With
this, the hypothesis was elaborated that the CMD indicators, in girls, may be related to the
involvement of girls in extracurricular activities.

KEYWORDS: Anxiety; Academic achievement; Professional choice; Going to college.

INTRODUCAO

Os vestibulares e o Exame Nacional do Ensino Médio (Enem) avaliam os estudantes
para o acesso as instituicdes de ensino superior no Brasil (GUHUR et al., 2010). Esses
processos seletivos provocam estresse e ansiedade em muitos estudantes, devido
a exigéncia por notas e bom rendimento académico. Isso se da pela relagdo entre a
quantidade de vagas e o numero de candidatos que tentam ingressar nas universidades
publicas ou garantir bolsa de estudos em faculdades privadas. Assim, o universo dessas
avaliagcbes € permeado de estressores que promovem sentimentos negativos, como o
medo dos adolescentes de ndo corresponderem as expectativas da familia, da sociedade
e, principalmente, as deles proprios (SOARES; MARTINS, 2010).

Sabe-se que o periodo da adolescéncia é marcado por transformagdes
biopsicossociais e de formagéo da identidade (GROLLI; WAGNER; DALBOSCO, 2017).
Além disso, no decorrer dessa etapa, € comum o aumento das exigéncias com o
comprometimento na realizagdo de atividades relacionadas a escola e, em alguns casos,
com tarefas domésticas, como arrumar o quarto (SCHOEN-FERREIRA; AZNAR-FARIAS;
SILVARES, 2003). E preciso, portanto, considerar as particularidades desse periodo,
quando se avalia o sofrimento desses adolescentes, relacionando-as a fatores tipicos da
idade, e a suscetibilidade aos transtornos psicol6gicos, como a ansiedade e a depressao
(SOARES; MARTINS, 2010).

Arealizagdo do vestibular se configura como umrito de passagem em que se destacaa
entrada no universo adulto com a definicdo de uma profisséo concebida como determinante
para um “bom futuro”. No entanto, esse ritual se da de maneira diferente para o estudante,
porque h& implicagbes de questdes socioecondmicas e de normas sociais. No que se refere
a primeira questao, no Brasil, as pessoas de classes menos favorecidas economicamente
tém dificuldades em ingressar em uma universidade, o que ocorre pela precarizacao do
ensino publico e pela necessidade dos jovens dessa classe de ingressar no mercado de
trabalho para auxiliar na renda familiar (GUHUR; ALBERTO; CARNIATTO, 2010). Quanto
a segunda, que geralmente se pauta por padrées heteronormativos, observa-se maiores
exigéncias para as mulheres que precisam lidar, além das obriga¢des educacionais, com
as atividades do trabalho doméstico ndo remunerado (GARCIA; MARCONDES, 2022). A
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demanda para que as meninas se envolvam com as tarefas domésticas aparece ainda na
infancia (VISENTINI et al., 2019). Além disso, ha maior cobranca pelo envolvimento das
meninas nas atividades escolares do que dos meninos. Assim, além de fazerem atividades
da casa, “porque quem cuida da casa € a mulher”, elas sdo estimuladas/obrigadas a ter
bom desempenho académico (SENKEVICS; CARVALHO, 2015).

Os compromissos e as atividades desenvolvidos pelos adolescentes perpassam
pelas regras dos microcontextos frequentados por eles e que refletem no desenvolvimento
cognitivo e socioemocional. Ademais, nessa fase h4d um distanciamento dos pais e uma
busca por associa¢gdo com 0s amigos, colegas e parceiros amorosos. Desse modo, esses
jovens nao so se influenciam, se comparam e imitam comportamentos dos pares (NUNES et
al., 2009) como ainda tém que escolher qual carreira véo seguir. E comum que as escolhas
profissionais dos adolescentes se alinhem com o interesse dos seus responsaveis, 0 que
pode ocorrer na tentativa de manter o status social da familia. Porém, essa situacao pode
ser estressora para esses jovens, visto que muitos deles temem néo ser aprovados em
grandes vestibulares ou ndo alcancar uma profisséo (SOARES; MARTINS, 2010).

Acerca dos estressores da adolescéncia, a intensa rotina de estudos para o Enem e
outros vestibulares somada as relagdes familiares, que podem ser conflituosas nessa fase,
contribuem para a dificuldade de concentracdo e de memorizacéo. Esses fatores podem
afetar o desempenho escolar, ja que esses jovens muitas vezes se privam de atividades
prazerosas e de lazer, ficando angustiados. Nesse sentido, é valido destacar a caracteristica
das instituicdes de ensino privadas sobretudo, em relagéo as cobrangas excessivas de alto
rendimento académico dos professores, para que o0s jovens correspondam aos anseios dos
pais (FARIA et al., 2017).

Ha indicios de que com a aproximacgéo dos exames de selecdo para entrada na
universidade ocorre um fenébmeno chamado “efeito guilhotina”, que consiste no terror
psicoldgico e aumento da tensdo com a realizagdo das provas pela possibilidade de ser
“cortado” do grupo de selecionados para o curso escolhido. Esse efeito é decorrente da
pressao social para a aprovagcdo e pode desencadear estresse prolongado e sintomas
psicopatologicos nos estudantes (GONZAGA; LIPP, 2014).

A literatura aponta a incidéncia de maiores indices de ansiedade em meninas se
comparadas aos meninos. Elas também apresentam maiores taxas de estresse (GROLLI
et al., 2017; GUHUR et al,, 2010; RODRIGUES; PELISOLLI, 2008; SCHONHOFEN et
al., 2020; SOARES et al., 2020). Ha indicagbes de que esses fatos decorrem de uma
obrigacéo social de as mulheres terem que competir por igualdade com os homens e de
que a construgdo das escolas se da para um padrao masculino, j4 que essas instituicbes
teriam sido fundadas/moldadas com as caracteristicas do exército e eram exclusivas para
os homens (ROCHA et al., 2006). Junto a essas questdes, tem-se o fato de que as meninas
sdo mais veementemente cobradas em relacdo ao comprometimento com a realiza¢do de
atividades académicas (MATIAS, 2020). As adolescentes também se envolvem mais com
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atividades extracurriculares estruturadas, por exemplo, aulas de linguas, de danca e acées
oferecidas por organiza¢des ndo governamentais e tarefas predeterminadas pela familia
(SENKEVICS; CARVALHO, 2015).

A escola contribui para a manutencao dos padrdes heteronormativos, que colocam
as mulheres em posicéo de cuidado e de subalternidade, outorgando a elas papéis que
seriam ditos como femininos (LOURO, 2018). Tanto o microcontexto escola como a familia
cobram mais das meninas, no que se refere ao envolvimento com estudos e atividades
de casa, do que dos meninos. Diante disso, é pertinente a realizacdo de pesquisas com
foco nas tarefas académicas das meninas associadas a rotina de estudo, a realizagdo de
exames de selecdo para ingresso na universidade e ao surgimento e a predominéncia de
Transtornos Mentais Comuns (TMCs) em adolescentes do sexo feminino. Existem poucas
investigacdes nesse sentido, o que justifica a necessidade de trabalhos que apontem as
causas desses efeitos.

A partir da possibilidade que os estudos de revisdo apresentam, no que se refere
a obtencdo de um retrato sobre as publicagdes de um tema, este capitulo realizou uma
revisdo da literatura com o objetivo de observar as relagbes entre os TMCs e a realizacao
de provas de vestibulares e o Enem. Além disso, este estudo se propde a elaborar hipbteses
acerca das relacdes entre os eventos que podem explicar como se da o agravamento dos
TMCs, a partir da realizacdo dessas avaliagoes. Especificamente, buscou-se identificar
se as habilidades cognitivas podem ser afetadas pelo estresse e como os quadros de

ansiedade se manifestam nesses estudantes.

METODO

Foi realizada uma revisédo sistematica, a partir de consultas nas seguintes bases
de dados: Scientific Electronic Library Online (Scielo), Portal de Periddicos Eletrdnicos de
Psicologia (PePSIC), Portal de Periddicos da Coordenacgao de Aperfeicoamento de Pessoal
de Nivel Superior (Capes) e Google Scholar. As buscas foram realizadas, conjugando os

LT "

seguintes descritores: “satde mental and vestibular”, “ansiedade and vestibular”, “vestibular
and depressao”, “vestibular and estresse” e “ensino médio and vestibular”, “satde mental
and vestibulandos”, “ansiedade and vestibulandos”, “depressdo and vestibulandos”,

“estresse and vestibulandos”, “pré-vestibulandos and saude menta

I”, “pré-vestibulandos
and depressao”, “pré-vestibulandos and ansiedade”, “pré-vestibulandos and estresse”,
“ENEM and depressao”, “ENEM and ansiedade”, “ENEM and estresse”, “ENEM and saude
mental”.

Os critérios de inclusao dos artigos consistiram em relatos de estudos empiricos
com delineamentos de pesquisa quantitativos, com a apresentacdo de resultados
estatisticamente significativos (p < 0,05), que investigaram, em adolescentes, os niveis
de estresse ansiedade e depresséao relacionados a realizagdo das provas do Enem e/ou
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vestibulares. Os trabalhos selecionados também deveriam ter como amostra estudantes
brasileiros que apresentassem desenvolvimento tipico (PAPALIA; FELDMAN; MARTORELL,
2013) que estivessem cursando ensino médio e/ou cursos pré-vestibulares. O levantamento
bibliografico contemplou trabalhos publicados nas linguas portuguesa e inglesa. A busca
nas bases de dados deu-se entre junho e setembro de 2021.

Foi elaborada uma ficha para registrar as seguintes informagbes dos artigos:
objetivos, variaveis investigadas, instrumentos utilizados e resultados. O material foi
analisado a partir da analise de contetdo (BARDIN, 2011).

RESULTADOS

As buscas iniciais resultaram em 828 artigos e a sintese desse processo esta
resumida no fluxograma apresentado na Figura 1. Apés leitura dos titulos e resumos
nos trabalhos encontrados nas primeiras buscas, foram excluidos os duplicados. Foram
entéo selecionados 586 artigos. Desse total, foram priorizados os estudos que abordavam
diretamente a salude mental dos estudantes que iriam prestar Enem e vestibulares,

resultando em 16 artigos que foram lidos integralmente.

Buscas no Scielo, Capes,
Pepsic e Scholar: 828 artigos

|

Exclusdo das duplicatas: 586
[

Leitura dos resumos

i

Selecdo dos que abordavam

diretamente a sa(de mental: .| Exclusdo dos artigos
16 qualitativos: 9

T '

Artigos selecionados: 7

Leitura completa
dos artigos

FIGURA 1: Fluxograma dos trabalhos encontrados

Fonte: Autoria prépria (2021).

Assim, com a aplicacé@o dos critérios de selecéo, o corpus da reviséo foi composto
por sete artigos publicados nos anos de 2008, 2009, 2010, 2011, 2017 e 2020, sendo que
a maioria esta concentrada entre 2008 e 2011. Os estudos foram realizados nas regides
Centro-Oeste (SILVA; ZANINI, 2011), Sul (PELISOLI; RODRIGUES, 2008; PAGGIARO;
CALAIS, 2009; SCHONFHEN et al., 2020) e Sudeste (SOARES; MARTINS, 2010; SANTOS
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etal.,2017; PELUSO et al., 2010) do Brasil. Todos os estudos da regido Sul foram realizados
no estado do Rio Grande do Sul.

Acerca do delineamento dos estudos, cinco foram do tipo transversal (RODRIGUES;
PELISOLI, 2008; PAGGIARO, 2009; SANTOS et al, 2017; SCHONFHEN et al., 2020;
SOARES; MARTINS, 2010) e dois tiveram delineamento longitudinal (PELUSO et al. 2010;
SILVA; ZANINI, 2011). No que se refere a vinculagdo dos estudantes e dos locais onde
aconteceram as coletas de dados, observou-se que os estudos foram realizados em cursos
pré-vestibulares privados (RODRIGUES; PELISOLI, 2008; PAGGIARO; CALAIS, 2009;
SCHONHOFEN et al., 2020), em uma escola publica e em um curso pré-vestibular privado
(SILVA; ZANINI, 2011) e, por fim, em escolas particulares (SOARES; MARTINS, 2010;
SANTOS et al 2017; PELUSO et al, 2010).

Aleitura na integra dos artigos levou a criagéo de trés categorias. Aprimeira, nomeada
de “Expectativa sobre Cursos”, refere-se a escolha do curso pretendido e as relagdes com
os TMCs e contemplou as informacbes de trés artigos que relacionaram a graduacgéao
escolhida com os niveis de estresse dos estudantes. Os nimeros de participantes nos
estudos foram: 31 (PAGGIARO; CALAIS, 2009); 137 (SCHONHOFEN et al., 2020); 178
(SANTOS et al., 2017) e 456 (RODRIGUES; PELISOLI, 2008). Nessa categoria, encontrou-
se que a opgao por cursos como Medicina, Medicina Veterinaria e Odontologia, pode se
associar a altos indices de ansiedade. Observou-se, respectivamente, que as taxas de
ansiedade variaram de moderada a grave em 25,6%, 28,1% e 23,8% (RODRIGUES;
PELISOLLI, 2008). Acerca do grupo de pré-vestibulandos que optaram pela realizacdo
do processo para cursar Medicina a taxa chegou a 58% da amostra de estudantes,
apresentando estresse em fase de exaustédo, que consiste em uma fase de alerta para o
desempenho cognitivo (SANTOS et al., 2017). Além disso, estudantes que nao decidiram
0 que cursar na graduacao demonstraram estar mais estressados. Foi possivel identificar
que 16% da amostra de alunos indecisos ndo apresentou estresse, sendo que 0s outros
encontravam-se na fase de resisténcia ao estresse (PAGGIARO; CALAIS, 2009).

Ainda nessa categoria, foram levantados dados relacionados as implicacoes
de se escolher a mesma profissdo dos pais com os niveis de estresse e ansiedade. Os
estudantes que iriam fazer a prova para o curso da profissdo dos seus responsaveis e
que ndo tinham a possibilidade de escolher outra area demonstraram maior estresse.
Os escores de ansiedade dos estudantes que nado possuiam liberdade para escolher a
profissdo foi de 16,97, mais de trés pontos em comparagéo ao resultado da média geral
da amostra (13,48) e dos estudantes que tiveram liberdade para escolher qual curso optar
(13,45) (RODRIGUES; PELISOLI, 2008).

A segunda categoria nomeada de prejuizos nas fungdes cognitivas, explorou as
influéncias do estresse provocado pela realizagéo das provas do vestibular nas habilidades
cognitivas (GAZZANIGA; HEATHERTON; HALPERN, 2018). Devido a necessidade de se
dedicar ao estudo para as provas, a rotina do pré-vestibular constitui-se de privacao de
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lazer e de longas horas de estudos, o que interfere nos niveis de ansiedade e estresse
(PAGGIARO; CALAIS, 2009). Isso tem implicacdes nas atividades dos estudantes e foi
possivel identificar em um dos estudos que 90,5% de estudantes tiveram suas rotinas
modificadas em virtude do processo seletivo (RODRIGUES; PELISOLI, 2008). Ha
indicacbes de que quanto mais tempo o jovem se dedica na preparag¢do para o vestibular,
maiores sdo a tensdo e a frequéncia de problemas as habilidades cognitivas (SANTOS et
al., 2017).

As principais mudancas relacionadas as habilidades sociocognitivas dos
adolescentes, devido a rotina estressante, foram: diminuicdo da memobria, perda de
concentragdo, irritabilidade, transtorno de humor e sono excessivo (RODRIGUES;
PELISOLI, 2008; PAGGIARO; CALAIS, 2009; PELUSO et al., 2010;). Um estudo indicou
que 61,9% da amostra de estudantes apresentaram problemas de meméria (PAGGIARO;
CALAIS, 2009).

A respeito das mudancas de humor, observou-se um aumento dos indices de
medo, hostilidade, culpa, tristeza e timidez ao longo da preparacéo para o vestibular e
com a aproximacao dessas provas. Os escores desses sentimentos para pessoas do
sexo masculino, variaram de 18,60, na primeira aplicacdo do instrumento que avaliou
essas dimensdes, para 22,90, na terceira e Ultima aplicagdo. Em contrapartida, para o
sexo feminino, os escores foram, respectivamente, de 21,40 para 24,50 (PELUSO et al.,
2010). Foi possivel verificar também que 66,6% de uma amostra, apresentou irritabilidade
excessiva (PAGGIARO; CALAIS, 2009).

As maratonas de estudo e um rendimento académico afetado pelas mudancgas
nas habilidades cognitivas interferem na salde mental dos estudantes. Nesse sentido, a
ansiedade interna e externa causada pelo vestibular, em uma amostra de estudantes, foi
de 49,75%, sendo que 41,4% dos estudantes manifestavam sintomas de Transtorno de
Ansiedade Generalizada (TAG) (SCHONHOFEN et al, 2020). Também, foi encontrado que
33% de uma amostra foram classificados na fase de resisténcia ao estresse, e 19,00%,
na fase de quase exaustdo (PAGGIARO; CALAIS, 2009). Observou-se ainda que, em
comparacao com estudantes de escolas publicas, os adolescentes de instituicoes privadas
evitam falar do problema e demonstram estar mais em situacdes de estresse (SILVA;
ZANINI, 2011), e que ha também preponderancia do indice da sintomatologia de TAG em
escolas particulares (SCHONHOFEN et al, 2020).

A terceira categoria, nomeada de “associacdes entre sexo, ansiedade e estresse na
realizacdo dos exames”, tépico explorado em quatro artigos, indicou que as participantes
do sexo feminino apresentaram, na realizacao de vestibulares e do Enem, niveis maiores
de estresse e ansiedade e eram mais suscetiveis a quadros psicopatologicos que o0s
adolescentes do sexo masculino (RODRIGUES; PELISOLI, 2008; SOARES & MARTINS,
2010; SANTOS et al., 2017; SCHONHOFEN et al., 2020). Destaca-se que esses estudos

ndo investigaram aspectos, para além da realizagcdo dos exames, que poderiam interferir
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na saude mental.

DISCUSSAO

Este estudo identificou que as avaliagdes de vestibulares e o Enem podem ter
relagbes com o desenvolvimento de TMCs. Essa realidade € permeada por diferentes
particularidades, como a classe social € 0 sexo. Entre os principais achados, destaca-se
o fato de os estudantes estarem mais suscetiveis a alteragées de humor, ao estresse e a
ansiedade, fatores que podem atingir niveis considerados prejudiciais para o desempenho
cognitivo. Aléem disso, observou-se que os estudantes do sexo feminino demonstram indices
maiores de stress do que os do sexo masculino. No entanto, os estudos néo exploraram as
possiveis causas desse fendmeno além da relacdo entre realizar as avaliagdes e demonstrar
algum TMC. Esses resultados revelam aspectos importantes a serem considerados e sédo
debatidos a seguir.

Quanto a escolha profissional e ao vestibular, observou-se que estudantes com
pretensdo de ingressar em cursos que remetem a ideia de estabilidade financeira, como
Medicina e Medicina Veterinaria, apresentaram indices elevados de estresse. Esse fator
pode ser decorrente de uma cobranca familiar para manutengdo ou ascensdo de uma
classe social, considerando que estudantes de classes mais favorecidas sofrem mais
presséo para entrar nesses cursos (ROCHA et al.,, 2006). Nesse sentido, nota-se que a
interferéncia dos responsaveis de qual profissdo o adolescente deve seguir € um fator
estressor para o estudante (RODRIGUES; PELISOLLI, 2008). A vista disso, as analises
acerca desse fendmeno devem considerar aspectos associados ao microcontexto familia,
com o intuito de identificar interferéncias que independem dos anseios dos estudantes.

Cursos como Medicina também envolvem alta concorréncia e demandam preparacao
que pode levar anos de estudos. Assim, interferéncias dessa jornada nas atividades de
lazer colaboram para o aumento dos niveis de estresse. Destaca-se que em um dos
estudos analisados houve alta prevaléncia de pré-vestibulandos de Medicina com estresse
nas fases de resisténcia e exaustdo (SANTOS et al., 2017). Esse resultado reforca as
consideragdes apresentadas.

Identificou-se uma maior concentracdo dos estudos levantados por essa reviséo em
instituicdes privadas. Dados apontaram que os alunos de escolas particulares apresentam
maior sintomatologia de TAG e enfrentam mais ansiedade e estresse ocasionados pelos
vestibulares (SCHONHOFEN et al., 2020). Uma possivel explicagédo para esse resultado
€ que talvez essas instituicoes atribuem maior significado e importancia ao ingresso em
uma universidade. E provavel que esses aspectos sejam pouco explorados nas instituigdes
publicas.

No corpus desta revisdo, ha um artigo que relata uma pesquisa que contemplou
estudantes de escolas publicas (SILVA; ZANINNI, 2011). Isso pode destacar o quanto a

Psicologia: Formagéo profissional, desenvolvimento e trabalho 2 Capitulo 8

56



questao social permeia a entrada nas universidades, indicando que as pesquisas tiveram
como campo de estudo locais em que as pessoas “estao realmente se preparando” para
ingressar na universidade. Esse fato remete a seguinte pergunta: nas escolas publicas nao
ha estudantes que fardo o Enem e os vestibulares? E ainda, esse fenbmeno néao perpassa
pelos cursinhos populares? (BONALDI, 2018; DUTRA-THOME; PEREIRA; KOLLER, 2016).

Sobre a questdo da regulagdo emocional, os jovens que estudavam em escolas
particulares apresentaram maior estresse relacionados as provas (SILVA; ZANINNI, 2011).
Ha indicios de que estudantes que desenvolvem habilidades para lidar com o estresse € a
ansiedade tenham melhor manejo para realizar as avaliagcbes (SOARES; MARTINS, 2010).
Isso pode ser justificado pelo fato de que controlar o estresse e a ansiedade pode auxiliar
nos estudos, ja que os estudantes se manteriam mais focados e com isso teriam menos
prejuizos cognitivos.

As habilidades cognitivas podem ser afetadas pela quantidade e qualidade do sono
e também pelo estresse. Esses fatores interferem na capacidade de memorizagcdo no
que se refere a memoria de longo prazo e na recuperagédo de informagdes na memoria
de trabalho, além do processo de raciocinio (GAZZANIGA; HEATHERTON; HALPERN,
2018). Assim, a rotina intensa de estudo dos pré-vestibulares, que deveriam aprimorar a
aprendizagem, pode aumentar o estresse e promover efeitos contrarios ao esperado. E
possivel perceber que sdo necessarios estudos que abarquem a quantidade de tempo de
estudo exigido pelas escolas no periodo pré-vestibular, com vistas a identificar se essa
carga horaria resulta em prejuizos para os estudantes.

Os resultados dos artigos apontam maiores indices de TMCs em adolescentes do
sexo feminino em comparacgao aos do masculino, no periodo de realizagao do pré-vestibular.
Entretanto, os estudos néo exploram quais seriam os motivos dessa disparidade, indicando
uma relacdo causal no adoecimento: ser do sexo feminino implica em maiores chances
de desenvolver TMCs associados a realizagdo de exames como Enem e vestibulares. No
que se refere a comparacgao entre estudantes do sexo feminino e masculino, a partir dos
valores encontrados nas avaliagdes, é possivel observar a associacdes entre as provas
dos exames e o sexo dos estudantes. Isso se evidencia por meio do célculo do tamanho
do efeito nos escores dos estudantes do sexo feminino conforme os seguintes resultados:
0,67 (p = 0,00) (RODRIGUES; PELISOLI, 2008); 0,38 (p = 0,04), para ansiedade estado; e
0,74 (p = 0,00), para ansiedade traco (SOARES; MARTINS, 2010). Esses dados apontam
que ser do sexo feminino tem efeito de médio a alto nos resultados do nivel de ansiedade.
Todavia, os estudos ndo debateram esse fato e nem destacam outros aspectos que
estariam relacionados com esses escores.

Nesse sentido, é possivel pensar na hipétese de que a maior incidéncia de TMCs
em adolescentes do sexo feminino pode estar relacionada a quantidade de atividades que
essas meninas realizam fora da escola. As informagdes acerca do que elas fazem quando
ndo estdo na escola indicam maior envolvimento com atividades académicas e trabalhos
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domeésticos ndo remunerados, enquanto 0s meninos tém mais chances de se envolverem
em atividades de lazer (GARCIA; MARCONDES, 2022; MATIAS, 2020). Assim, ha chances
de a rotina de estudos, para ingresso em uma universidade, e 0s seus efeitos negativos
sejam mais intensos para as meninas e, consequentemente, elas demonstram maiores
indices de TMCs. No entanto, é preciso considerar que o autocuidado é uma caracteristica
feminina e elas procuram ajuda e dialogam com pessoas nas quais confiam, quando
algo néo estd bem. Os homens geralmente ndo possuem esse habito e omitem dados
sobre a propria saude, para ndo demonstrar fragilidade (LEVORATO, 2014). Esse dado
levanta a possibilidade de os indices de ansiedade e estresse entre meninos e meninas se
equipararem com a consideracao do que eles fazem no periodo que néo estdo na escola e

nos cursinhos preparatérios para os vestibulares e o Enem.

CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados dessa revisdo apontam que 0s exames que visam O ingresso em
universidades sdo permeados por questdes biopsicossociais, havendo uma prevaléncia
de estudos sobre saude mental e a realizagdo de vestibular por estudantes de classes
abastadas. Essa revisdo demonstra que os adolescentes sao suscetiveis a desenvolverem
TMCs e que a pressao e a rotina para realizar exames para ingresso em universidades
podem afetar o bem-estar psicoldégico desses discentes, podendo desenvolver TAG,
quadros depressivos e estresse.

Nas especificidades dos resultados encontrados, observou-se que a escolha
profissional perpassa pelos contextos do Enem e dos vestibulares, constituindo-se como
um dos principais causadores de estresse e ansiedade nos estudantes. A escolha de um
curso influenciada pelo status da profissdo pode causar prejuizos como o estresse na
fase de exaustdo, o que impacta de forma negativa as habilidades cognitivas que também
podem ser afetadas pelo excesso de atividades e pelas longas horas de estudo. Isso
conduz ao questionamento acerca da légica conteudista das escolas particulares e dos
pré-vestibulares que propdem muitas atividades. Essa demanda, para os estudantes, pode
prejudicar a saude mental a partir da alteragdo das rotinas pelo contexto das provas que
inviabiliza atividades de lazer e descanso. Nesse sentido, as consequéncias das jornadas
de estudos causam efeitos contrarios.

Osresultados encontrados também indicaram a prevaléncia de TMC em adolescentes
do sexo feminino, levantando a hipétese de que isso pode ter relagdo com o excesso de
atividades e cobrangas destinadas as meninas. Os estudos relatam os achados a partir
de relagbes causais, e isso limitou os achados deste estudo no sentido de destacar outras
implicagbes quanto ao adoecimento dessas jovens. Além disso, o numero de artigos sobre
a temética limitou os resultados deste estudo que ficaram restritos a amostras com poucos
estudantes e com dados de algumas regides brasileiras. Torna-se necessario realizar
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novos trabalhos que possam verificar qual a proporgcédo dessa prevaléncia com amostras
representativas da populagcéo, bem como estudos qualitativos que explorem a hipétese da
pressao para realizar mais atividades académicas estruturadas e a relagéo disso com o

vestibular.
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RESUMO: O abuso sexual apresenta
consequéncias significativas na vida das
pessoas. Diante disto, faz-se necessario a
compreensdo da sintomatologia associada
a esta situacdo e o conhecimento de
estratégias preventivas. Esta revisdo de
literatura investigou a presenca de sintomas
e/ou transtornos mentais associados ao
abuso sexual. A pesquisa foi realizada
utilizando os descritores: “abuso sexual
e transtorno mental”, “abuso sexual e
depressao”, “abuso sexual e ansiedade”,
“abuso sexual e estresse”, e “abuso sexual
e transtorno do estresse pos traumatico”,
limitando a producado cientifica publicada
em portugués ao longo dos anos de 2010-

Data de aceite: 01/12/2022

2020 nas bases de dados Scielo e Biblioteca
Virtual de Satde. Com base na leitura dos
materiais levantados, foram selecionados
6 artigos sobre o tema, o que reflete a
escassez de publicagdes sobre a tematica.
Os resultados apontam que as vitimas
em geral s&o meninas, com idade de 7-13
anos. Dentre os principais fatores de risco
para abuso sexual, pode se destacar a
presenga de transtorno mental ou uso
de drogas e A&lcool entre os familiares.
As consequéncias do abuso sexual mais
frequentemente descritas sao dificuldades
no convivio familiar, gravidez precoce,
conduta hiper sexualizada, prostituicdo,
contradicdo entre género e sexo, disfuncoes
sexuais, uso de drogas, baixa autoestima,
depressao, comportamento autodestrutivo
e ideias suicidas e homicidas. As
principais repercussées do abuso sexual
estdo associadas ao desenvolvimento
de TEPT (Transtorno do Estresse Pos-
traumatico), depresséo e ansiedade. Diante
disto é necessario repensar estratégias
terapéuticas visando o acompanhamento
psicologico e desenvolver acgbes voltadas
a conscientizagdo sobre o problema, o
desenvolvimento de politicas publicas para
o seu enfrentamento, além da prevencao e
promocao de uma cultura de paz.
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PALAVRAS-CHAVE: Abuso Sexual; Infancia; Transtornos Mentais.

ABSTRACT: Sexual abuse has significant consequences on people’s lives. Given this, it is
necessary to understand the symptoms associated with this situation. This literature review
investigated the presence of symptoms and / or mental disorders associated with sexual
abuse. The research was carried out using the descriptors: “sexual abuse and mental disorder”,

” o« LTS

“sexual abuse and depression”, “sexual abuse and anxiety”, “sexual abuse and stress”, and
“sexual abuse and tept”, limiting the published scientific production in Portuguese over the
past 10 years. Based on the reading of the materials surveyed, 11 articles were selected on
the topic, which reflects the scarcity of publications on the subject. The results show that the
victims most affected are girls, aged 7-13 years. Among the main risk factors for sexual abuse,
the presence of mental disorder or use of drugs and alcohol among family members can
be highlighted. The consequences of sexual abuse most frequently described are difficulties
in family life, early pregnancy, hyper-sexualized conduct, prostitution, contradiction between
gender and sex, difficulties in reaching orgasm, drug use, low self-esteem, depression, self-
destructive behavior and suicidal and homicidal ideas . The main repercussions of sexual
abuse are associated with the development of PTSD (Posttraumatic Stress Disorder),
depression and anxiety. Given this, it is necessary to rethink therapeutic strategies aiming at
psychological monitoring.

KEYWORDS: Sexual Abuse; Childhood; Mental Disorders.

11 INTRODUGAO

Segundo uma avaliacdo de caracteristicas sociodemograficas de criangas vitimas
do abuso sexual, 74,2% das vitimas sdo do sexo feminina, mais da metade (51,2%) das
vitimas possuiam entre de 1 a 5 anos, sendo 45,5% eram da raga/cor da pele negra, e 3,3%
apresentavam alguma deficiéncia ou transtorno. A regido Sul do Brasil contabiliza 21,7%
dos casos de abuso sexual e a regido sudeste apresenta cerca de 40% (MINISTERIO DA
SAUDE, 2018). Ha estimativas de que aproximadamente uma em cada trés mulheres em
todo o mundo sofreram violéncia fisica e/ou sexual por parte do parceiro ou de terceiros
durante a vida (OPAS, 2017).

Segundo Azevedo, (2001) entende-se 0 abuso sexual como uma forma circunstancial
onde adulto, crianca ou adolescente € utilizada(o) para a satisfagdo sexual de outrem,
firmado em uma relacéo de poder, que pode incluir desde caricias, manipulacao dos 6rgéos
genitais, anus até o ato sexual, com penetragdo ou ndo, com violéncia ou sutilmente.

O dia Nacional de Combate ao Abuso e a Exploracdo Sexual de Criangas e
Adolescentes é marcado pelo dia 18 de maio, data instituida no ano de 2000. Anualmente,
nesta data, sdo levantadas reflexbes acerca dessa problematica que oportunizam
a avaliagdo das acgbes e politicas publicas direcionadas a protecdo das criangas e
adolescentes brasileiros (MINISTERIO DA SAUDE, 2018)

Azevedo e Guerra (1998, apud Sant’Anna & Baima, 2008) descrevem trés tipos
de violéncia sexual: com ou sem contato fisico seguido de violéncia ou ndo. Os que
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ndo envolvem o contato fisico, implicando em abuso verbal (telefonemas obscenos), o
exibicionismo (exibi¢cdo do corpo ou parte deste para a crianga) e o voyeurismo (observacéo
da nudez total ou parcial da crianga). Dentre os atos que compreende contato fisico, estes
constituem- se em: passar a méo, o coito, o contato oral-genital e o uso sexual do anus.
Quanto ao grupo dos atos que inclui violéncia, constituem desde o estupro até outras
formas violentas de abuso sexual.

Azevedo e Guerra (1998, apud Sant’Anna & Baima, 2008) classifica o abuso sexual
em intrafamiliar e extrafamiliar, o primeiro, mais conhecido como incesto, ocorre dentro
do nucleo familiar, e esta no limiar entre dois sentimentos paradoxal: o desejo e o temor.
Neste contexto o agressor detém relagédo de parentesco com a vitima e tem sobre esta uma
relacdo de poder, quer seja do ponto de vista hierarquico (pai, méae, tio, padrasto) ou do
prisma afetivo (primos e irméos). Logo o abuso sexual extrafamiliar realiza-se fora do &mbito
familiar e pode ser investido tal qual por conhecidos (vizinhos) como por desconhecidos.

Sanderson (2005) elucida que existem violagbes abusivas contra criangas, mulheres
e adolescentes que podem ser divididas em quatro categorias; abuso fisico, abuso
emocional; negligéncia e abuso sexual. Os abusos contra criangas e adolescentes passam
a ser assunto de estudo e pesquisa somente a partir dos anos 80 com o0 aumento das
denuncias. Para Aded et al. (2006), isto contribui as primeiras campanhas internacionais de
sensibilizagé@o a violéncia familiar e em especial a violéncia sexual (Barbosa, 2004).

Evidentemente, vitimas de abuso sexual costumam apresentar sequelas a longo
ou curto prazo, proveniente da violéncia experienciada em determinada fase da sua vida.
As vitimas de abuso sexual podem ser afetadas de diferentes formas, ou seja, enquanto
algumas apresentam efeitos menores, outras desenvolvem severos problemas de ordem
emocional, social e psiquiatricas. Esse impacto depende de fatores intrinsecos como
vulnerabilidade e resiliéncia e extrinsecos a crianga, com recursos sociais e econémicos,
funcionamento familiar, condi¢des financeiras (MELO et al., 2015).

Conceicdo (2019) indica que as criangas vitimas de violéncia sexual podem
desenvolver quadros de depressao, transtorno de ansiedade, transtornos alimentares e
dissociativos (Transtorno do déficit de atencao com hiperatividade) e transtorno do estresse
pos-traumatico (TEPT). Para Gouveia (2006), as consequéncias que se apresentam a longo
prazo sao o isolamento, prostituicao, disfun¢des sexuais, sentimentos de estigmatizacéo,
sentimentos de culpabilidade, perda de confianga em si mesmo, ansiedade, entre outros.
Silva (1998) cita alguns indicadores fisicos, psicolégicos e comportamentais, considera
indicadores fisicos as lesbes diversas, gravidez, doengas sexualmente transmissiveis,
doencas somaticas. Segundo este autor, as vitimas podem desenvolver condutas de
insinuacdo de atividade sexual, agressivo/antissocial ou ativo, compreenséo detalhada e
inadequada a respeito de comportamentos sexuais, fracos relacionamentos com pares,
incapacidade de concentragdo na escola, dentre outros. Pode-se observar também
sentimento de culpa, vergonha, tristeza, ambivaléncia, desordem psicoldgica, inseguranca,
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impoténcia, desamparo, medo, aversdo sexual, irritacdo, depressdo, ansiedade etc.
Gravidez indesejada, infeccdo por doencas sexualmente transmissiveis e ideagéo suicida
também sdo consequéncias comuns associadas ao abuso sexual (MINISTERIO DA
SAUDE, 2011).

De acordo com Habigzag et. al. (2008) o transtorno do estresse pos- traumatico —
TEPT é o transtorno mais presente decorrente do abuso sexual, sendo que 50% das vitimas
possuem critérios diagnosticos para esse transtorno demonstrado pela manifestacao
persistente do evento traumatico por meio das lembrangas, sonhos, comportamentos de
reconstituicdo do evento gerando angustia.

Outra caracteristica é a esquiva, a crianga ou pessoa pode manifestar amnésia
psicogénica e desligamento, ou seja, transtorno do sono, irritabilidade, dificuldade de
concentracéo e hiper vigilancia. Diante desse contexto € importante investigar a relacéo
entre 0 abuso sexual e o desenvolvimento de transtornos mentais em populagdes
atendidas em servigos de psicologia, de forma que os potenciais sintomas de transtornos
mentais comuns em mulheres que experienciaram violéncia sexual sejam percebidos
antecipadamente (HABIGZANG, 2008)

Sob tal otica, a assisténcia psicoterapéutica para vitimas de abuso sexual faz-
se necessaria, tendo em vista os aspectos apontados. Segundo Fontes et al. (2017) as
terapias cognitivo-comportamentais apresentam boas evidéncias de resiliéncia sobre
vitimas de abuso sexual. Os principais transtornos por esta forma de tratamento parecem
ser o transtorno do estresse pos-traumatico e a sensacao de ansiedade.

Areduzida literatura cientifica sobre este tema justifica a necessidade de realizarmos
mais investigacdes sobre este problema, visando compreender melhor esta relacdo e
suas consequéncias na clinica psicologica. Além disso, a investigacéo deste tema pode
estimular a realizagdo de outras pesquisas nesta area, bem como subsidiar intervengbes
psicoterapéuticas mais especificas a essa populagéao.

21 METODOLOGIA

Esta pesquisa pode ser definida como uma revisdo de literatura, exploratéria
e descritiva. A revisdo da literatura proporciona aprendizado sobre areas especificas,
facilita a identificacdo dos métodos que o pesquisador fard uso e possibilita a oferta de
subsidios para a discussdo do trabalho cientifico (BELLO et al, 2012). As pesquisas de
carater exploratorio e descritivo consistem no levantamento de informacdes acerca de uma
tematica, explorando um tema para obter uma maior compreensao sobre este.

A coleta de dados aconteceu através de pesquisa nas bases de dados Scielo e
Biblioteca Virtual de Saude. Os descritores utilizados nas bases foram: “abuso sexual +

transtorno mental”, “abuso sexual + depressao”, “abuso sexual+ ansiedade”, “abuso sexual
+ estresse”, e “abuso sexual + transtorno do estresse pos traumatico”, limitando a artigos
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publicados apenas na lingua portuguesa e de acesso gratuito, considerando os ultimos 10
anos (2010-2020).

Inicialmente foi feito uma selecdo dos artigos a partir do titulo. Caso houvesse
duvida também era lido o resumo. Dessa forma foi possivel refinar as buscas e selecionar
apenas os artigos que contemplavam o tema em discusséo, excluindo aqueles que néo se
mostravam relevantes para o estudo.

Posteriormente os artigos selecionados foram lidos na integra e os principais achados
foram sistematizados. Para a apresentacao dos resultados os artigos foram separados em

tabelas, segundo a base de dados e unitermos utilizados.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

A seguir serédo descritos 0os achados encontrados nas bases de dados SCIELO E

BVS.
Descritores N° de artigos N° de artigos N° de artigos Artigos
Utilizados encontrados  excluidos/motivo  selecionados para selecionados’
leitura
abuso sexual AND 8 7 excluidos (nao 1 (12)
transtorno relacionados ao
tema)mental
abuso sexual AND 22 21 (nédo 1 (3)
depressao relacionados ao
tema)
abuso sexual AND 9 8 excluidos (nao 1 (5)
ansiedade relacionado ao
tema)
abuso sexual AND 14 10 excluidos (ndo 4 (5) (12) (4) (11)
estresse relacionados ao
tema)
abuso sexual AND 5 2 excluidos (néo & (13) (4) (11)
tept relacionado ao
tema)
Total 58 48 10 5

Quadro 1. Resultados da busca eletrénica no Scielo

Utilizando os descritores “abuso sexual” e “transtorno mental”, na base de dados
Scielo, foram encontrados oito artigos. Destes, sete foram excluidos por ndo abordarem a
relacéo entre abuso sexual e transtornos mentais. Esses artigos abordavam temas como:
comportamento depressivo em criangas, degradacgéo do vinculo familiar e violéncia contra
a criancga, indicadores de risco para tentativa de suicidio por envenenamento, género e

1 Os artigos selecionados serao identificados nos quadros por meio de um nimero que indica a sua localizagcdo nas
referéncias.
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sexualidade de pessoas com transtornos mentais no Brasil, violéncia e problemas de satde
mental em paises em desenvolvimento, sintomatologia depressiva em adolescentes e
transtornos de humor em adultos.

O artigo selecionado, publicado por Serafim (2011) teve como objetivo descrever
dados demograficos e aspectos emocionais e comportamentais em criancas e adolescentes
vitimas de abuso sexual. Os resultados mostram que as meninas séo as maiores vitimas
(63,4%), a faixa etaria de maior risco para as meninas € entre os 7 e 10 anos de idade,
enquanto para os meninos € de 3 a 6 anos. Os pais apareceram como 0S maiores
perpetuadores do abuso sexual, seguidos do padrasto. Ambos o0s sexos apresentam
elevada frequéncia de depressado e transtorno de estresse poés-traumatico (TEPT). As
meninas expressam comportamento mais erotizado, enquanto meninos ficam mais isolados.
O estudo permitiu identificar uma parcela relevante de aspectos psicoldgicos, psiquiatricos
e comportamentais, principalmente no que concerne aos fatores que dizem respeito ao
retraimento das vitimas perante figuras masculinas (apontadas em nosso estudo como os
principais abusadores), isolamento e comportamento erotizado, que podem afetar de forma
impactante o desenvolvimento emocional de criangas e adolescentes.

Ao realizar a pesquisa com 0s unitermos abuso sexual e depressdo, 22 resultados
foram exibidos, sendo que destes apenas 2 foram selecionados. Artigos excluidos pautavam
assuntos que fugiam da tematica da pesquisa.

Estudo selecionado de Lira (2017) teve como objetivo compreender as repercussdes
do abuso sexual na vida adulta de mulheres abusadas sexualmente na infancia. Apos a
interpretacdo, os resultados foram agrupados nas categorias: Convivéncia familiar apés
a revelagdo do abuso sexual; A vida cotidiana de meninas vitimas de abuso sexual; e
Repercussdes do abuso sexual na vida adulta das mulheres. As repercussbes do
abuso sexual foram descritas como dificuldades no convivio familiar, gravidez, conduta
hipersexualizada, prostituicdo, contradi¢cdo entre género e sexo, disfuncédo sexual, uso de
drogas, baixa autoestima, depressdo, comportamento autodestrutivo, idéias suicidas e
homicidas. Concluiu-se que a exposicao ao abuso sexual no contexto familiar prejudicou
a saude fisica e emocional de meninas e adolescentes, bem como a convivéncia familiar,
apontando para a necessidade de mais informacdes e esclarecimento sobre o tema como
também mais empatica com relagéo as vitimas de abuso sexual.

A busca utilizando os unitermos abuso sexual e ansiedade resultou em 9 artigos.
Ao todo, foram excluidos oito artigos que ndo contemplavam a tematica deste estudo. O
artigo selecionado de Fontes (2017) objetivou analisar os impactos do abuso sexual na
adolescéncia sobre variaveis relacionadas a saude mental e identificar as caracteristicas
das vitimas. Para tanto, utiliza-se a metodologia do Propensity Score Matching a partir dos
microdados da Pesquisa Nacional de Saude do Escolar 2015. Os resultados mostram que
0 jovem violentado tem um perfil comportamental, familiar e socioeconémico singular, a
destacar pelo fato de que tem mais chances de ja ter utilizado alcool e drogas, de ser alvo de
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bullying, estar em distor¢céo idade-série, estar empregado e nao ter pretensdo de continuar
estudando. Do ponto de vista familiar, ha pouco acompanhamento dos pais e menos chance
de morar com a mée. As estimativas revelam que o abuso sexual na adolescéncia pode
aumentar em 13,3% a chance do jovem reportar sentimentos frequentes de soliddo. Em
7,5% ha chance de ter poucos ou nenhum amigo, e 9,5% apresentam sintomas de insonia.
Foram constatadas ainda diferencas significativas dos efeitos em mulheres e homens,
sendo o sentimento de solidao e insénia mais frequentes nas mulheres e a reducdo do
nuamero de amigos € maior entre os homens.

Em relacé@o a busca utilizando os termos abuso sexual e estresse, emergiram 14
artigos. Destes 14, foram excluidos 10 artigos, por abordarem assuntos como suicidio,
género, violéncia e problemas de saude. Foram selecionados 7 artigos, e dentre estes,
dois ja haviam sido encontrados descritos. Um dos estudos de Hebert (2014) explorou
a contribuicdo da resiliéncia pessoal, familiar (apoio maternal e paternal, o apoio irmao)
e extra-familiar (apoio dos pares, outro adulto) para a previsao de niveis clinicos de
Transtorno de Estresse Pos- Traumatico (PTSD) em adolescentes que relataram abuso
sexual, controlando-se variaveis relacionadas com o abuso (tipo de abuso, gravidade e
abuso multipla) em amostra representativa de alunos das escolas da provincia de Quebec.
Cerca de 15% das meninas e 4% dos meninos do ensino médio relataram histéria de abuso
sexual infantil. Entre Meninas que foram abusadas sexualmente (27,8%) apontaram tragos
clinicos de PTSD em comparagéo aos meninos (14,9%). A regressao logistica hierarquica
revelou que, para além das caracteristicas do abuso sexual sofrido, fatores de resiliéncia
(suporte materno e apoio dos pares) contribuiram para a predi¢cdo de sintomas de PTSD
que atingiram o limite clinico. S&o discutidas nos artigos alternativas praticas de intervencéo
e de prevencéao direcionadas a adolescentes vitimas de abuso sexual.

Outro estudo selecionado de Habigzang (2010) descreve a presenca de sintomas ou
de Transtorno do Estresse Pos-Traumatico (TEPT) em meninas vitimas de abuso sexual.
Além disso, também comparou o uso de dois instrumentos de avaliagdo diagnostica do
TEPT infantil em duas amostras clinicas. No Estudo | (n=40 meninas), os sintomas foram
avaliados através de uma entrevista clinica, baseada no DSM-IV/SCID/TEPT. E no Estudo
Il (n=15 meninas) foram avaliadas através da versado brasileira da K-SADS-PL/TEPT.
Resultados mostram presenca de TEPT nas duas amostras, apesar de os instrumentos
indicarem diferencas especificas quanto a manifestacdo dos critérios C (evitagdo e
entorpecimento) e critério D (excitabilidade aumentada). Pequenas diferengas na estrutura
e na forma de aplicagdo dos instrumentos foram observadas. Conclui-se que ambos
instrumentos sdo adequados a pesquisa e a avaliagdo clinica do TEPT infantil.

O estudo de Passarela (2010) realizou uma reviséo sistematica investigando o uso
de terapia cognitivo-comportamental (TCC) para o tratamento de criangas e adolescentes
abusadas sexualmente com TEPT. Dos 43 estudos inicialmente selecionados, apenas trés

satisfizeram os critérios de inclusdo. Os resultados para tratamento de TEPT com TCC
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foram melhores do que o néo tratamento (lista de espera) (p < 0,05), Community Care
(p <0,01) e CCT (p < 0,01). A comparacéao de TCC voltada para a crianca e TCC familiar
(pais ou cuidadores e criangas) nao apresentou diferengas significativas em eficacia e
ambos apresentaram melhora significativa de sintomas. Uma metandlise foi conduzida
para comparar a eficacia de TCC (crianga apenas e familia) versus nao tratamento (Lista
de Espera e Community Care) na remissao de sintomas em pacientes que completaram o
tratamento. As taxas de remissdo de sintomas nos grupos de tratamento e controle foram
de 60% e 20% respectivamente, e essa diferenca em favor da TCC foi estatisticamente
significativa (RR = 0,51; 95%CI 0,29-0,88; p = 0,02). Nao foram encontrados estudos
controlados que compararam TCC e farmacoterapia. Concluiu- se que o tratamento com
TCC reduz sintomas de TEPT em criancas e adolescentes abusados sexualmente, ndo
havendo diferenca entre a terapia apenas com a vitima ou com a vitima e um membro
da familia. Ndo ha estudos que compararam a TCC & farmacoterapia ou a eficacia de
tratamentos combinados.

Ja na pesquisa com os unitermos abuso sexual e transtorno do estresse pos
traumatico apenas cinco artigos foram encontrados. Foram selecionados trés artigos para
revisdo, que ja haviam sido descritos anteriormente, portanto ndo serdo descritos aqui. O
artigo excluido ndo se apresentava adequado para esta pesquisa pois se tratava de um
tema néo relacionado a pesquisa.

Fica nitida a presenca significativa de sintomas de Transtorno de Estresse Pos-
Traumatico na maioria das vitimas de abuso sexual na infancia, além dos sintomas de
estresse, ansiedade e depressdo. As meninas sdo as mais afetadas em decorréncia
do abuso sexual. E relevante mencionar também que os pais e/ou padrastos foram
caracterizados como maiores perpetuadores do abuso sexual, assim evidencia-se a
necessidade de conscientizacdo acerca do tema, para identificar os sinais e combater este
tipo de violéncia. Os transtornos mentais apresentados em decorréncia do abuso sexual
podem interferir de forma negativa no desenvolvimento emocional das vitimas, além de
desencadearem outros tipos de transtornos posteriormente, na vida adulta dessas criancas.
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N° de artigos

Descritores N° de artigos N° de artigos f Artigos
S p N selecionados . 2
Utilizados encontrados excluidos/motivo para leitura selecionados
abuso sexual AND 14 13 excluidos (néo 1 @)
transtornomental relacionados ao tema)
abuso sexual AND 13 excluidos (nao
~ 13 . 0
depressao relacionados ao tema)
abuso sexual AND 7 excluidos (ndo
) 7 . 0
ansiedade relacionado ao tema)
abuso sexualAND 24 excluidos (nao
24 ) 0
estresse relacionado ao tema)
abuso sexualAND 6 excluidos (nao
7 4 1 (4)
tept relacionado ao tema)
Total 65 63 2 1

Quadro 2. Resultados da busca eletronica na BVS

Foram feitas 5 pesquisas na base de dados BVS utilizando os termos “ abuso sexual
transtorno mental”, “abuso sexual depressao”, “abuso sexual ansiedade”, “abuso sexual
estresse”, e “abuso sexual tept”.

Para os unitermos abuso sexual e transtorno mental, foram encontrados 14 artigos,
dos quais apenas 1 foi selecionado, porém, a pesquisa ja foi mencionada anteriormente e
por isso nao sera descrita novamente. As pesquisas excluidas abordavam assuntos como
ocorréncia de stress na vida adulta em pacientes psiquiatricos, a relagdo entre trabalhos
maritimos e alcoolismo, ofensores sexuais avaliados pelo desenho da figura humana,
terapia de familia, abuso sexual e dependéncia de alcool e drogas, transtorno de ansiedade,
autoacusacgédo, homossexualidade e transexualidade, e por ultimo leis e politicas que afetam
a saude do adolescente, ndo relacionando estes ao abuso sexual.

Na busca dos termos “abuso sexual” e “depresséo”, foram encontrados 13 artigos e
nenhum foi selecionado pois ndo cumpriam com 0s requisitos mencionados anteriormente.

Ao utilizar os unitermos “abuso sexual” e “ansiedade”, 7 artigos emergiram, dos
quais, novamente, nenhum foi selecionado.

Na pesquisa com os termos “abuso sexual” e “estresse”, foram encontrados 24
artigos, entretanto, nenhum atende aos requisitos previamente estabelecidos.

E por dltimo, a busca utilizando dos descritores “abuso sexual” e “tept”, resultou em
7 artigos, mas apenas um estudo foi selecionado, que j4 foi citado anteriormente e por isso
nao sera descrito novamente.

As evidéncias encontradas ressaltam a presenca de prejuizos emocionais, afetivos
e sociais em vitimas de abuso sexual, o que sugere a importancia de se atentar para
0s sintomas decorrentes do abuso sexual, que consequentemente acabam interferindo

de forma negativa no desenvolvimento emocional das vitimas, resultando em patologias

2 Os artigos selecionados serdo identificados nos quadros por meio de um nimero que indica a sua localizagdo nas
referéncias.

Psicologia: Formagéo profissional, desenvolvimento e trabalho 2 Capitulo 9

69



graves que persistem na vida adulta.

Dentre os fatores de risco para abuso sexual, foram caracterizados fatores
principalmente relacionados ao perfil familiar do individuo. A estrutura familiar &€ um
indicador de risco, principalmente quando ha doenca mental dos pais ou uso de drogas e
alcool. Destaca-se individuos que ndo moram com a mée e possuem pouco ou nenhum
acompanhamento parental. Salienta-se também como fator de risco para a vitima o uso
de alcool de drogas, ser alvo de bullying, distor¢cdo idade- série, e a evasdo escolar. Além
disto, os individuos se sentem sozinhos, ndo possuem amigos e apresentam sintomas de
insbnia.

As consequéncias do abuso sexual em geral contribuem para a presengca de
dificuldades no convivio familiar, gravidez, conduta hiper sexualizada, prostituicéo,
contradicdo entre género e sexo, dificuldades para atingir orgasmo, uso de drogas, baixa
autoestima, depressdo, comportamento autodestrutivo e ideias suicidas e homicidas.
Estes aspectos influenciam na qualidade de vida das vitimas também na vida adulta,
pois interferem nas suas relacdes interpessoais incluindo o contexto familiar. Portanto, as
consequéncias podem moldar os caminhos que a vitima vai seguir durante a fase adulta
de sua vida. Além disto, algumas vitimas apresentarem ideacéo suicida, fato que permite
compreender a magnitude do impacto do abuso sexual na vida das vitimas desta condigéao.

As principais repercussdes do abuso sexual estdo associadas ao desenvolvimento
de TEPT (Transtorno do Estresse Pés-traumatico), depressdo e ansiedade, sendo que

estes podem ser desenvolvidos ainda na infancia.

41 CONCLUSAO

De acordo com os estudos encontrados, os pais sdo os maiores perpetradores
do abuso sexual, que podem ser diretamente influenciados pela presenga de transtornos
mentais, bem como o uso de &lcool e drogas. Evidencia-se a importancia de uma estrutura
familiar saudavel como fator protetor. Além disto, a contribuicao familiarimpacta diretamente
na resiliéncia pessoal da vitima de abuso sexual.

Os resultados encontrados indicam a presenca de sintomas psicolégicos
considerados pré-sintomas de transtornos psicoldgicos, ja que o impacto da experiéncia
traumatica causa complicagdes nas vitimas. Dentre os principais transtornos apresentados
destacam-se depressao, ansiedade e Transtorno de Estresse pos-traumatico (TEPT).

Diante destes achados & necessario repensar estratégias terapéuticas visando o
acompanhamento psicologico das vitimas de abuso sexual. Esperamos que o resultado
deste estudo motive outras pesquisas sobre este tema, ainda pouco abordado. As limitagdes
do estudo foram a escassez de artigos sobre o tema nas bases de dados utilizadas, visto
que foram encontrados pequenos nimeros de estudos acerca da tematica.
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RESUMO: Este artigo discorre sobre
as contribuicbes da Psicologia para
a educacdo e, em especial, para a
formacdo de professores. O objetivo é
mostrar a importancia dos conhecimentos
psicolégicos no contexto escolar, de modo
a compreender sua relevante contribuicdo
para melhor fazer educacgéo, uma vez que a
psicologia auxilia na fundamentacao teorica
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e estuda o que motiva o comportamento
humano, assim como o0s aspectos
emocionais e atitudinais no processo de
ensino e aprendizagem. Acreditamos
que a Psicologia da Educagcéo pode ser
considerada uma area de conhecimento,
de saberes tebricos e praticos e que pode
contribuir com a educacdo e o ensino na
melhoria do processo de aprendizagem
utilizando conhecimentos psicologicos. Para
a elaboragéo da pesquisa utilizou-se como
metodologia uma revisdo bibliogréafica,
fundamentada em autores, Bruner (1986),
Gatti (1999), Larroca (1999), Miranda
(2002), Coll (2004). A analise bibliografica
permitiu inferir que a Psicologia néo
estuda apenas o comportamento humano,
mas também fornece subsidios aos
docentes compreenderem o0 processo de
ensino/aprendizagem dos estudantes, bem
como ajuda-los a superar suas dificuldades
de aprendizagem.

PALAVRAS-CHAVE: Psicologia.
Educacédo. Aprendizagem. Formagédo de
Professores.

11 INTRODUGAO

A psicologia € considerada a ciéncia
que estuda os processos psicolégicos, dos
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pensamentos, sentimentos, razdo e comportamento humano. Estes processos mentais
que decorrem das questbes relacionadas a personalidade, a memoria, & inteligéncia, a
motivacdo e aprendizagem que se dara ao longo da vida. Pesquisadores apontam que
o termo psicologia aparece pela primeira vez como titulo de uma obra escrita por Rudolf
Goclenius (1547 — 1628) em 1590 (MORA, 1988). Ressalta-se que apesar do aparecimento
do termo no final do século XVI, sua origem perpassa o desenvolvimento da Filosofia.

Neste contexto, percebe-se a importancia da Psicologia para o desenvolvimento
de iniUmeras areas do conhecimento cientifico, tendo em vista que a busca permanente
pelo conhecimento ultrapassa as fungbes cognitivas existentes. No contexto da
educacao formal, por exemplo, as teorias psicolégicas podem auxiliar na maximizacéo
da aprendizagem através da elaboragcdo de estratégias metodolégicas pelo educador,
portanto a apropriacdo desses conhecimentos é fundamental. Discutir os conceitos de
Psicologia € uma tarefa dispendiosa, mas necessaria para a compreensao do processo de
ensino/aprendizagem, a partir desse cenario pode-se perceber a relagédo entre Psicologia
e educacgéao, principalmente, na elaboracdo de propostas pedagoégicas e planejamento
escolar para construgédo de conhecimentos.

O educador escolar na sua ardua tarefa convive com pessoas com diferentes
particularidades, diante dessa perspectiva deve possuir um embasamento tedrico capaz
de trabalhar as individualidades e desta forma propor estratégias de ensino que possam
alcancartodos os educandos de forma significativa. Nesse sentido, a Psicologia da Educacéo
alerta para a importancia de ver o estudante como um ser Unico com subjetividades que
devem ser estimuladas.

Nesse sentido, com vistas a elaboragéo do trabalho em trilha, surge a seguinte
indagacéo: Qual a importancia da Psicologia na formagéo do professor e na sua prética
pedagogica?

Dessa forma, este trabalho visa também resgatar a importancia do profissional
em Psicologia da Educagao no processo de ensino/aprendizagem e, a partir disso, propor
intervencoes eficazes e condizentes com as dificuldades apresentadas pelos educandos.

Esta pesquisa constitui-se de uma reviséo bibliografica realizada em livros, artigos,
revistas e periédicos, entre o periodo de novembro de 2021 a maio de 2022, que abordam
a intrinseca relacao entre Psicologia e educacgéo.

A fundamentacao teérica € oriunda da revisdo bibliografica e o procedimento
metodoldgico é descritivo para compreender os conceitos de Psicologia, Educacéo,
desenvolvimento e aprendizagem. Trata-se, portanto, de uma pesquisa de natureza
qualitativa.

Ressalta-se que ndo se objetiva analisar a Psicologia Clinica nesse artigo, mas
as contribuicbes desta ciéncia para intervengcdes no ambiente escolar, principalmente
algumas teorias que podem auxiliar os educadores nesse processo. Mas, entdo, qual a
contribuicdo efetiva da Psicologia a educacéo e a préaxis do educador? Hodiernamente,
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dada a complexidade da formagéo do discente e a necessidade premente de um professor
qualificado, a Psicologia emerge como essencial para a pratica pedagoégica. Assim, é
necessario que o professor amplie seu conceito de pratica, inferindo-o em sua unidade com
a teoria, numa relagéo de reciprocidade e autonomia, pois a praxis €, na verdade, atividade
teorico-pratica; tem um lado ideal, tedrico e um lado material, propriamente pratico, com a
particularidade de sé artificialmente, por um processo de abstracdo, pode se separar, isolar
um do outro. (SANCHEZ VAZQUEZ, 1977, p.241)

Nesta perspectiva, a Psicologia aplicada a educacao oferece ao docente um robusto
embasamento tedrico, amalgamado aos demais ramos da Psicologia inerentes a formagéo
do professor, para transitar entre as diversas relagdes que sao estabelecidas no ambiente
escolar.

Coll (2004) compreende que a psicologia da educacao oferece condi¢des para a
compreensao dos inUmeros processos de metamorfose que passa o sujeito ao longo do
seu percurso educacional, compreendendo o desenvolvimento e o processo de assimilagao
do conhecimento. De acordo com o dicionério de Psicologia, a psicologia educacional € um
ramo da psicologia que estuda: 1. As interagcdes que se estabelecem entre o individuo e
as situagdes de educacao; 2. Os estados psicologicos resultantes da acdo educativa; 3.
“A influéncia das variaveis intervenientes no processo educativo”. (MESQUITA, DUARTE,
1996).

21 APSICOLOGIA E SUA RELACAO COM A EDUCACAO

Entende-se que a educacdo é um processo que envolve um acumulo histérico de
valores e cultura de sociedade. A Educacao, entdo, é uma pratica social. Ressalta-se que
a Educacéo acontece entre pessoas, se a Psicologia preocupa-se em estudar o homem
e sua subjetividade e € importante buscar conhecimentos para compreender o processo
educativo.

Assim, uma conceituagdo que responde a questao inicial € dada por Coll (2004, p.7):

[...] A psicologia da educagédo é uma disciplina-ponte entre a Educacao e
a Psicologia, cujo objeto de estudo sédo os processos de mudanca [...] que
ocorrem nas pessoas em consequéncia de sua participacdo em uma ampla
gama de situagdes ou atividades educacionais.

Para esse autor, a Psicologia da Educacgao “se ocupa fundamentalmente de mudancas
vinculadas aos processos de aprendizagem, de desenvolvimento de socializacao” (COLL
2004, p.7). Nesse sentido, compreende-se que a relagéo ente Psicologia e Educacgédo sao
de reciprocidade, ou seja, uma oferece a outra, elementos para melhor compreensao do
processo educativo do ser humano.

No percurso da psicologia que coloca a educagé@o como objeto de reflexao e agao,
€ preciso subsidios teorico-praticos importantes que possibilitem a consolidagdo de um
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corpo de conhecimentos mais sélido que faca avancar, no interior da ciéncia psicologica,
a compreensao sobre o processo de construgcéo social do individuo e que permita que a
educacao possa construir novas praticas pedagogicas com diferentes profissionais que
tenham clareza das finalidades que movem o trabalho escolar, a questao central passa
a ser a de mobilizar estratégias promotoras de reflexdo por parte dos diferentes agentes
envolvidos no processo educativo.

Ao transmitir o conhecimento para os discentes, o professor desempenhara
também a funcdo de formador da personalidade de seus discentes no processo
ensino/aprendizagem, pois o estudante, por sua vez, é um sujeito ativo no seu processo
de formacgéao e desenvolvimento intelectual, afetivo e social.

O professor tem o papel de mediador no processo de formacdo do estudante. A
mediacao do trabalho do professor é favorecer e propiciar a inter-relacéo entre sujeito, o
proprio discente e o objeto de seu conhecimento, o conteido escolar. Nessa mediagao, o
saber do discente é uma dimenséao importante do seu processo de conhecimento que é o
processo de ensino-aprendizagem.

Percebe-se entdo que, dessa maneira, a alianca entre Educacédo e Psicologia é
incontestavel e bastante antiga, ndo tendo sido preciso esperar o momento recente da
constituicdo da Psicologia como ciéncia independente da grande méae, a Filosofia, para
buscar respostas sobre como se aprende, quem € o sujeito da aprendizagem, como se
deve ensinar, levando em conta as caracteristicas psicologicas dos discntes, se é ou nao
valido aplicar punigcdes e prémios, qual € a importancia da informacao no desenvolvimento
humano, em que consiste o ato de comunicacgdo, o que interessa e da prazer ao aluno
quanto ao aprendizado escolar.

Assim a psicologia também aplicada a educacdo e ao ensino, busca mostrar
como, através da interacdo entre professor e discentes € possivel a aquisicdo do saber
e da cultura acumulados. Deve-se lembrar sempre que essas contribuicdes precisam
ser caracterizadas como um espaco de reflexdo envolvendo a realidade escolar, assim
Como um espago propicio para a expresséo das angustias e das ansiedades inerentes ao
processo de formagao.

A Psicologia na educacgéo possibilita a crianga a apreender, planejar, direcionar e
avaliar as suas acdes. Ao longo desse processo, ela comete alguns erros, reflete sobre
eles e enfrenta a possibilidade de corrigi-los. Experimentam alegrias, tristezas, periodos
de ansiedade e de calma. Trata de buscar consolo em seus semelhantes. Ndo concebe
a vida em isolamento. Tal entendimento fundamenta e justifica a preocupacéo em pensar
e promover o repensar das praticas pedagogicas instituidas, como sendo uma condi¢éo
necessaria para que essas praticas se fagam de um modo mais ético, mais eficaz e
eficiente, cumprindo assim a fungéo de socializag¢ao.

De acordo com as contribuicbes que emanam da ciéncia psicolégica, Larocca
(1999,p.18) afirma:
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Se é admissivel que a Psicologia tem contribuicdes a oferecer a Educacéo,
& preciso reconhecer que, para nao se distanciar da realidade, precise atuar
considerando a existéncia de uma dindmica escolar bastante complexa. A
escola cresceu quantitativamente e os problemas enfrentados em seu cotidiano
cresceram na mesma propor¢ao, embora tal complexidade ndo possa ser
unicamente atribuida a multiplicagdo quantitativa de alunos. Observar seu
interior durante todo um dia é o bastante para presenciar um desenrolar
infindavel de problemas que vao desde os tradicionais desentendimentos entre
professor-aluno, as batidas “caréncias afetivas”, as questdes de ensino, até
as mais diversas manifestagoes da sexualidade humana, de violéncia e tantas
outras ocorréncias que evidenciam os males da sociedade e a emergéncia
da mudanca. A complexidade dessa dinamica requer uma urgente revisao na
preparagao daqueles que irdo atuar nela. Dificiimente a Psicologia, trabalhada
como €, podera dar conta da complexidade da realidade na qual vivemos.

Estas consideragdes do autor acima mostram importantes fatores que contribuem
para a educacgéo: procede-se, na aprendizagem, do social para o individual, através de
sucessivos estagios de internalizagdo, com o auxilio de adultos ou de companheiros
mais experientes. De acordo com Mitjans Martinez (2003), o conhecimento das teorias
da Psicologia contribui para que o professor possa melhor compreender os fendmenos
educativos.

Evidencia-se que a Psicologia aplicada a educacédo relacionada com a praxis
docente, permite: vivenciar e compreender a complexa arte de aprender; ressignificar a
dimenséao do processo educativo; fundamentar a compreensao da triade fazer-aprender e
conviver no espago escolar e exercer 0s aspectos cognitivos no ato de criticar. Quando um
profissional da educagéo se apropria do arcabouco da psicologia, esse faz uma diferenca
sensivel no exercicio de sua pratica docente.

Portanto, o papel do professor nesse processo é imprescindivel. Ele procura estruturar
condicbes para a ocorréncia de intera¢des professor-discentes-objeto de estudo, que levam
a apropriacao do conhecimento, de forma ativa e dindmica. Esses devem ter claramente
a percepcao da sua importancia no processo de desenvolvimento e aprendizagem dos
estudantes. De maneira geral, a psicologia desenvolve nos professores essa visdo de
aprendizagem, reconhecendo tanto a natureza social da aquisi¢cédo do conhecimento como
o papel preponderante que nela tem o sujeito na sua totalidade.

2.1 A psicologia e sua importiancia no processo ensino/aprendizagem

A Psicologia, enquanto tentativa de conhecer o comportamento humano, tem
sido através dos tempos uma atividade natural do ser humano, praticada informal e
assistematicamente no cotidiano das pessoas, o que se chama Psicologia do Senso
Comum. Ja a Psicologia, enquanto ciéncia que busca compreender o processo evolutivo
e 0 comportamento do ser humano tem sua origem na pesquisa racional, sistematica e
profundamente influenciada pela visédo de mundo do investigador.

Psicologia da Educagdo & uma area para onde convergem interesses e
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questionamentos sobre a aprendizagem e tudo quanto correlacionado, direta ou
indiretamente, a problematica educativa e escolar.

A aprendizagem é um processo fundamental para a vida humana a tal ponto que
a humanidade, em suas sociedades, organizou meios para tornar a aprendizagem mais
eficiente, os chamados meios ou contextos educativos. Marques, (1980, p.3) aborda sobre
a psicologia, o0 seguinte:

A Psicologia Educacional é o campo do conhecimento que endereca
seus estudos e suas metas para o pleno desenvolvimento do ser humano,
através de suas experiéncias e aprendizagens. Assim ela se dimensiona
na abrangéncia de trés areas que lhe dao suporte tedrico: a) psicologia do
desenvolvimento; b) psicologia do ensino-aprendizagem; c) psicologia social,
inter-relacoes pessoais.

A importancia da Psicologia no processo ensino-aprendizagem reside no
reconhecimento de que a educacao € um fendémeno verdadeiramente complexo e o seu
impacto no desenvolvimento humano obriga que se considere a globalidade e a diversidade
das praticas educativas em que o ser humano se encontra imerso; isto porque a educagéao
se desdobra em mdltiplos contextos nos quais as pessoas vivem e participam definidos
como ambitos educativos.

Os sentimentos, as necessidades e a vontade, sob o ponto de vista psicologico, séo
formas diferentes de atividade orientadora do sujeito em diferentes situagdes. Entretanto,
a Psicologia ndo pode e nem deve estudar toda a atividade psiquica e nem todos seus
aspectos.

E preciso, portanto, partir das condicdes concretas de existéncia do homem para
compreender o psiquismo da consciéncia, ou seja, € através da atividade real que se da a
unido do organismo com 0 meio.

Recai sobre o educador o compromisso de aperfeicoamento profissional, de
renovagao dos paradigmas norteadores de sua agéo para acolher a dimenséo individual,
particular e psicossocial do aprendiz, sendo resultantes desse dialogo entre as trés
instancias, que sao: a realidade de quem aprende, a realidade do objeto a ser aprendido e
a realidade de quem ensina.

Tal entendimento fundamenta e justifica a preocupagdo em pensar e promover o
repensar das praticas pedagdgicas instituidas, como sendo uma condicéo necessaria para
que essas praticas se fagam de um modo mais ético, mais eficaz e eficiente, cumprindo
assim a fungao de socializagdo. Em suma, a psicologia faz a mediacéo entre uma educagéo
fincada em conhecimentos amplos do ser humano e as varias concepg¢des ou teorias sobre

0 processo educativo no ambito da aprendizagem.

2.2 A Psicologia e sua contribuicado para pratica docente

A psicologia € uma ciéncia que possui importancia extraordinaria para um bom

entendimento no campo pedagdgico, em especial na educacdo basica, pois é nesse
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ambiente que se encontra uma fase especial de desenvolvimento, a infancia, requerendo
assim uma atenc¢do mais adequada por parte dos que englobam essa area. Neste sentido,
a psicologia vem contribuindo com seus conceitos e suas técnicas desenvolvidas ao longo
do tempo, promovendo um melhor conhecimento pessoal e social dos individuos, visando
melhorar as praticas pedagogicas e os varios aspectos que envolvem o processo de ensino
e aprendizagem ou que se inserem para o aprimoramento do ambiente escolar.

E provavel que se possa desencadear novas reflexdes que permitam ir além da
fundamentacéo tedrica, e amplie a possibilidade do futuro docente aplicar os conhecimentos
psicologicos a servico da educacao. E imprescindivel destacar que a psicologia da educagéao
deve ser analisada pelo prisma do comportamento humano e em face da aprendizagem
lavada a cabo pelo ser humano.

A psicologia na educacéo, relacionada ao processo ensino aprendizagem possibilita
a crianca a apreender, planejar, direcionar e avaliar as suas acdes. E a ciéncia que mais
tem informado a educagédo escolar desde o inicio de sua institucionalizagéo no final do
século XIX na Europa.

Segundo Miranda, (2002, p.129), a presenca da psicologia no campo da educacao
estaria onde menos se vé. Ele ressalta o seguinte:

Afinal, quando o assunto é aprendizagem, ensino, alfabetizagéo, linguagem,
fracasso escolar, formacéao de professores, curriculo, didéatica, livro didatico,
avaliagéo, educacéo infantil, educacao especial ou educacéo popular, sdo
raros os trabalhos que n&o estabelecem alguma articulagdo com a psicologia.
Além disso, essa ciéncia colabora para a explicagdo do ideario pedagoégico
que orienta as acbes do professor, fundamenta as reformas educativas,
subsidia as inovagdes tecnoldgicas. Enfim, a psicologia vem reiteradamente
se firmando como fundamento do aparato teérico-metodolégico que constitui
a pratica educativa formal e informal.

Assim, Psicologia e educacgéo estariam muito mais articuladas do que se poderia
pensar a primeira vista e essa articulacéo tem sido historicamente firmada no processo de
socializag@o do individuo no mundo urbano ocidental que se constitui a partir do final do
século XIX, mediante as varias instancias de socializagdo, em especial a familia e a escola.
Tal vinculagéo entre psicologia e a educacéo se estabelece duplamente: do ponto de vista
das formulagdes tedricas que vao sendo elaboradas e do ponto de vista da pratica social
historicamente constituida.

Talvez seja necessario esclarecer que o conceito de educagéo em pauta acata tanto
a educacéo escolar formal quanto informal, o que inclui a educacgao familiar e todas as outras
modalidades de socializacdo. E importante que se diga que esse conceito de educacdo ndo
torna relativa nem subordina a importancia da educagéo escolar, ao contrario, entende a
escola como uma instituicdo que tem a tarefa fundamental de inserir as novas geracées
no universo social e cultural consolidado pelas geragdes anteriores, com suas conquistas
reais ou aparentes, com suas contradicdes e incertezas e também de projetar o futuro
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dessas geracdes.

A psicologia da educacgao esta submetida a um estado de tensdo permanente,
provocado pela necessidade de atender simultaneamente ambos os tipos
de exigéncia: respeitar os cénones da psicologia cientifica e oferecer
conhecimentos relevantes e diretamente aplicaveis a acédo educativa (CoLL
SALVADOR, 1999, p. 13).

Essa concepcéo de Coll deve ser confrontada com a nogéo de que a aproximacao
da psicologia com relagdo a educagédo ocorre em condi¢des sociais e culturais tais que
condicionam nao s6 a educagédo, mas também a propria Psicologia. Ver-se entdo que,
no &mbito escolar, a psicologia deve também contribuir para otimizar as relagbes entre
professores e discentes, além dos pais, direcdo e demais pessoas que interagem nesse
ambiente. E neste contexto e neste ambito que a Psicologia podera contribuir para uma
visdo mais abrangente dos processos educativos que se passam no contexto educacional.
Dai caracterizar-se a Psicologia da Educag¢do, como uma éarea para onde convergem
interesses e questionamentos sobre a aprendizagem e tudo quanto correlacionado, direta
ou indiretamente, a problematica educativa e escolar. Conforme afirma Goulart (1987. p.09):

A Psicologia no Brasil se desenvolveu estreitamente ligada a educagéo,
primeiro campo ao qual se deu a aplicacéo desta ciéncia em nosso Pais. Na
realidade, néo foi a Psicologia da Educacéo que derivou da Psicologia, mas
sim a segunda que derivou da primeira, pois, historicamente, no Brasil, desde
o inicio do século, a Psicologia da Educagéo tornou-se o fundamento basico
da educacao.

Logo, a Psicologia, desde o inicio do século passado, tem sido chamada pela
Educacgéo para fundamentar teoricamente questdes importantes da educacédo escolar,
constituindo-se no primeiro campo de aplicacdao daquela ciéncia. Somente na década de
1960 é que surgiram os primeiros cursos de Psicologia, estando as duas areas, Educacgéo
e Psicologia, inseridas num mesmo quadro historico, politico econémico e social.

A Psicologia encontra-se como uma das disciplinas que precisa auxiliar o professor
a desenvolver conhecimentos e habilidades, além de competéncias, atitudes e valores que
possibilitem a ele ir construindo seus saberes docentes a partir das necessidades e desafios
que o ensino, como pratica social, lhe coloca no cotidiano. Dessa forma, podera contribuir
para que o professor desenvolva a capacidade de investigar a prépria atividade, para, a
partir dela, constituir e transformar os seus saberes docentes, num processo continuo de
construcao de sua identidade como professor.

O conhecimento psicolégico e a teoria e pratica educativa ndo podem ser
consideradas em uma Unica dire¢do. O conhecimento psicolégico contribui para melhorar a
compreensao e a explicagdo dos fendmenos educativos, porém o seu estudo deve facilitar
do mesmo modo a ampliagdo e o aprofundamento do conhecimento psicolégico. Nessa
perspectiva, o fendbmeno educativo deixa de ser exclusivamente um campo de aplicagéo do
conhecimento psicolégico para chegar a ser uma area da atividade humana a ser estudado
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com os instrumentos conceituais e metodolégicos proprios da psicologia.

A Psicologia em sentido amplo para muitos te6ricos é uma ciéncia que procura
estudar o comportamento humano, ou seja, estuda o homem em sua totalidade e em seu
desenvolvimento integral, porém o foco do presente trabalho € a Psicologia educacional que
€ um ramo da Psicologia que visa melhorar as condi¢cdes dos processos de aprendizagem,
de acordo com as perspectivas teodricas de Coll (2000, p.65):

A psicologia da educacao estuda os processos de mudangas comportamental
produzidos nas pessoas como consequéncias da sua participacdo em
situacdes e atividades educativas de natureza distinta. A psicologia da
educacdo é uma disciplina-ponte de natureza aplicada que participa, ao
mesmo tempo, das caracteristicas proprias das disciplinas psicologicas e das
caracteristicas proprias das disciplinas educativas.

31 CONTRIBUICOES DE PIAGET E VYGOTSKY PARA A FORMAGCAO
DOCENTE

3.1 Piaget e sua contribuicao para a psicologia da aprendizagem

Com o intuito de alcangarmos os objetivos estabelecidos neste trabalho € necessario
discorrer sobre os pontos essenciais das teorias de Piaget e Vygotsky. Primordialmente faz-
se necessario abordar vida e obra dos autores e suas contribui¢cdes para a pratica docente.

Segundo Davis (2008), Jean Piaget em tenra idade interessou-se pela vida,
diretamente ligada ao desenvolvimento de seres vivos. O seu primeiro trabalho de pesquisa
consistiu na observagéo de um péassaro. Piaget estudou Biologia e Filosofia e tornou-se
doutor aos 22 anos de idade.

De acordo com La Taille ( 1992), Piaget inicia seu estudo sobre a mente humana
observando o comportamento das criangas francesas no que diz respeito ao erro
praticado por elas de forma semelhante. Ao longo das suas pesquisas, Piaget percebeu
que evoluimos paulatinamente e que 0s avan¢os necessariamente oriundam de estagios.
Piaget, enquanto teorico sécio interacionista, compreende o desenvolvimento tendo o
sujeito ativo no processo de ensino-aprendizagem inserido no meio em que vive, quando
afirma que: “Educar é adaptar o individuo ao meio social ambiente.” (PIAGET, 1998, p.
154).

No que diz respeito ao sistema cognitivo, Piaget divide nossa desenvolvimento de
forma clara. Ele deixa claro que todo o sistema cognitivo da crianga de desenvolve a partir
da interagdo com o meio externo. (DAVIS E OLIVEIRA, 1992).

Piaget desenvolve uma teoria que traz estagios sobre o desenvolvimento, séo eles:

sensorio motor, pré-operatorio, operario concreto e operatério formal.

3.2 Vygotsky e sua contribuicdo para a educacéao

Autor de destaque na area educacional, que segundo Kohl (2000), ndo podemos
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afirmar que nossa relagdo com o mundo se da de forma direta, pois Vygotsky denominou
“signos” que vao intermediar nossa relagdo com o mundo. Em relagdo a aprendizagem,
Vygotsky fala de Zona de Desenvolvimento Proximal e Zona de Desenvolvimento Real.

Sobre as teorias de Vygotsky, fica evidente que existem trés ideias centrais que
podemos considerar sendo os pilares do seu pensamento: 1. As fungdes psicologicas tém
suporte biolégico, pois séo produtos da atividade cerebral; 2. O funcionamento psicologico
fundamenta-se nas relagcdes sociais entre o individuo e o mundo exterior, as quais se
desenvolvem num processo historico; 3. A relagdo homem/mundo é uma relagdo mediada
por sistemas simbalicos.

Muitos professores compreendem a psicologia educacional como estudo da
aprendizagem, ou seja, como aprendemos, com base nos conhecimentos psicologicos.
Ainda assim, apds a realizagdo desta pesquisa foi possivel expandir esse conceito, de
modo que pode-se entender como um dos ramos da psicologia que estuda o processo de
aprendizagem do homem tendo como referéncia o contexto social e cultural, influenciando
no seu comportamento psiquico. E desafiador descrever o caminho que levou a contribuicdo
da psicologia para a educacéo, fortalecendo e dissipando duvidas quanto ao processo de
ensino/aprendizagem.

A contribuicdo da Psicologia da Educacgéo na formacao de professores diz respeito
aos fundamentos teéricos relativos & aprendizagem e ao desenvolvimento dos discentes. E
evidente que a pratica docente precisa estar pautada no conhecimento do estudante como
sujeito de aprendizagem. Este estudo traz uma andlise das principais contribuicbes da
Psicologia para Educacgéo. Vygotsky, um dos tedricos, cujas teorias eram as mais estudadas
e mencionadas deixa muito claro que a aprendizagem promove desenvolvimento; por um
lado, a escola deve, portanto, ter a tarefa de criar condi¢cdes para que os alunos se apropriem
dos conhecimentos cientificos e, com isso, tenham possibilidade de desenvolvimento
cognitivo.

41 CONSIDERAGOES FINAIS

Esta pesquisa permitiu compreender o a integrag@o entre Psicologia e educacgéao,
como ciéncias necessarias ao processo de desenvolvimento da aprendizagem e do ensino.
Possibilitou ainda entender que a Psicologia ndo estuda apenas o comportamento humano,
mas é umaciéncia abrangente que por seu interesse no desenvolvimento, no comportamento
e na personalidade do homem, contribui para que os educadores compreendam o processo
de aprendizagem do aluno de forma a ajuda-los a superar suas limita¢cdes e dificuldades
de aprendizagem.

Este estudo deixou evidente que a Psicologia, embora seja plural em sua diversidade
de abordagens, permite a quem se aprofunda no assunto, pensar sobre algo em comum, o

cuidado com o ser humano. Isso acontece no didlogo com o outro, em que a clinica pode e
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deve ser um espaco para efetivagédo do cuidar; cuidar este, direcionado através da teoria e
técnica de forma ética, considerando o ser humano em sua dignidade de sujeito e cidadao.

Durante a pesquisa e elaboragéo deste trabalho, concluiu-se que a analise do tema
abordado sobre a Psicologia no contexto educacional pode proporcionar modificacdes e
contribuicdes ao fazer docente, contribuindo para a formacao profissional dos professores
e até para a descristalizagéo de praticas enraizadas por professores ja formados. Assim,
ao se tratar da relacdo entre a Psicologia e a Educacdo pode-se destacar que, entre outros
aspectos, cabe a essas ciéncias fundamentar o processo pedagdgico no que tange a
relacéo entre desenvolvimento e aprendizagem.

A pesquisa suscitou a compreensao do contexto da psicologia educacional na
escola e a riqueza provocada pela simbiose entre psicologia e educagéo, como ciéncias
imprescindiveis ao processo de desenvolvimento da aprendizagem e da dindmica do
ensino.
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RESUMO: O presente artigo foi
desenvolvido com o objetivo de organizar
prerrogativas acerca das condigdes
psicologicas resultantes da internagédo
infantil.  Estabelecendo  consideracoes
sobre como o universo infantil &€ afetado por
tal quadro, podendo desenvolver demandas
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que necessitam de cuidados psicologicos.
Nesse sentido, foram abordados principios
e teorias que favorecem o conhecimento
da realidade infantil, quando submetida
a hospitalizacdo e suas respectivas
consequéncias. Além de enfatizar o modo
como a crianga enxerga €sse processo,
que é totalmente novo e diferente. A
metodologia empregada foi a de pesquisa
de revisdo de literatura, realizando a coleta
das informagbes em bibliografias e artigos
cientificos.

PALAVRAS-CHAVE: Psicologia Hospitalar.
Hospitalizacao  Infanti. ~ Consequéncia
emocional. Crianca. Tratamento.

AN ANALYSIS ON CHILD
HOSPITALIZATION:
CONSEQUENCES TO CHILD’S
MENTAL HEALTH AND BETTER
PROCEDURES TO BE TAKEN

ABSTRACT: This article was developed with
the aim of organizing prerogatives about the
psychological conditions resulting from child
hospitalization. Establishing considerations
on how the children’s universe is affected
by this condition, being able to develop
demands that need psychological care. In
this sense, principles and theories that favor
the knowledge of the child’s reality when
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subjected to hospitalization and its consequences were addressed. Bringing focus on how the
child sees this totally new and different process. The methodology used was that of qualitative
research, performing the collection of information in literature and scientific articles.
KEYWORDS: Hospital Psychology. Child Hospitalization. Consequences. Kid. Treatment.

11 INTRODUGAO

O hospital foi inicialmente projetado e planejado com o intuito de tratar somente a
doenca e 0 somatico, negligenciando assim, as necessidades biopsicossociais dos sujeitos
que ali se encontravam. Na estrutura hospitalar, o principal objetivo do tratamento envolvia
socorrer um sofrimento de origem biolégica ou organica e o bem-estar psicolégico do
paciente ndo era visto como algo passivo de priorizagdo (VALVERDE; CARNEIRO, 2010).

Nesse cenario, surge o psicologo buscando transportar o olhar da sadde para além
da doenca e a cura, voltando-se para a humanizagédo do paciente, a compreenséo da
influéncia que o emocional provoca na doenga, tanto quanto, o seu processo subjetivo
de tratamento e recuperagéo. Assim, o doente passou a ser visto para além de um corpo,
portando, uma enfermidade, tornando-se priorizado como um todo.

A hospitalizagéo infantil traz consigo varios impactos e consequéncias relevantes
que podem desfavorecer o processo de tratamento advindo da necessidade de reclusao
hospitalar. A crianga sofre com perdas ao ter suas companhias retiradas, sua liberdade
restrita e sua rotina modificada. Sofre fisicamente, uma vez que dependendo da doenca
pode sentir dores no corpo e na cabecga, fraqueza, mal-estar, enjoos, tonturas, falta de
apetite, insbnia, entre outros.

Ainda porcima, tem o seu emocional desestruturado, pois além de ter o funcionamento
normal do seu corpo alterado, a crianga hospitalizada vera sua vida mudada por dias,
semanas, meses e até anos, a depender da magnitude da doenca.

Souza et al (2008) aponta que, no Brasil, a preocupacgao com a crianga hospitalizada,
tanto quanto o devido tratamento que deveria ser ofertado a mesma surgiu no inicio do séc.
XX, em virtude do crescente numero de ébitos infantis registrados no pais.

Esse processo de desenvolvimento de um olhar mais humanizado e integral, voltado
para uma maior preocupacdo com a saude e o bem-estar dos pequeninos, proporcionou-
Ihes a oferta de maiores cuidados e desenvolvimento pleno e sadio, mesmo em contexto
de internacao hospitalar.

A esse processo, Serafim e Lima (2016, p. 358) acrescentam:

“Sob o impulso da atual Constituigdo Federal do Brasil, no ano de 1990
foi instituida a Lei N° 8.069, que dispde sobre o Estatuto da Crianga e do
Adolescente (ECA), que em seu artigo 7° garante que “a criangca e 0O
adolescente tém direito a protecéo a vida e a saude, mediante a efetivacao
de politicas sociais publicas que permitam o nascimento e o desenvolvimento
sadio e harmonioso, em condi¢oes dignas de existéncia”. Determina no artigo
11 "atendimento integral a saude da crianca e do adolescente, por intermédio
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do Sistema Unico de Saude, garantido o acesso universal e igualitario as
acdes e servicos para promocao, protecéo e recuperagao da saude”.

Por conseguinte, a presente pesquisa tem como objetivo ponderar informagdes
acerca da hospitalizagdo infantil. Buscando compreender como, para além da doenca
biolégica, tal condicao impacta fisica e psicologicamente a comunidade pueril, isto €, quais
os principais maleficios que acometem a crianga em sua dimensdo emocional e psiquica
durante esse periodo.

Em virtude dessas questdes, quais os cuidados e procedimentos a equipe médica
deve tomar para prevenir ou reduzir tais efeitos negativos. Agregando a tais questoes,
a descricdo de como comumente se encontram as alas pediatricas para o ingresso e a
estadia da crianga, e finalmente, como essa tematica é vivenciada na realidade brasileira.

Dessa forma, abordaremos no primeiro tépico sobre, a crianga, a doenca e a
hospitalizagcéo, que tratara da idade infantil e a experiéncia inicial de ser acometido por uma
enfermidade; as doencas que mais levam a internacdo e seus agravantes; a nova rotina
instaurada e a internagéo sob o olhar da crianca.

No segundo, falaremos sobre as consequéncias da hospitalizacdo e as possiveis
alteragbes fisicas e psicologicas que podem emergir na vida dos criangas, entendendo
que, cada um, de acordo com determinadas questbes tera uma forma diferente de reagir,
agregando a essa tematica o conceito de sindrome do hospitalismo, e as demandas que
envolvem a separacao entre a figura de afeicdo e a crianga durante o periodo de recluséo
hospitalar.

O terceiro topico sera usado para descrever as reagdes da crianca diante dessa
circunstancia. Em seguida, no quarto tépico, propondo procedimentos que possam
potencializar uma melhora na vida da crianga hospitalizada e proposi¢cdes para auxiliar
no enfrentamento da doenga e da internagao, tais como: o brincar, a estratégia AIDPI e a
presenca do psicologo na ala pediatrica.

Por fim, atrelado a discussdo, serdo analisados os aspectos estruturais e
profissionais da condi¢éo dos hospitais brasileiros para o recebimento dos pequeninos em
suas instalagdes.

Dessa forma, o presente trabalho configura-se como uma pesquisa de revisao de
literatura integrativa, onde foram realizadas investigagbes em livros e artigos cientificos
disponibilizados em sites como o Google académico e Scielo. Utilizando como método de
leitura a de base analitica, a qual descreve uma leitura compassada, que visa a absorcao
total do conteldo, isto €, um entendimento sobre aquilo que o autor se propde a explanar
(EBER, 2015).

A relevancia cientifica e social dessa discussdo se encontra na liberagdo de
conhecimento concernente a hospitalizagdo infantil e averiguagdo de estratégias que
tenham resultados mais positivos na intervengéo e no tratamento, e que assim, melhorem

a adaptacao da crianca a hospitalizacao e suas variantes.
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21 A CRIANGA, A DOENGA E A HOSPITALIZAGAO

A infancia é um periodo marcado principalmente pela energia de brincar e a alegria
de estar em constante movimento. Uma crianca saudavel néo escolhe ficar parada por um
longo periodo, néo deseja a soliddo, nem recusa um convite para brincar, em contrapartida,
sera espontanea, alegre, expansiva, comunicativa, curiosa, estando sempre disposta a
descobrir coisas novas e a estar com seus familiares e amigos.

Quando, porém, é impedida de ser ela mesma, a crianca é frustrada e se sente
em uma verdadeira priséo. A experiéncia de ser acometido por uma doenca é o melhor
exemplo de situac@o que tende a impedir uma crianca de se comportar e se expressar em
seu natural e, quando essa doenca desencadeia a necessidade de hospitalizagdo, temos
entdo uma rotina totalmente modificada e uma crianca confusa, reprimida e ansiosa.

Aestratégia AIDPI - Atengao integrada as doencas prevalentes na infancia - destacou
as doencgas que mais acometem criancas e adolescentes, entre as quais temos: doencas
infecciosas, especialmente pneumonia, diarréia, parasitoses intestinais, tuberculoses,
meningites, malaria, sarampo, e distarbios nutricionais. (PARANHOS; PINA; MELLO, 2011).

Oliveira et al., (2012) colabora nesse sentido apontando que, o registro de maior
causa de internacao infantil, com média de 49,6% dos casos assinalados, esta ligado a
doencas respiratorias, tais como: broncopneumonia, pneumonia, insuficiéncia respiratéria
aguda, infecgéo das vias aéreas, bronquiolite, otite média aguda, entre outras.

Ademais, os outros 51,4% se dividem entre causas neonatais, causas externas
(queimaduras, intoxicagdo exdgena, acidentes automobilisticos, quedas de altura e
atropelamentos), causas cirargicas, genitourinarias (infec¢édo do trato urinario e insuficiéncia
renal aguda), além de causas cardiacas, neuroldgicas e doengas néo crénicas, incluindo as
doencas consideradas sensiveis aos cuidado na atencédo béasica (doengas gastrointestinais,
desidratacéo e desnutricdo).

A doenca traz a tona a realidade da finitude humana, e assim, o universo infantil &
necessariamente afetado por ameacas a continuidade da vida. O adoecimento além de
potencializar o temor da morte, € também o motivo da necessidade de internagéo. E além
dos aspectos relativos ao proprio adoecer, a crianga se depara com um ambiente estranho
a sua realidade, no qual procedimentos invasivos, medicagbes e limitagdes fisicas fardo
parte de sua rotina.” (LEPRI, 2008, p. 15).

Quando uma crianga é acometida por uma enfermidade e hospitalizada, uma nova
realidade é vivenciada, e nao sb ela, mas todos a sua volta sdo afetados, em virtude da
alteragédo de toda uma rotina de comportamento, horario, alimentacdo e convivio, sendo
que uma nova, nada compativel com a de costume, é introduzida, a da rotina hospitalar.

Tudo ao redor da crianca se torna estranho e ela € obrigada a conviver com pessoas,
alimentos e objetos diferentes, um quarto sem cor, horarios modificados, introducéo de
medicaca@o e ainda, dor fisica e alteracdo emocional. Uma vez que, “o hospital € uma
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instituicao onde existem suas proprias regras e estrutura”. (VALVERDE; CARNEIRO, 2010.
p, 4).

Entretanto, nem sempre o adoecer se torna um episodio médico. As vezes por
dificuldade de acesso, crencas ou baixa condicdo financeira, os familiares séo levados a
recorrerem a outros tipos de mecanismos, como: remédios caseiros, rezas, benzeduras e
outros comportamentos ritualistas, acreditando que conseguirdo solucionar o infortanio da
doenca de sua criancga.

Quando a hospitalizacdo € possivel e é escolhida, ainda sdo submetidos a
constrangimentos, sendo a familia e a crianca obrigados a lidar com falta de médicos e
medicamentos, caréncia de exames laboratoriais e indisponibilidade de leitos. (OLIVEIRA,
1993).

Ao retratar o ambiente hospitalar, Oliveira (1993) afirma que, por haver “violéncia
fisica dos procedimentos médicos, violéncia psicologica das relagbes inter-humanas, o
espaco do hospital mostra-se como marca indelével de ruptura em todos os niveis de vida
da crianca.

Batista (2003) ao citar Oliveira (1997) aponta que, a visdo que a crianga tem
do hospital € de um lugar desconhecido e estranho, que proibe a diverséo, o brincar e
atividades ao ar livre, sem nada legal, em oposi¢cdo a escola, um lugar de anonimato,
lugar de torturas, solidao, tristeza, saudades, suplicios e agressoes fisicas com intengdes
punitivas.

Para além disso, “a falta de variedade, de estrutura, de organizacdo dos estimulos e
atividades para a interagé@o da crianca sdo fatores que dificultam a adaptacao ao contexto
hospitalar’. (GUIMARAES, 1988 apud ARAGAO E AZEVEDO, 2001, p. 34).

Henriques e Caires (2014) esclarecem que, em cima da vis@do que a crianca tem
acerca do hospital, mais o impacto que é sentido diante do novo, nenhuma informagéo Ihe
€ passada, e em alguns casos a crianga entra e sai da internacdo sem saber o porqué da
necessidade de ter sido submetida a um lugar tdo conturbado, sem conhecimento do que
Ihe acometeu e sem informacgéo sobre os beneficios de cada procedimento necessario.

Com efeito, a falta de informacdo gera omissdo, que muitas vezes, no intuito de
proteger, desenvolve mais ansiedade e angustia na crianca, dificultando sua adeséo
aos exames e aos médicos, como também, sua recuperagdo. E somente nos casos de
hospitalizagbes prolongadas, como nos quadros de doencgas cronicas, &€ que a crianga
passa a ter algum conhecimento sobre a doenca que lhe acometeu, os procedimentos
que ele tera que se submeter, como dos profissionais e suas fungbes desempenhadas.
(OLIVEIRA; 1993).

31 EFEITOS DA HOSPITALIZACAO NA CRIANGCA

O processo de hospitalizagcdo provoca na crianca alteragées de cunhos fisico e
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psicolégico. Essas duas esferas se interligam formando um caminho ciclico, dessa forma,
0 que ofende o corpo atinge o psiquico, que por sua vez, pode provocar mais mudancas
sobre o fisico.

Por conseguinte, além de causar alteragcbes na autoimagem, levando ao
emagrecimento, em alguns casos a amputagdes, deformagdes, sangramentos e cortes, a
internacao desenvolve graus diferentes de descontrole emocional nas criangas.

Tal condicao gera efeitos psicolégicos que se nédo tratados adequadamente podem
acarretar uma piora no quadro patoldgico, em virtude de que o componente desagregador
da doenga impde obstaculos para o curso de vida normal e ndo s6 o corpo se vé ameacgado:
a mente sofre o impacto dessa nova realidade. (LEPRI, 2008, p. 21).

Estima-se que em média 10% de todas as criancas apresentaram alguma
enfermidade prolongada ou incapacidade de cunho moderado ou grave, em algum
momento de sua infancia. Quando a gravidade da doencga exige a hospitalizagéo, varios
efeitos negativos podem aparecer conjuntamente, entre os quais, a ansiedade, depressao,
negacdo da doenca, regressao, autoestima negativa, rea¢des de culpa, sentimento de
punicao, distarbios neuréticos, interrupgdo ou atraso escolar, entre outros.

De acordo, porém, com a subjetividade, situacéo socio-familiar, econdmica, do tipo
e gravidade da doencga, cada crianga manifestara esses efeitos e reagdes, de modos e em
graus diferentes. (PERRIN E GERRITY, 1984 apud SOUZA et al., 2008. p, 3).

Para além disso, como apontam Valverde e Carneiro (2010, p. 8):

“A crianga internada sofre pelo aparecimento ou intensificacdo dos
procedimentos, pois 0s primeiros dias de internagdo sdo marcados por
exames e condutas agressivas para obtencédo de um diagndstico, que causam
dores ou intensificam seu sofrimento”.

De acordo com Chiattone (2011), a crianga pode evoluir a quadros de ansiedade
ligados a sensacéo de que esta sendo punida, expressando reacdes de culpa, temor e
duvida. Existem quadros depressivos, vistos em criangcas gravemente doentes, nos quais
ha grande hostilidade voltada contra si mesma, intenso sentimento de perda, apatia,
isolamento, tristeza, hipoatividade e impoténcia. Concomitantemente, podem desenvolver
distdrbios neuroéticos caracterizados por medos especificos, fobias, comportamentos
compulsivos e ritualizados.

Ao centrar-se na ansiedade que a crianga vivencia ao se encontrar reclusa em uma
instituicdo hospitalar, Gomes, Fernandes e Nébrega (2016) apontam que, esta perturbacao
vem de fatores ansiogénicos antecedentes a hospitalizacdo, entre eles: hospitalizagbes
anteriores, afastamento do contexto familiar, insercdo em ambiente desconhecido,
privacéo de atividades recreativas, desconhecimento dos procedimentos e experiéncias de
submissao a procedimentos invasivos.

Dessa forma, os mesmos autores definiram a ansiedade da hospitalizacdo em

crianca como sendo um fendmeno multidimensional, o qual se caracteriza por aspectos
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bioloégicos e psicologicos que séo suscitados diante do processo estressante e ameacador
de inser¢cdo em ambiente hospitalar.

Assim, a ansiedade pode provocar manifestacoes psicossomaticas de dilatagdo
da pupila, taquicardia, tremor, alteracdes do apetite, dispneia e insdnia. Enquanto que
os sintomas apresentados de cunho psicolégico sdo: medo, angustia, hiperatividade,
impulsividade, agitacéo, inseguranca, impoténcia, sensagcéo de culpa, dano corporal ou
agressédo, sensacédo de abandono e soliddo, nervosismo, irritabilidade, tristeza, choro e
falta de concentragéo.

Sanchez e Ebeling (2011) cooperam com a discussé@o apontando que os disturbios
consequentes da hospitalizacdo se associam a impossibilidade da crianga lidar com os
acontecimentos. Sendo a depressdo um dos mais frequentes.

Um estudo realizado, a fim de apurar o impacto da hospitalizagdo na infancia
apontou que 11% das criangas nessa condi¢do tém depresséo e em outras 20% surgem
sintomas de perturbagéo. Essa desordem leva a crianca a afastar-se do meio, rejeitando as
medicagdes, exames e demais orientacoes, o que dificulta a atuacdo da equipe de salde e
torna o processo mais desagradavel.

Oliveira (1993) adiciona que, o mesmo lugar de proibicées, que ndo permite a
crianca andar pelos corredores, jogar bola, tomar ar fresco, falar alto, conversar com outras
criangas e brincar, é incongruentemente, um lugar de infantilizagdo, onde as criancas
grandes séo colocadas em bercos e alimentadas através de mamadeiras.

Ao entrar no hospital, a crianga se vislumbra com um novo mundo, um lugar
totalmente diferente do que ela esta acostumada, sem cores ou desenhos chamativos,
assim, ela é dominada pela ansiedade do desconhecido. Diante disso, Ceccim (1997 apud
BATISTA, 2003, p. 27) afirma que, a crianga buscara negar ou amenizar o que lhe assusta,
se comportando de modo a nao cooperar com o tratamento ou até mesmo, se submetendo
totalmente a todos os procedimentos. Entretanto, é necessario lembrar-se, que diante de
uma mesma situagao, cada individuo reage de forma diferente e Unica.

Ainfancia, no processo de hospitalizagéo, vai de zero a dezoito anos, sendo dividida
em quatro etapas, quais sejam: até trés anos, dos trés aos cinco anos, dos seis aos quatorze
anos e dos quinze aos dezoito. (BATISTA, 2013 apud MESQUITA; SILVA; JUNIOR, 2010,
p. 92).

Contudo, cada crianca tera sua propria maneira de suportar e superar o importuno
de estar doente, tanto quanto, o processo de hospitalizagdo e todas as mudancas que
essa condicdo oferta positiva e negativamente. Nesse sentido, Aragéo e Azevedo (2001)
mencionam Domingos (1993), o qual aponta que, a internacao cerca a crian¢a de ameagas
reais e imaginarias, e ela por sua vez, vai expressar-se em resposta a tais ameacas de
varias formas, tais como: demonstrando medo dos médicos e tentando resistir a alguns
procedimentos, sendo agressiva, agitada e chorando, ainda por cima, com sintomas de
depresséo e ansiedade. Isso ocorre pelo fato de que:
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“[...] fatores pessoais (idade, desenvolvimento biopsicossocial do paciente,
natureza e grau de severidade da enfermidade, experiéncias prévias com
médicos e hospitais), familiares (maneira dos pais, irmaos, familiares e
companheiros responderem a hospitalizacéo) e hospitalares (contato com
ambiente estranho, mudancas do pessoal do hospital, durac&o da internacao,
caracteristicas e organizagao do centro hospitalar, auséncia de informacgoes e
privacao cultural, social e escolar) podem interferir na hospitalizac&o infantil”.

(LAURENT E RUMEU, 2001 apud ARAGAO E AZEVEDO, 1990, p. 34).
Uma pesquisa realizada por Silveira, Lima e Paula (2018) para buscar analisar
o estresse vivido pelas criangas no enfrentamento da hospitalizacdo, demonstra bem
0 que ja foi debatido. As criangcas responderam aos seguintes instrumentos: Escala de
Faces da Dor, Escala de Stress Infantil e Avaliacdo do Enfrentamento da Hospitalizagao.
O resultado apontou que, os sintomas apresentados com maior frequéncia se referiam
a reagdes psicolégicas, como sentir raiva, esconder-se e sentir-se culpado, e assim,
demonstraram estratégias de enfrentamento mal-adaptativas e de desengajamento, o que
foi correlacionado com os comportamentos de chorar, sentir raiva, ficar triste e pensar em

fugir.

3.1 Sindrome do hospitalismo

Spitz (1979) chamou de hospitalismo infantil a separagédo entre a mae e a crianga
hospitalizada e os sintomas apresentados pela crianga diante dessa separagédo. Conceito
este muito relevante, visto que, ha muitos relatos de criangcas que nesse periodo séao
abandonadas por seus pais ou responsaveis.

As vezes a rotina dos pais dificulta a presenca constante e até visitas esporadicas,
0 que leva a crianga a se encontrar sozinha em um ambiente totalmente desconhecido. E
ainda que seja por um breve periodo de tempo que a crianca ficara sem sua figura de afeto,
isso repercutira nela, deixando-a ansiosa, triste e até desesperada.

Nas palavras de Valverde e Carneiro (2010), o hospital promove a separacao entre
a crianga e seu ambiente familiar, e essa separagéo é concedida por seus responsaveis,
por confiarem na necessidade e no beneficio do internamento.

Contudo, um conjunto de fatores podem emergir dessa separacéo, visto que, a
separagdo com a figura de confianga da crianca gera mais ansiedade e medo. Ao citar
D’Andrea (1968) Farias (1988) destaca que, a resposta manifestada mais marcante diante
da separacgao é a angustia.

Criangas que permanecem em hospitais por tempo prolongado e que se mostram
fracas, com baixa resposta aos estimulos ambientais, com inapeténcia e perda de peso,
sumariamente descrevem o perfil de criangas carentes emocionalmente, que necessitam
de afeto. (BARKWIN, 1953 apud D’ANDREA, 1968).

Outros obstaculos, como alteragbes de comportamento em relagdo ao ritmo de
desenvolvimento das habilidades psicomotoras e das interagdes sociais e afetivas séo
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observadas em criancas hospitalizadas sem a presenca da mae ou de sua figura de
afeicdo. (FARIAS, 1988).

Ao buscar entender as possiveis alteragdes comportamentais nas criangcas
hospitalizadas geradas pela auséncia da mae ou do seu responséavel, Farias (1988)
concluiu que, as criangas submetidas a essas circunstancias, apresentaram alteracdes de
comportamento ligados ao desenvolvimento das habilidades psicomotoras, assim como,
uma dificuldade de interacdo social e estabelecimento de vinculo afetivo.

Sem a companhia da méae, Carvalho (1983 apud Oliveira et al 2005) aponta que,
quando um adulto estranho a crianga, se aproxima e tenta manter contato direto com ela,
a crianga desvia o olhar, chora, grita ou tenta evitar o encontro de alguma maneira, porém,
ao estar com sua méae ou com um responsavel de sua confianca, esta reagao é abrandada.

Oliveira, Dantas e Fonséca (2005) com sua pesquisa no Hospital pediatrico
Monsenhor Pedro Rocha de Oliveira, por um periodo de trés meses, com um grupo de
56 criangas internadas, sendo que 28 delas possuiam acompanhamento de familiares
e 28 nao dispunham dessa companhia, concluiram que as criangas sem acompanhante
apresentaram mais irritabilidade e agressividade.

O que segundo Fadman e Frager (1980) se apresenta como um mecanismo de defesa,
isto é, o0 medo do desconhecido transformou-se em formacéo reativa de irritabilidade, em
uma tentativa de afastar de si situagdes desagradaveis que lhes paregam ameacadoras.

Em contrapartida, as criangas com acompanhantes demonstraram bem mais
comportamentos de indiferenca a hospitalizacdo. Isso sugere que, o apoio e seguranca
que essas criancas recebiam frente as situagdes lhes permitiam desenvolver modos de

enfrentamento mais adaptativos, juntamente com a diminuicdo dos sentimentos negativos.

41 ESTRATEGIAS DE ENFRENTAMENTO

Toda hospitalizagdo promete indiretamente ao individuo uma melhora no seu
quadro, entretanto, é notério que alguns inconvenientes e abalos sdo experienciados nesse
processo.

Sendo assim, a partirde uma abordagem orientada para uma assisténcia humanizada,
se torna imperioso que a atuacdo da equipe multiprofissional seja individualizada e
especificada para a promoc¢ao do cuidado.

Desse modo, o atendimento a crianga hospitalizada deve ter como finalidade a
diminuigcéo do sofrimento e abrandamento dos traumas que podem emergir dessa condi¢ao.
(COSTA; MORAIS, 2017).

De acordo com Oliveira (1993), muitas recomendagbes e propostas vém sendo
feitas para tornar a Pediatria mais perto do ser crianga e menos padronizado. Dessa forma,
a autora cita alguns autores como Plank (1973) e Robertson (1979), que utilizam desenhos,
pinturas, trabalhos com argila e outros recursos ludicos para auxiliar a crianca a elaborar
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modos de enfrentamento para a enfermidade e a hospitalizagéo.

Klinzing e Klinzing (1977) apoiam a escolarizagdo na internagéo, acreditando que
assim, a criancga ficarda em dia com seus deveres escolares, se sentira um pouco mais
estabilizada e tera uma expectativa de cura e retorno as suas atividades. E ainda Jacob et
al (1983), que propde o Programa Mae Participante, recomendando que a mae acompanhe
a crianga por 24 horas diarias e que ambas participem de atividades que tentem minimizar
os efeitos danosos que a hospitalizagdo traz para todos.

Para o objetivo de uma melhora no atendimento ofertado a criancga internada, deve-
se agregar o cuidado subjetivo atencioso. E bem verdade que o olhar do profissional da
saude, em todas as possiveis areas de sua atuacdo deve transcender os conceitos de
diagnostico e cura, o que na grande maioria das vezes sao as Unicas fontes que fomentam
arelacao entre o especialista portador do saber e o doente necessitado de uma intervencao
para o mal que o acomete.

Nesse ponto, Batista (2003) aponta que, o cuidado para além do biolégico deve ser
considerado como indispensavel dentro do contexto hospitalar. Segundo o autor “o cuidado
transcende o curar, porque nem sempre se vence a doenga, mas toda pessoa viva tem o
direito de ser amparada, acompanhada e amada.” (BATISTA, 2003, p. 25).

Soares e Zamberlan (2001) apontam que a organizacao da unidade de internacao
infantil, de modo geral, deve ser realizada considerando o modo que mais atenda as
necessidades dos seus pequenos pacientes, levando em considerag¢ao sua etapa atual de
desenvolvimento, suas vontades, seus incoOmodos, sua vida pré-internagéo, seus sorrisos
e choros.

Para além disso, se torna imprescindivel que haja uma troca de conhecimento entre
a equipe de saude e a escola das criancas internadas,

Calvetti, Silva e Gauer (2008) observam que, para uma assisténcia efetiva voltada
para a crianca hospitalizada é de extrema importancia que o profissional tenha conhecimento
sobre desenvolvimento da infancia, para que, mantenha uma atencdo integral a saude
da crianca, olhando para ela como um todo, para ndo se voltar apenas para a doenca,
desprezando as outras areas.

Ainda, é importante conseguir informagdes acerca da vida que elas levavam fora do
hospital, com o intuito de promover a continuagéo do seu desenvolvimento, fisico, psiquico
e educacional.

E de grande importancia que se estabeleca uma intensa e constante comunicagédo
dos médicos para com os pais/responsaveis e destes para com a crianca. Sendo respeitado
seu nivel de desenvolvimento intelectual e seu repertério de aquisicéo de palavras.

Desse modo, transmitindo-lhe informagdes necessarias sobre a doenca, os
exames, a alimentag&o que passara a ter, as roupas que devera usar, seus novos horarios,
apresentando as pessoas que cuidardo de sua saude, como: médicos, enfermeiras,
técnicas e auxiliares. (HENRIQUES; CAIRES, 2014).
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Outro ponto indispensavel que eleva a qualidade do cuidado ofertado e diminui o
conflito de estar no hospital, diz respeito a postura que os profissionais usam na hora de
interagir com a crianca. O hospital € um lugar té@o estigmatizado e temido que estar sob a
possibilidade de ter que entrar nele j4 gera um certo desconforto e apreenséo.

Em frases como: “se vocé ndo se comportar vou te levar para tomar vacina”, “se vocé
mexer ai vou te levar para o hospital”, vemos a viséo do hospital passada para as criangas.
As quais o terdo como um lugar de opresséo, punicdo e maldade, consequentemente,
sendo da mesma maneira as pessoas que la estdo. Assim, quando precisam de um
tratamento especializado, a tensé@o de terem que se submeter as pessoas desconhecidas,
que trabalham no lugar que lhes fora apresentado de forma téo errénea, é pesada diante
de outras aflicdes com as quais a crianca tem que lidar.

Em virtude disso, uma atitude acolhedora e afetiva demonstrada através do olhar,
do tom de voz, ou do toque pode estabelecer um vinculo terapéutico mais eficaz. (MELLO,
1992 apud CALVETTI; SILVA; GAUER, 2008, p. 230).

Ainda pensando nas tematicas capazes de melhorar a estadia da crianca
hospitalizada, Farias (1988) sugere que, haja uma especializacao dos enfermeiros em
cursos voltados para salude mental, desenvolvimento infantil e estimulagdo em todas
as etapas desse processo de desenvolvimento; ainda sugestiona que isso deve estar
agregado a uma formacéo voltada para o amadurecimento emocional da relacéo entre os
proprios profissionais, estudos que priorizem o significado da assisténcia que é fornecida
a crianga dentro do contexto hospitalar, indo para além do ambito fisico e, evidenciando
todas as faixas etarias, para que a crianca seja entendida, tratada e priorizada de modo
eficaz e efetivo.

Concomitantemente, o mesmo autor acredita que os cursos de Graduagdo em
Enfermagem e Obstetricia deveriam introduzir em suas grades, contetdos que evidenciam
questdes particulares dos aspectos psicoldgicos da hospitalizacao infantil.

Finalmente, Farias (1988) ainda acrescenta que, os Hospitais Infantis devem
contribuir e incentivar, independentemente do diagnostico e da faixa etaria, a presenca da
méae durante o periodo em que a crianga se encontra enclausurada no hospital.

4.1 O Brincar

A palavra ludico, em latim “ludus”, significa jogo/brincar. E algo que além de estar
presente na vida das criangas desde os tempos remotos até os dias atuais, &€ também um
dos recursos pedagdgicos de maior valor, visto que, envolve o prazer, espontaneidade,
alegria, descontragcéo, necessita do uso da imaginacao e gera curiosidade e vontade de
aprender. (PIOVESAN; SILVIA, 2014).

A lei federal n° 11.104/2005 exige a integracdo de Brinquedotecas em hospitais que
dispdem de atendimento pediatrico, delineando-as como um objetivo nacional de saude.
Desse modo, ha uma valorizagdo da brinquedoteca por parte da legislagdo, dado que,
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quanto mais agradavel for o ambiente hospitalar e mais baixo possivel o nivel de quebra
do seu dia a dia, do seu ludico ou do seu brincar, mais humanizado sera o caminho que a
saude estara percorrendo. (HOCHMULLER, 2016).

Rabelo (2012) aponta que no brincar a crianga se coloca como sujeito, num encontro
com o outro no mundo e constitui seu papel principal ocupacional. E, ao passo que essa €
uma das suas principais necessidades, as técnicas ludicas sdo utilizadas como estratégias
efetivas para a redugéo do estresse, medo e ansiedade durante a hospitalizagéo.

As brincadeiras proporcionam diversao e relaxamento e desenvolvem seguranca e
autoconfianga e ainda, potencializam o desenvolvimento de vinculos, diminuindo, por conta
disso, a hesitacao de estar longe de casa, bem como, possibilitando a crian¢ca uma forma
de enfrentar a sensacao de falta de controle. (SOARES; ZAMBERLAN, 2001).

Hochmidiller (2016) colabora nesse ponto ao afirmar que, para a crianga, o brincar é
mais do que uma atividade qualquer para ocupar o tempo, é algo necessario que a leva a
pensar e repensar situacoes, retratar praticas e significar emogoes e vivéncias.

O brincar, portanto, esta atrelado a propria satde da crianga, sendo benéfica para
0 seu crescimento, pois gerencia seus relacionamentos, auxilia no desenvolvimento de
confiangca em si mesmo, aperfeicoa habilidades sociais uma vez que ensina a crianca como
interagir, tornando-a mais empatica, tolerante, independente e livre.

Em resumo, o ponto de conex&o entre a crianga e o mundo € o brincar e suas
significacbes. Se torna evidente que a incluséo do brincar pode facilitar a adaptacéo a nova
rotina, incentivando a cooperacéo e o ajustamento.

Batista (2009 apud HOCHMULLER, 2016. p, 38) diz que:

“A crian¢a pode se utilizar da linguagem do brincar para instruir-se de novas
situacdes, ordenando psiquicamente vivéncias do seu dia a dia e talvez
alguns conflitos internos. Brincar promove o ingresso a atividade simbdlica,
e, através dos jogos simbdlicos, a realidade em que esté inserida pode ser
assimilada a realidade interna”.

Ao citarem Azevedo (1999), Soares e Zamberlan (2001) concordam que o brincar
constitui uma estratégia que facilita a adaptagéo da crianca ao estado de hospitalizagéo,
ao passo que a mesma passa a expressar-se, consequentemente comecga a desenvolver
um melhor repertério de enfrentamento diante de tal condicao.

Dessa forma pode-se afirmar que, o recurso ludico pode e deve ser utilizado néo sé
como um modo de distragdo e diversdo, mas também, como uma alternativa educacional
e terapéutica.

Podendo ser utilizados brinquedos que estejam de acordo com a idade da crianga
e que nao lhe cause algum dano de contaminagéo; os palhacgos, que séo grandes aliados
para auxiliar a crianga no enfrentamento da adaptacao ao hospital; técnicas de imaginagéo
como a estratégia de desenho-estdria, na qual facilita a expressdo de sentimentos e

fantasias subjetivas auxiliando no conhecimento dos medos e angustias que a crianca
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desenvolve dentro no universo hospitalar, para ajuda-la a ressignificar o que lhe causa
opressdo, medo e ansiedade; ainda, o desenho, que é o brincar que toda crianca realiza, é
a diversdo com giz de cera e papel.

Chiattone (2011. p, 103) corrobora trazendo que “é primordial que as criangas
gravemente doentes ou em estagio terminal possam participar nas enfermarias pediatricas
ou nos ambulatérios de atividades ludicas programadas, dirigidas por profissionais de
saude mental”.

Desse modo, ainda que a crianga ndo possa movimentar-se até a brinquedoteca ou
que o hospital ndo desfrute de uma, € essencial que o seu brincar néo seja interrompido,
sua imaginag¢ao nao seja parada e sua diversao continue sendo promovida.

4.2 AIDPI

A estratégia de Atencéo integrada as doencgas prevalentes na infancia (AIDPI) foi
formulada em 1996, pela Organizacdo Panamericana de Saude (OPAS) em parceria com
a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e o Fundo das Nagdes Unidas para a infancia
(UNICEF), com a finalidade de diminuir o nidmero de casos de mortalidade infantil,
destacando crian¢as menores de 5 anos.

Essas organizagdes buscavam aplacar a incidéncia de doencas que mais estavam
promovendo o ébito infantil, ofertando uma nova abordagem voltada para a saude da crianca
que se comprometesse com cuidados para além do tratamento da doenca, para isso,
promoviam capacitacéo para os profissionais de saude, para que eles pudessem acolher a
crianga e seu acompanhante, ofertando-os uma comunicacao efetiva. (PARANHOS; PINA;
MELLO, 2011).

A AIDPI se estrutura como uma proposta de capacitacdo e de atengdo a crianga,
alicercada em trés pilares basicos:

“[...] a capacitagédo de recursos humanos no nivel primario de atencéo, com a
consequente melhoria da qualidade da assisténcia prestada; a reorganizacao
dos servicos de saude, na perspectiva da AIDPI e por fim, a educagdo em
saude, na familia e na comunidade, de modo que haja uma participacéo de
todos na identificacdo, conducgéo e resolu¢ao dos problemas de saude dessa
familia, especialmente os menores de 5 anos anos de idade”. (AIDPI, 2002.

p. 7).

A conduta e os métodos adotados pela AIDPI foram moldados a partir das
caracteristicas epidemiol6gicas das criancas, os problemas infantis mais constantes e as
normas do Ministério da Salde referentes a promocgéo, prevengéo e tratamento.

Assim, a AIDPI se volta para casos como, o aleitamento materno, a promoc¢éo
de alimentacdo saudavel, o crescimento e desenvolvimento, a imunizagdo, desnutrigéo,
doencas diarréicas, infeccdes respiratérias agudas, malarias, entre outros.

A concretizacdo dessas condutas e a operacionalizagédo dessa estratégia vem sendo
desempenhada principalmente pelas Equipes de Saude da Familia (ESF) e distribuidas em

Psicologia: Formagéo profissional, desenvolvimento e trabalho 2 Capitulo 11

97



todo territério nacional. (AIDPI, 2002).

Essa nova abordagem de atenc&o a sadde infantil, se torna indispensavel nos casos
de hospitalizagao, visto que, reforga o conceito de integralidade da assisténcia a crianca e
apoia a sistematizagéo do apoio infantil (SANTOS; GAIVA; SALGE, 2018).

Higuchi et al., (2011) acrescenta que, nessa estratégia a crianca é pensada para
além de sua enfermidade, passando a ter seu contexto social e familiar levados em
consideracdo. Agregando que, na AIDPI:

“Sua estrutura, sob a forma de arvores decisérias, com sinais e sintomas
sensiveis e especificos que indicam a gravidade do quadro, possibilita
sistematizagdo da atencéo e adogdo de medidas necessarias como: referir
urgentemente a um hospital, realizar tratamento ambulatorial, ou cuidado no
domicilio, melhorando a resolubilidade. Além disso, preconiza a adogdo de
técnicas de comunicacdo que fortalecem a relacdo do profissional com o
cuidador e responsabiliza o servico de saude a rever a crianga em retorno
agendado, de acordo com a classificagéo feita no atendimento”. (HIGUCHI
etal., 2011. p, 242).

Santos, Gaiva e Salge (2018) sintetizam que, a importancia da AIDPI é evidenciada
pelas mudancas verificadas nos indicadores de salude em paises que adotaram essa
estratégia como mecanismo para desenvolver e aperfeicoar a qualidade da atencéo
ofertada a salde da crianga, assim como, buscar a reducéo de hospitalizagdes e do indice
de mortalidade infantil.

Desse modo, ao considerar seu mecanismo de acao, encontramos um sistema que
atribui a crianga o tratamento ideal, mediante sua condi¢do, sem excluir os aspectos que
a envolviam antes da doenca e da internacao e, que estabelece um acompanhamento até
que sua estabilidade seja recuperada.

4.3 O Psicdlogo e a Hospitalizacao infantil

A hospitalizagéo traz consigo, inerentemente, a ansiedade, depressdo, o medo,
crencas disfuncionais, e € através da intervencdo psicolégica que essas perturbagbes
podem ser tratadas, potencializando a colaboragcdo do paciente e sua recuperacéo.
(SANCHEZ; EBELING, 2011).

O tratamento ofertado pela psicologia se torna indispensavel dentro do contexto
hospitalar. Simonetti (2004) comprova essa assertiva apontando que, a psicologia hospitalar
tem como objeto de andlise o psiquico e, ndo trata somente das doencgas psicossomaticas,
mas dos aspectos psicolégicos de toda e qualquer doenca.

Ao considerar que toda doenca influencia ou € influenciada por questdes psicoldgicas
e é preenchida pela subjetividade de cada individuo, o trabalho do psic6logo hospitalar
beneficia e ampara a estadia da criancga internada e de seu(s) acompanhante(s), uma vez
que seu olhar consegue abarcar todas essas questdes.

Cabe ao psicologo hospitalar observar como esse ambiente pode influenciar e/
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ou abalar emocionalmente a crianga e seus familiares, buscando identificar os fatores
emocionais suprimidos e externalizados diante da hospitaliza¢éo, validando a relevancia do
trabalho interdisciplinar da equipe assistencial, verificando as estratégias de enfrentamento
usadas para muda-las ou potencializa-las, dando suporte e deixando claro sua atribui¢do e
participacdo. (VALVERDE, 2010).

Apropriadamente, Simonetti (2004) denota que, o psicdlogo deve equipar-
se com algum conhecimento de demanda cultural, religiosa e espiritual, em virtude de
que, o desenvolvimento psicol6gico ndo se processa isoladamente, porém, é moldado e
determinado em grande escala pela cultura e seus determinantes.

Do mesmo modo, cada cultura tem a sua maneira de olhar e lidar com cada doencga,
e de acordo com a percepg¢édo da cultura que a crianga esta inserida, ela € moldada. Assim,
quando a mesma necessitar de um cuidado mais extenso, levara para dentro do hospital
tudo o que lhe foi imputado por seu meio sociocultural.

Dessa forma, o psicélogo na ala pediatrica deve se dispor a conhecer essas questdes
nos seus pequenos pacientes, tanto quanto, o seu nivel socioecondmico, desenvolvimento
escolar e historico familiar. Buscando criar um vinculo com a criangca e fortalecé-lo,
dando voz ativa a ela e ouvindo-a, para assim conhecer seus desejos, crengas, gostos,
costumes, amigos, brincadeiras e comidas preferidas, suas atividades prediletas, como
também seus medos, ansiedades, tristezas e desesperos, para ofertar um atendimento que
consiga ajuda-la a passar e enfrentar a hospitalizagdo e as condi¢des que dela emergem.
(SIMONETTI, 2014).

Por conseguinte, Souza et al., (2008) aponta que, com o psic6logo atuando no
contexto hospitalar é possivel a compreenséo das transformagdes psicolégicas advindas
do periodo de internagao, e para além disso, 0 mesmo pode intervir com técnicas inerentes
a ciéncia psicologica para amenizar as possiveis sequelas desse periodo, de modo que elas
nao tenham possibilidades de interferéncia no desenvolvimento infantil. E assim finaliza:

“A psicologia hospitalar tem a possibilidade de atuar nesse contexto auxiliando
os profissionais e acompanhantes a tratar da maneira mais adequada possivel
essas criangas, tentando suprir as necessidades nao sé organicas, mas
também as que se referem ao psicolégico e educacional da crian¢a, aspectos
estes muitas vezes ndo considerados pelos demais profissionais que lidam
com esses pacientes”. (SOUZA et al., 2008, p. 11).

51 SITUACAO DA HOSPITALIZAGAO INFANTIL NO BRASIL

De acordo com Batista (2003), o mundo em que as criancas habitam, se encontra
totalmente dirigido por adultos. Essa condicdo repercute, em grande maioria, em
menosprezo de suas vontades, tendo que suportar calada e submissa as injusticas e
as incompreensoes. “Se a esses aspectos acrescentarmos a pobreza de nosso pais, a
doenca, a internagéo e a infeccdo hospitalar, vamos constatar o quéo dificil é a vida dos
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pequeninos.” (BATISTA, 2003, p. 25).

Hochmdiller (2016) aponta que, alguns autores nos Estados Unidos e na
Inglaterra solicitaram uma reforma na rotina hospitalar na primeira metade do século
passado. O psicologo Arnold Gesell que se interessava pelos aspectos maturacionais do
desenvolvimento humano, juntamente com outros autores, tencionaram uma adaptacéo
da rotina asséptica hospitalar de regras e horarios definidos para a adaptag¢éo da natureza
humana a rotina dos hospitais.

E certo que essas adaptagdes comegaram a ocorrer no nosso pais apenas nas
Ultimas duas décadas, e s6 nos ultimos dez anos ganharam forca, e ainda com um
pouco mais de demora nos hospitais de cunho publico. (IDEHARA; VILLELA, 2007 apud
HOCHMULLER, 2016. p, 30).

De certo que, na maioria desses hospitais, especificamente os de cidades
interioranas, ndo ha uma ala pediatrica ou um ambiente que seja exclusivo para internacao
infantil. E muito comum que em um mesmo quarto seja internado tanto criangas como
adultos, causando assim um maior desconforto.

Desse modo, a infancia é negligenciada e a estadia da crian¢a no universo hospitalar
se torna mais tensa e cruel, e os procedimentos mais assustadores.

De acordo ainda com Hochmiiller (2016), no Brasil um bom projeto de lei é vencido
pela burocracia. Tendo em vista que, a lei que determina a presenca de brinquedotecas ndo
especifica 0 modo como ela deve ser pensada e estruturada, em muitos hospitais ha casos
de brinquedotecas ficticias ou mesmo inexistentes.

Para além disso, acontece de instituicdes utilizarem brinquedos sucateados,
somente no intuito de demonstrar que possuem um ambiente voltado para a crianga,
quando na verdade nao despertam o interesse de brincar e se torna apenas mais um lugar
ndo utilizado, passando a impressao de um ambiente n&o valorizado por parte do Hospital.

Em alguns lugares, esse ambiente ndo oferta brinquedos ou atividades suficientes,
permanece fechado, dificultando assim, o acesso as criangas. Desse modo, o problema
permanece 0 mesmo, pois fechado constantemente e com uma estrutura que ndo cativa a
crianga, 0 que era para ser um espago terapéutico de diverséo, ndo favorecera o brincar,
tornando-se assim, indGtil.

Gosch e Tissiane (2015) realizaram um estudo de caso sobre a ambientagédo da Ala
Pediatrica do Hospital Regional Sao Paulo, situado na cidade de Xanxeré. Nas visitas em
que fizeram observaram um ambiente monétono e com poucos atrativos fisicos e visuais
para a crianga, obtendo o mesmo “clima institucional”, isto €, a mesma estrutura fisica e
simbdlica das demais alas do hospital.

Além de apresentarem aspectos neutros, leiaute dos moveis que atrapalhavam a
movimentacao dos profissionais, e conforto aquém para o paciente e seu acompanhante.

Os mesmos autores apontam que atualmente, principalmente nas alas pediatricas
dos hospitais brasileiros ha uma crescente necessidade de espagos personalizados. E
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para tal, precisa-se de profissionais que projetem pensando nos leiautes, mobiliarios,
cores, entre outros, adequando-se ao publico que ira frequentar o local, considerando que
aspectos como conforto, acolhimento e aconchego estimulam os sentidos humanos, tanto
quanto as cores influenciam no humor, satisfacdo e motivacéo.

Goes (2011) contribui afirmando que o ambiente deve ser construido com materiais
que transmitam, através da sua composi¢do fisico-quimica, texturas e cores, uma
percepcéo de permanente bem-estar, seguranca e limpeza. De modo geral, a escolha de
cada elemento deve ser pensada para ser agradavel e humanizado, de modo a agregar
valor ao espaco fisico.

Outra questédo bastante presente na realidade da hospitalizagéo infantil no Brasil,
diz respeito a falta de capacitacdo dos profissionais para compreender as mudancas
que ocorrem tanto no cotidiano da criang¢a, quanto na dindmica da familia que vivencia a
hospitalizagéo de um filho.

Diante das dificuldades de comunicacdo entre equipe-crianga-familia, as decisées
e o controle do quadro sédo orquestradas pela equipe de saude. Entretanto, tais atitudes
séo fomentadas pela escassez de recursos, falta de sensibilizagéo e instrumentalizacéo
de profissionais para conseguirem administrar as novas necessidades, e sem conseguir se
sensibilizar com a experiéncia de hospitalizagéo para a familia e a crianca. Isso diz respeito
ao preparo que a equipe nao recebe. (QUIRINO; COLLET; NEVES, 2010).

Um estudo realizado em uma clinica pediatrica de um hospital em Recife, por Quirino,
Collet e Neves (2010) apontou que, uma das solugdes para minimizar os sentimentos
negativos advindos de uma evento potencialmente estressante como a internagéo infantil,
estd em promover uma mudanca na modalidade da assisténcia ofertada, centrando-a na
familia e ndo s6 na crianc¢a e sua patologia.

A caréncia de alas pediatricas, a negligéncia na construgdo dessas areas e a falta
de capacitagao por parte da equipe para lidar com esses casos, apontam diretamente para
uma mesma fonte, o abandono a saude por parte dos governos brasileiros.

E visivel o déficit que ha na construgao desses locais, porém, para além disso,
temos sido afetados com o fechamento dessas mesmas areas por falta de apoio financeiro
e comprometimento com a saude publica e infantil. Tal questdo € comprovada no estado
de Sao Paulo, onde depois de o governador dessa regido apoiar um corte no orgamento
do Hospital Estadual de Sumaré em 8,7 milhdes, as alas de pediatria e oftalmologia foram
fechadas. (TEODORO, 2021).

A AGU - Advocacia-Geral da Unido protocolou uma acgéo solicitando que as alas
pediatricas dos hospitais Alvorada e Santa Luzia, que estdo fechadas ha alguns meses,
reabram. A explicacdo dada pelos hospitais para o fechamento dessas areas apontava
para a falta de interesse econémico, isto é, a unidade estaria gerando menos lucro que 0s
servigos voltados para adultos e idosos. (NEGOCIOS EM SAUDE, 2016).

De acordo com o G1, na matéria “Hospitais publicos e privados sofrem com falta de
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pediatras” pode-se perceber que, tanto o lugar, quanto o médico apropriado para o cuidado
infantil estao em falta.

Assim, em Cuiaba, Mato Grosso, quem precisa de pediatra “tem que andar”. Segundo
relatos de moradores néo ha médicos, e quando eles estdo nas unidades, averiguam se 0
problema é grave o suficiente para poder atender.

No Acre, o proprio governo admite a falta de pediatras e a orientagéo é para que
os clinicos atendam a todos, inclusive as criangas. Em Lambari, no sul de Minas, s6 um
médico atende pelo SUS, o qual vai a cidade uma vez por semana e oferece somente
quinze atendimentos, e assim, os pais tém que chegar para pegar uma senha por volta das
duas horas da manha, sem contar no problema que enfrentam as familias que moram na
zona rural.

Da mesma forma, a Sociedade Paraense de Pediatria afirma que, as mas condi¢des,
a ma remuneragao e a estrutura precaria dos hospitais infantis séo as principais causas da
reducao de especialistas na area pediatrica.

Em Altamira, sudoeste do estado, nas duas unidades de Saude da Familia néo
hé pediatras. Relatos de moradores apontam a situagéo afirmando: “tem que falar com o
médico normal”.

Esses sdo apenas alguns exemplos de como se encontra o descaso com a saude

voltada para a internagéo infantil no Brasil.

61 CONSIDERAGOES FINAIS

Com a finalizacdo do presente trabalho, conclui-se que, o universo infantil em
processo de hospitalizagéo é totalmente atingido e alterado. A crianga, quando acometida
por alguma enfermidade, sempre adoece para além do fisico, visto que, o seu emocional
também é afetado por tal condicdo. Uma gama de demandas se desenvolve juntamente
com a doenga, provocando assim, alteragdes corporais e emocionais.

O hospital com suas regras e normas se volta antagonicamente aquilo que se
€ possivel de analisar no cotidiano de uma crianga saudavel, desta forma, um enorme
estranhamento manifestado de formas fisicas e psiquicas € visto em criangas submetidas
a internacéao.

Porém, com uma estrutura hospitalar e atendimento de qualidade, tais questdes
podem ser amenizadas, promovendo assim, uma melhor condicdo de enfrentamento por
parte da crianca.

Os hospitais devem portar uma ala pediatrica, o que em varios hospitais da rede
publica é tido como uma realidade distante. Os casos mais comuns sdo enfermarias com
quartos de cor clara, ventiladores, macas e um banheiro, onde na grande maioria das vezes
as criangas dividem o quarto com outros adultos enfermos.

Esse fato € um grande problema para os infantes hospitalizados, causando medo e
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atrasando a recuperacéo, tanto quanto o tratamento, em virtude da crianga se posicionar
muito mais resistente a tudo que é necessario que se submeta.

Quando existir uma ala especifica para criancas internadas, ela deve ser um lugar
que ofereca conforto, que amenize a tristeza do internamento, que destaque os aspectos da
infancia, o mundo da fantasia, da imaginacéo e criatividade, desde a pintura das paredes,
e 0 modo como a estrutura do local é construido, até o modo como os médicos se vestem,
se comportam e falam.

Aunido desse conjunto de fatores auxilia extremamente no processo de recuperagéo
e diminui os medos e angustias que causam tormento na mente da crian¢a nesse processo.
(GOSCH; TISSIANI, 2015).

E necessario que haja um desenvolvimento ativo e humanizado de técnicas e
procedimentos, por parte da equipe médica responséavel por recebé-la, que ofereca aos
pequenos pacientes uma melhor qualidade de internagédo, isto &, a utilizagdo de uma
fala calma e objetiva, e quando precisar dizer “ndo” trazer-lhe uma explicagéo, tendo
em vista que o hospital ja impde varias restricdes a crianga, e quanto mais limitagbes
carregadas somente de imposicoes lhe sdo apresentadas, mais aborrecidas e ansiosas
elas demonstram ficar.

Os enfermeiros e médicos devem ser atenciosos e pacientes, demonstrando
interesses por seus desejos e incdmodos, mantendo-as informadas sobre cada
procedimento que passarao, esclarecendo suas duvidas e buscando criar um vinculo de
amizade e confianga com as mesmas, assim, priorizando-as como principais protagonistas,
para que elas se sintam respeitadas, valorizadas e participantes em cada etapa.

Uma das principais intervencées que deve ser tomada no atendimento infantil
consiste na busca por identificar o que desenvolve e/ou potencializa a ansiedade da criancga,
entendendo-a em sua totalidade. Voltando-se para os indicios fisiolégicos, emocionais e
comportamentais da mesma.

Para isso, os pequenos pacientes devem sentir-se encorajados para expressarem
seus sentimentos de ansiedade. Se o que estad desencadeando tais sentimentos vier de
fontes externas, como barulhos e cenas desagradaveis, a equipe deve estar disposta a
buscar mudar essas condicdes, e caso ndo seja possivel, auxiliar o paciente a compreender
e administrar suas reagfes. (OLIVEIRA; DANTAS; FONSECA; 2005).

Se torna indispensavel que, segundo o que é permitido pelo o hospital e segundo
a condicdo em que a crianga se encontra, que o quarto onde ela repouse seja de um
ambiente criativo, pois a maior dificuldade e fonte de estresse vem do estranhamento de
um ambiente totalmente diferente e estranho ao acostumado.

Assim, os pais podem pendurar desenhos na parede, trazer objetos familiares para
0 ambiente, brinquedos prediletos, pois dessa forma as tensdes emocionais despertadas
pelo desconhecido podem diminuir. (HENRIQUE; CAIRES, 2014).

Outra questdo digna de ser destacada se volta para a importancia da educacéo
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nesta demanda, visto que, na maior parte dos casos de hospitalizacdo infantil, a crianca
porta condi¢cdes de dar continuidade aos seus estudos.

Fontes (2005), afirma que o trabalho pedagdgico em hospitais traz o ludico como
um canal facilitador para a comunicagdo com a crianga hospitalizada, fazendo-a esquecer
por alguns instantes a rigidez e agressividade do ambiente em que ela se encontra, e
ainda, trabalha a hospitalizagdo como um campo de conhecimento a ser explorado, pois ao
ressignificar o ambiente hospitalar com préaticas e propostas de atendimento pedagogico,
o0 medo da crianga que a paralisa ao criar nela resisténcias, desaparece, dando espaco a
intimidade com o espaco e desenvolvendo confiangca naqueles que ali trabalham.

Essa tematica além de se mostrar como uma dinamica efetiva de enfrentamento,
também permite que a crianga ndo sofra atrasos ou prejuizos educacionais, pois de acordo
com Vygotsky, esse periodo também pode ser um tempo de desenvolvimento. (VYGOTSKY,
2000a apud FONTES, 2005).

A saulde infantil tem sido analisada conforme os lucros ou gastos excessivos que
geram, e nédo colocada como um questé@o importante de pautas que visam aperfeicoa-la.

Dessa forma, para que tais observagbes saiam do campo da utopia e se tornem
concretas, a ala pediatrica precisa ser uma questao de prioridade nacional, devendo estar
em constante trabalho para aprimorar cada vez mais a qualidade de saude ofertada as
criangas, para que nao somente o0 corpo e o biolégico se recupere, mas para que nao haja
danos na psique infantil.

Apesar de este ser um assunto vasto, ndo é tdo abordado, e em nossa literatura ha
uma exiguidade no debate dessa tematica, se fazendo importante o desenvolvimento de
mais trabalhos com o mesmo foco.

Assim, espera-se que esta analise sirva como uma fonte de acréscimo para
producdes cientificas na area, pois ha muito o que se fazer para desenvolver mais
conhecimentos e teorias que fomentem uma pratica que sirva a comunidade infantil de

forma mais humanizada e instruida.
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RESUMEN: De acuerdo a la Encuesta
Nacional de Salud y nutricion, en 2018 y
a la fecha la prevalencia de obesidad en
nifios, adolescentes y adultos presenta un
aumento en relacion con los resultados
obtenidos en 2012 en los tres grupos de
edad. El desarrollo de esta condicién se
relaciona con caracteristicas individuales,
tales como la cognicion y los procesos
relacionados con las emociones, asi como
con caracteristicas relacionadas con la
relacion social y el ambiente. El presente
articulo presenta un analisis del documental
“Super Size Me” con metodologia de
teoria fundamentada y analisis en Atlas.ii,
visto desde la psicologia de la salud y la
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psicologia social.
PALABRAS CLAVE: obesidad, salud mental, psicologia social.

SUPER-SIZE ME “A LOOK FROM THE PSYCHOLOGY OF HEALTH AND SOCIAL
PSYCHOLOGY”. CASE STUDY, MORGAN SPURLOCK

ABSTRACT: According to the National Health and Nutrition Survey, in 2018 and to date the
prevalence of obesity in children, adolescents and adults has increased in relation to the
results obtained in 2012 in the three age groups. The development of this condition is related
to individual characteristics, such as cognition and processes related to emotions, as well
as characteristics related to social relationships and the environment. This article presents
an analysis of the documentary “Super Size Me” with methodology of grounded theory and
analysis in Atlas.ti, seen from the psychology of health and social psychology.

KEYWORDS: Obesity, mental health, social psychology.

INTRODUCCION

De acuerdo a la Encuesta Nacional de Salud y nutricién 2018, la prevalencia de
sobrepeso y obesidad en la poblacion de 5 a 11 afios de edad 2012 al 2018 de un 34.4%
al 35.6%. El porcentaje de poblacién de 12 a 19 anos de edad con sobrepeso y obesidad
2012 al 2018 se incremento de 35.8% a 41.1% en mujeres y de 33.2% a 35.8% en hombres.
A nivel nacional, en 2018, el porcentaje de adultos de 20 afios y mas con sobrepeso y
obesidad es de 75.2% (39.1% sobrepeso y 36.1% obesidad), porcentaje que en 2012 fue
de 71.3 por ciento. (ENSANUT 2018). Esta caracteristica desarrollada en gran parte de
la poblacién mexicana, condiciona conductas de riesgo para la salud publica, el presente
articulo desarrolla aspectos relacionados con caracteristicas de la salud mental, a nivel
individual y social (cultura, instituciones, rol) que intervienen y pueden ser condicionantes
de este problema. Se generd un analisis basado en la metodologia de teoria Fundamentada
del documental “Super Engordame”, para describir el problema potencial que conductas
como estas implican para la salud mental de la poblacion.

PSICOLOGIA DE LA SALUD, SOBRE COGNICION Y EMOCION

El problema de obesidad representa un estigma a nivel social que deriva en una
repercusion a nivel psicolégico individual, principalmente observando una prevalencia
mayor en trastornos depresivos, de ansiedad generalizada, y aquellos relacionados con la
imagen corporal.

La alta prevalencia de esta caracteristica entre la poblacion destaca la necesidad
de abordar las variables relacionadas a aspectos cognitivos y afectivos en la misma
medida que se analizan las variables relacionadas con el estado fisico de las personas
con obesidad, es decir, abordar aquellas caracteristicas relacionadas al estado emocional
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y a la construcciéon mental que tiene el individuo en relacién con este problema de salud
(ENSANUT, 2016).

Es importante, para quienes estudian las razones por las que el hombre consume y
utiliza el alimento, comprender la complejidad del tema. Un individuo no ingiere sustancias
nutritivas porque son necesarias para su bienestar, sino que come alimentos. Por ello es
preciso conocer, ademas de aspectos fisiol6gicos, las raices psicologicas de la regulacion
de la ingesta. Entender la motivacion para comer, o para no comer, permite conocer mejor
el conjunto de problemas relacionados con la nutricion. Aunque su deseo de comer, 0
no comer, puede tener origenes fisiologicos, la seleccion de los alimentos por el hombre
estd basada en una combinacién de hechos que provienen de su cultura, su familia, su
nivel educacional, sus circunstancias economicas, sus necesidades individuales y su
idiosincrasia (Fleta, 2012).

La conducta alimentaria puede estar influenciada por factores psicolégicos que
tipicamente se han relacionado con la obesidad como, por ejemplo, la restriccion de los
alimentos, la adiccion a la comida o el comer emocional. Dichos factores pueden modificar
la percepcion del apetito aumentando y/o disminuyendo el consumo de alimentos (Blum et
al., 2011; Macht, 2008).

Las emociones, tanto positivas como negativas, siempre han sido necesarias, ya
que permiten adaptarnos a las diferentes circunstancias de la vida diaria. Estas pueden ser
positivas, como la alegria o el amor, o negativas, como el miedo o la ansiedad y cuando
estas Ultimas son muy intensas o se prolongan en el tiempo pueden afectar a nuestra salud,
haciéndonos mas vulnerables contra las enfermedades (COMP,2017).

Se atribuye el término “Comedor Emocional”, a aquel individuo que no es capaz de
llevar a cabo estrategias de afrontamiento adecuadas ante las distintas emociones, lo cual
repercute en su alimentacion (Sanchez, JL. Pontes Y. 2012).

Hablar de cognicion se refiere a todos los procesos que permiten conocer datos
de la realidad y posibilitan las respuestas adaptables al medio que a su vez favorecen
el desarrollo de la inteligencia. De acuerdo al planteamiento realizado por Jean Piaget
estos procesos pueden clasificarse en dos: Procesos cognitivos inferiores relacionados a la
sensopercepcion, memoria y atencién; y procesos cognitivos superiores relacionados a la
imaginacion, lenguaje y pensamiento (Tamayo, 2016)

Estos procesos estan relacionados con la obesidad ya que, es a partir de la
sensopercepcion, imaginacion, lenguaje y pensamiento que se construyen estas
definiciones en el nivel individual, aunque, cabe hacer mencién que estos conceptos se
encuentran siempre estrechamente ligados con el ambiente y los procesos a nivel social
(Tamayo, 2016)

Por otro lado, De acuerdo a al hablar de emociones, de acuerdo a diversas
investigaciones y segun el planteamiento de Choliz (2005), todos los procesos de nuestra
vida, que incluyen el factor psicolégico traen consigo reacciones a nivel emocional, de mayor
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0 menor intensidad, es decir que estas reacciones se encuentran presentes principalmente
cuando los sucesos implican experiencias nuevas.

De acuerdo a la teoria tridimensional del sentimiento de Wundt (1896), quien
ademas de reafirmar esta postura plantea que éstos se pueden analizar en funcion de tres
dimensiones: agrado-desagrado; tension-relajacion y excitacion-calma, cada emociéon que
se presenta puede ubicarse en una de las combinaciones planteadas. (Choliz, 2005)

Es importante mencionar que la cognicion no se encuentra separada de la emocion,
segun Lazarus, citado por Choliz (2005) La relacién de estas es bidireccional debido
a que los procesos cognitivos son parte fundamental de la emocion y entre ambas se
proporcionan significado.

PSICOLOGIA SOCIAL: TRADICION INSTITUCIONAL

La psicologia social trata de la vida cotidiana, de creencias, roles, comportamientos,
actitudes, relaciones, etc. Por ende, tiene el potencial de clarificar y explicar visibilizando
aquellas fuerzas que guian los pensamientos y los actos. (Myers, 2002)

Como seres sociales, el ser humano tiende a responder a sus contextos inmediatos,
en ocasiones el poder que esta inmerso dentro de las situaciones sociales en las cuales
se encuentra la persona le conduce actuar de determinada manera. Inclusive en ocasiones
peligrosas y dafiinas sobrepasan la razon permeando que las personas accedan a
situaciones en las cuales su integridad o la de los demas se ve afectada, hechos historicos
en los cuales se comprueba esto son: el Holocausto y atentado en New York a las torres
Gemelas, pudiéndose mencionar muchos otros (Myers, 2002)

La psicologia social entre sus diferentes enfoques tiene 5 tradiciones, segun Amalio
Blanco, que son: Grupal, Individual, Institucional, Lewiniana e Histérico-Dialéctica. De las
cuales se consider6 la tradicion Institucional para la realizacién de este articulo. (Blanco,
1995)

Tradicion Institucional

En lo que respecta a la Tradicion Institucional se analiza las instituciones como
fendmeno colectivo que tendra impacto en las personas estableciendo las pautas de
comportamiento de la misma. El andlisis del video se guio con base de los siguientes
elementos centrales de esta teoria:
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SISTEMA SOCIOCULTURAL

Vinculos solidos

Rol
(Comportamiento)
| Modelos
\

Lingiiisticos

Figura 1. Esquema Tradicion Institucional

Fuente: Elaboracion propia, conceptos tomados de la Tradicion Institucional

Esta teoria plantea que una persona pertenece a un complejo Sistema Sociocultural,
dentro del cual hay distintas organizaciones e Instituciones de distintos tipos y orden, en
las cuales la persona se encuentra en una relacion de estrecha Realidad Simbdlica por
medio de Vinculos Sélidos. Y estos vinculos se logran a través de Modelos Normativos,
Valorativos y Linguisticos (Blanco, 1995).

En cuanto al rol esta teoria lo define como un conjunto de preceptos que establece
como debe de ser la conducta de una persona como parte de una institucion. Hay unos
conceptos que hay que considerar en cuanto al rol: Accion, Prescripcion, Evaluacion,
Descripcion y Sancion (Blanco, 1995). Por lo que para el analisis de este documental se
utilizaron 3 categorias basicas que son: Vinculos Sélidos, Modelos y Rol (Blanco, 1995).

RESULTADOS

Psicologia de la Salud

De acuerdo a lo observado en el documental es importante sefalar la manera
en que el proceso emocional y cognitivo se desarrolla, de manera inicial no se tiene el
panorama emocional y cognitivo en el que se encuentra el sujeto, sin embargo, por su
discurso y reacciones se puede observar previo al experimento un estado emocional de
agrado, relajacion y calma.

La noche previa al experimento manifiesta mayor estado de tension y excitacion

“Esta noche comeré toda la verdura que pueda” “No lo sé, ya veremos”

Frases que denotan que el estado inicial de calma se ha visto alterado y modificado

ante la expectativa de los cambios que su nuevo estilo de vida pueda acarrear.
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Conforme se desarrolla el proyecto, este estado de tension aumenta, llegando
incluso a manifestar mayor desagrado ante los alimentos que se ha obligado a consumir,
reflejado incluso en su red social mas cercana, su pareja.

“Madre de Dios, es Horrible” (Protagonista)

“Te aseguro que a mi me resulta muy angustioso atravesar por esto, me preocupa
su salud. Esta agotado al final del dia, esta muy cansado, vuelve muy tarde del trabajo
y esta agitado por la azucar y la cafeina y se derrumba. Cuando hacemos el amor no es
tan enérgico como antes... se cansa facilmente... es claramente diferente, yo lo noto”
(Pareja)

“iAy! Hoy me encuentro fatal... mi cuerpo me odia” (Protagonista)

Ante este estado de desagrado, tension y excitacion que ha modificado la percepcion
de su cuerpo, sus relaciones sociales y emociones intenta buscar opciones que puedan
reducir este estado, sin obtener resultados, lo cual se ve traducido en preocupacion que
aumenta el estado de tension. Este estado de tension aumenta con la crisis de salud que se
presenta hacia el final del proyecto, debido a que acude de emergencia a solicitar atencion
médica, la afeccién emocional es clara en la conversacién que mantiene con su pareja.

“Hola carifo...preocupada por ti, no podia imaginarme que este experimento podia

resultar tan peligroso”
“el médico me ha dicho que si me encuentro mal le llame, esté donde esté... no
quiero que me pase nada”

Psicologia Social. Tradicion Institucional
Vinculos Solidos
+  Realidad Simbolica

En cuanto a la Realidad Simbdlica plantea que la conducta que tienen las personas
se encuentra vinculada al significado que tenga de sus experiencias de vida, el entorno y
las cosas que lo rodean y lo que signifiquen las cosas dependera de su interaccion social
con otras personas de su entorno y los significados aprendidos en su experiencia social
interactiva (Pons, 2010)
El discurso en el documental Super engérdame comprueba esta teoria, por medio
de diversas situaciones como lo son:
Anuncios televisivos:
“Un nino americano medio ve por television 10.000 anuncios de alimentos al ano, el
95% de los cuales son de cereales azucarados, refrescos, comidas rapidas y caramelos.
Un padre que come todas las comidas todos los dias durante todo el afno con su hijo
fransmite un mensaje nutricional muy potente.”
Experiencias de caracter emotivo-afectivo:
“En ese estacionamiento (restaurante de McDonald’s) le pregunté que si queria
casarse conmigo es un sitio especial para mi y para muchas personas”

Psicologia: Formagéo profissional, desenvolvimento e trabalho 2 Capitulo 12



La comida como simbolo de perfeccion:

“Este es el bocadillo (Big Mac) perfecto, al menos para mi”

Por medio del aprendizaje y reconocimiento de los simbolos del mismo restaurante

de comida rapida:
“ Voy a ensenarles unas fotos quiero que me digan quienes son...
- Quién es este? -No lo sé. No lo sé,
-¢No lo sabes? -No lo sé. ;George Bush?
-No, pero interesante respuesta
-Bien, ¢quién es este? - McDonald, Ronald McDonald
-¢A qué se dedica?, -A ayudar a la gente en la caja, trabaja en McDonald’s, me
encanta los clips con salchicha, lleva a todos sus amigos a McDonald’s a comer un happy
meal
-¢Donde lo has visto? -En la television, en los anuncios de McDonald’s, es el
personaje de McDonald’s y hace muchas cosas divertidas en la tele.”
Articulos de uso cotidiano:

“Se comercializan los alimentos, camisetas, vales, juguetes para nifos, regalos de
restaurantes de comida rapida, bandejas, en fin, el marketing los alimentos esta en todas
partes y los alimentos mas anunciados son los mas consumidos, ;no es sorprendente?”

Modelos

. Normativos

Son todos aquellos modelos de lo que “debe y no debe de ser” el accionar, en
este caso de lo que debe y no debe de ser y hacer tanto la persona consumidora como la
institucion (Aguilar, 2004):

“tengo que seguir unas normas durante todo el proceso, al pedir sélo el tamafo
super si me la ofrecen, puedo comer sélo cosas que se vendan en McDonald'’s incluida el
agua, lo que no se vende en McDonald’s queda descartada, debo de comer todo lo que
hay en la lista al menos una vez en los proximos 30 dias y no me puedo saltar ninguna de
las tres comidas desayuno almuerzo y cena no hay excusas que”
“McDonald’s no vende complejos vitaminicos”
“Vende distintos tamanos de productos”

“Lo que se tiene que hacer es pasarse 40 minutos en la andadora e hacer un poco

de gjercicio, flexiones, pesas, aunque comas no engordas”

»  Linguisticos
Son marcos de constitucion de lenguaje, que van desde lo escrito hasta lo verbal en
la lectura y escritura o lo hablado, para la comprension y vivencia del entorno (Fernandez,
2002)
“Esos restaurantes ya pueden poner todos los carteles que quieran”

“Un restaurante de comida rapida y el personal y ofrece a un tamafo mayor”
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Identificacion por medio de lo verbal y hablado, atn de las consecuencias
negativas producidas por la comida del restaurante con la asignacion del prefijo “Mac”
“Mac agruras, Mac dolor de estémago... tengo Mac sudores, Mac espasmos por
todo el aziucar que esta circulando en mi cuerpo, me siento un poco Mac loco... estas en
el cielo de Mc Donald... estoy muriendo esto va a ser Mac vémito”
El uso de eslogan para atraer personas:
“¢Cual es el eslogan del Big Mac? -2 hamburguesas de ternera, salsa especial,

lechuga queso, pepinillo, panecillos y cebolla con sésamo.”

»  Valorativos
Son modelos que tienen las siguientes caracteristicas: conceptos, estados deseables
de existencia, asumen distintos grados de importancia, guian la conducta y la evalGan y
cognitivamente representan las necesidades humanas (Gouveia & col., 2010).
“McDonald’s es una de las empresas mas y lo mas importante es, muy por encima
de cualquier otra, intenta traer a los nifos pequefios con zonas de juegos... ahi atraen a
los nifios de 2, 3, 4 afios con las fantasticas fiestas de cumpleafios de McDonald’s y ahora
las completan con esos juguetes que todo nifio quiere tener, asi se los ganan. Ademas el
payaso McDonald’s muchos de sus anuncios van dirigidos a los nifios, hay unos dibujos
en la tele protagonizados por él y todos ellos atraen de manera importante a los nifios...”
“... los nifios estan satisfechos, recuerdan sensaciones bonitas, agradables de
jugar, de estar con papa y mama”
“Acceso facil, comida barata”
“Si me encanta, me encanta, me encanta, me encanta la comida rapida”
“Bienvenido a McDonald’s nos alegra Atenderle”

30

«  Accion: Se refiere a la conducta aprendida con anterioridad y dirigida de forma
voluntaria a un fin, conducta desempefiada por la persona.

“...nunca comiamos fueras solo en ocasiones especiales, hoy en dia las familias lo

hacen continuamente”
“Solo McDonald’s tiene el 30000 local en 100 paises de 6 continentes y da de
comer a 46 millones de personas en el mundo todos los dias... jestan por todas partes!”
“hoy todo lo que he hecho ha sido salir de mi apartamento baja las escaleras e ir a
McDonald’s”
“yo voy a ir a McDonal’s, hasta dos veces al dia porque todavia de hecho y vamos
al McDonald’s”
»  Prescripcion: Es el método o mecanismo encaminado y utilizado a la existencia
de pautas y normas sociales, mecanismo responsable de la estabilidad de las
conductas y tener una “adecuada relacion” interactiva.
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“No obstante los jueces dicen que si los dos abogados de las adolescentes
pudieran demostrar que McDonald’s pretende que la gente consuma sus productos en
todas las comidas de todos los dias y que hacerlo los pondria en peligro, su demanda

tendria posibilidad de prosperar.”
Evaluacion: Se valora si la conducta es adecuada o inadecuada a la normay su
consiguiente expresion de aprobacion o rechazo.
Por parte de los consumidores:

“En el 2002 unos cuantos americanos se hartaron de cargar con su exceso de
peso e hicieron lo que mejor sabemos hacer, denunciar a los responsables. Culparon de
su obesidad y enfermedades a las empresas de comida rapida”

Por personas externas:
“la gente demandaba a la gran M por venderles comida que la mayoria de nosotros
sabe que no es buena para la salud”

Descripcidn: Representacion cognitiva de los hechos asociados al rol, ideas y
concepciones de este:

“McDonald'’s, llama a las personas que comen ahi al menos una vez por semana

grandes consumidores. El 72% de las personas que van a McDonald’s son grandes
consumidores, existe otra categoria los stuper grandes consumidores, las personas que
consumen sus comidas tres cuatro cinco veces o mas por semana, el 22% de personas
que van al McDonald’s son super grandes consumidores.”

Sancioén: Esta se basa en la norma y expectativa, refuerzos positivos o nega-
tivos siguientes a la ejecucion de una conducta que persiguen la conformidad
con lo que ya se tiene prescrito respecto del rol.

“Los abogados de McDonald'’s califican de frivolas las demandas, argumentan que
los riesgos de su comida son bien conocidos y que las chicas no podian demostrar sus
problemas de salud y de peso se han debido solo solo a las Mac dietas.”

“En el 2002, McDonald Francia ocup6 toda una pagina de una revista francesa,
en la que varios nutricionistas decian que no habia razén para ir mas de una vez al
McDonald’s. En la sede central de McDonald’s en Estados Unidos temblaron dijeron que
aquello era sélo una opinion, y que la gran mayoria de expertos en nutriciéon decian que

su comida podria formar parte de una dieta sana.”

Psicologia: Formagéo profissional, desenvolvimento e trabalho 2 Capitulo 12

116



Accién Descripcién |Evaluacion |Linglistico |Normativo |Prescripcion|Realidad simSancién Valorativos |TOTALES:
Accion 0.11 0| 0| 0.1 0| 0 0.07 0.48
Descripcidn [¢) 0 0 o] 0 o) 0 0.2
Evaluacién 0.11] 0 0 0 0 0 0| 0 0.11
Lingiistico 0 [§) 0 0| 0 0 0 0.44
Normativo [0) 0 [8) 0 0 0 (o) 0 0
Prescripcion 0.1 0 0 0 0| 0 0 0 0.1
Realidad simbolica 0 0 OH 0| [o) \OHE
Sancién 0 [§) 0 ) 0| 0 o) 0 0]
Valorativos 0.07, 0 o ol o o NoE| o — | 025

Tabla 1. Tabla de Co-ocurrencia Categorias del Enfoque Institucional

Fuente: Analisis realizado en Atlas.ti

Enlatabla 1 se observa que hay una mayor co-ocurrencia entre la Realidad Simbélica
con el Modelo Linglistico (.44), lo que se entenderia que hay mas Vinculos fuertes de la
persona respecto al restaurante de comida rapida debido a los Modelos Linguisticos como
son carteles, publicidad, anuncios de television. Otro factor que fortalece los Vinculos con
los Modelos Valorativos (.18), el facil acceso, la amabilidad y el tipo de atencion focalizada
al nifio produce en las personas un apego mayor a la institucion.

En cuanto a la Accion en la tabla se observa que presenta co-ocurrencia con otras
cuatro categorias Descripcion (.2), Evaluacion (.11), Prescripcion (.1) y Modelos Valorativos
(.07). Esto se enfoca al tipo de consumidor mientras mas tenga la Accion de consumo se
apega mas a la Descripcion del rol como Gran Consumidor o Super Gran Consumidor.

En cuanto a las co-ocurrencias totales de una categoria respecto a las demas las que
presentan mayor puntaje son Realidad Simbolica (.63), Accion (.48), Modelos Linguisticos
(.44) y Modelos Valorativos (.25), esto indica que los vinculos que tiene la persona con
el restaurante se ven fortalecidos por medio de la publicidad como los anuncios en tv y
carteles y por la amabilidad, el valor de comida de facil acceso y la atencién con espacios
y mercancia destinados a nifios, y por ende de tener Vinculos Fortalecidos se genera mas
Acciéon de Consumo (Gran o Super Gran).

DISCUSION

Los resultados obtenidos por medio del analisis de Teoria Fundamentada plantean
que hay coherencia entre lo que plantea la teoria con lo que se observa en la realidad de
las personas respecto a este problema de salud que es la obesidad. A pesar de que la
obesidad no es mencionada dentro del analisis de la Psicologia social, si son analizados y
visibilizados los factores que incurren para que las personas se hagan consumidores y sean
encasillados en un rol de acuerdo a su tipo de consumo y por ende traiga consecuencias
tanto a su salud fisica como a la psicologica.

Las técnicas que utilizan estas empresas para generar que la poblacién sea
consumidora son variadas y eficaces, desde la utilizacibn de canciones, carteles,

comerciales, hasta la consideracion de destinar un espacio para los nifios, como otras

Psicologia: Formagéo profissional, desenvolvimento e trabalho 2 Capitulo 12

17



estrategias de ofrecimientos de sus productos, han generado que:
“las personas no solo paguen con sus carteras, sino también con sus cinturas”

Los resultados también muestran que el consumo excesivo de este tipo de comida,
a parte de los dafios fisicos, genera dafios de indole mental, que van desde el estrés y
ansiedad hasta una posible adiccion, debido a que se menciona que en el momento que
comienza a ingerir los alimentos entra en momentos de paz y bienestar.

Otros dafos que trae consigo son: distorsion de la imagen corporal, desarrollo de
practicas asociadas a trastornos alimenticios, alteraciones de la personalidad y problemas
psiquiatricos, entre las que se mencionan agorafobia, depresién mayor, fobia simple,
bulimia, dependencia al tabaco entre otras adicciones; en las alteraciones a la personalidad
estan conductas excéntricas, dramaticas, ansiedad constante, conductas de evasion y
agresion (Vazquez & Lépez, 2001).

Este mismo estudio sefiala también que la obesidad cuando se presenta en la
infancia trae consigo una serie de adjetivos como: perezoso, sucio, estupido, feo, poco fiable
y mentiroso. Un punto a tratar en esto es la publicidad, los espacios y productos destinados
precisamente a los nifios, si este tipo de alimentacidn esta generando que no los padres o
adultos consuman mas sino también los mismos nifios y podriamos estar hablando de Gran
Consumidor Infantil o Saper Gran Consumidor Infantil (Vazquez & Lopez, 2001).

Y continuando en esta trayectoria desde los problemas psicolégicos individuales
hasta los sociales otro estudio plantea que la sociedad estigmatiza y es hostil con las
personas que tienen sobrepeso, inclusive el mismo personal de salud participa de esta
exclusion (Vazquez, 2004)

Este mismo trabajo plantea que una parte importante del tratamiento es cambio en el
estilo de vida, lo que por consecuencia generaria pérdidas econdmicas para las empresas
de comida rapida, debido a que si estas personas lo logran no solo podrian disminuir
su consumo, sino en determinado caso hasta dejarlo. Sin embargo, como menciona el
documental, ante las posibles sanciones (sociales, legales, pérdidas economicas) que
podria recibir estas empresas, las mismas han generado y sin duda generarian estrategias
de atraccion para seguir manteniendo esos Vinculos con los consumidores y que estos
sigan cumpliendo precisamente este rol. Y que como dijo el fundador de McDonald’s:

“Cuida del cliente y el negocio cuidara de si mismo”
-Ray Kroc Fundador de Mc’Donalds

El problema de la obesidad como problema de salud es complejo, como se ha
planteado en este estudio el dafio psicologico y social que tienen las personas que viven
con esta condicién, sin embargo, como lo plantea la psicologia social son muchos los
factores que influyen para que este tipo de problematicas se sigan presentando y no solo
€s0, que vayan en aumento. Y que hay que atender estudiando el fendmeno desde distintas

aristas para poder de alguna manera entender su complejidad.
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CONCLUSIONES

Es de suma importancia incluir en la atencién basica de salud, atencion a nivel
psicologico ya que el desarrollo emocional y cognitivo se ve directamente afectado por
situaciones como la presentada en el documental, conocer estos procesos desde su inicio
y observar como se modifican o como se ven afectados permitiria ademas de atenderlos
poder incluirlos en modelos de atencion a la salud que coadyuven en recuperar y mantener
el bienestar del individuo.

El cambio en el estilo de vida, los habitos alimenticios que se establecen en la
vida diaria intervienen de manera importante en los proceso cognitivos y emocionales del
individuo impactando en su desarrollo diario y reflejados en sus relaciones sociales.

Atender a las emociones presentadas, los procesos cognitivos y los significados que
la persona genera proporcionara nuevos elementos para la atencion a problemas de salud
publica como la obesidad y otros relacionados con el estilo de vida.

Analizar las metodologias de funcionamiento de las empresas y establecer
estrategias de regulacion por medio de politicas publicas que impulsen la regulacion de
las mismas.

Comprender que no solo es un problema individualidad sino también social, que no
solo es un problema de salud fisica sino también mental.
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RESUMO: A psicodermatologia é uma
area que estuda a interacao entre a mente
e a pele, e relaciona os desequilibrios
psicolégicos como desencadeadores ou
agravantes de doengas dermatolégicas.
A pele é o maior 6rgdo do corpo sendo a
primeira barreira de protecdo e nela se
reflete a saude, as emocdes e também
as patologias. O objetivo deste trabalho é
expor sobre as doencas dermatolégicas que
surgem ou sdo acentuadas por alteracées
psiquicas ou episodios negativos que
afetam a mente do individuo. Dermatoses
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como vitiligo, acne, psoriase, alopecia areata, e herpes simples podem ter seu aparecimento
apo6s traumas como morte, perda do emprego, e sentimentos negativos, interferindo nas
relacOes pessoais e sociais do individuo, e por consequéncia menor qualidade de vida. Para
o tratamento dessas doencas, busca-se o dialogo e atuagéo conjunta de varios profissionais
como, dermatologistas, psicélogos, esteticistas e nutricionistas que visionam o paciente de
forma holistica.

PALAVRA-CHAVE: Dermatoses; Emocoes; Psicologia; Tratamento.

11 INTRODUGAO

A psicodermatologia € uma area proveniente da interagcdo mutua entre a psicologia e
a dermatologia, considerada como alteragbes psicologicas que sistematizam-se na pele, e
que podem dar ao paciente a sensagao de ser apenas um disturbio fisico (AZULAY; AZULAY,
1997). Outros fatores associados sao, caracteristicas emocionais e traumas que interagem
com a pele, evidenciando que o sujeito &€ um corpo fisico, material e que apresenta conflitos
emocionais e sentimentos (MULLER e RAMOS, 2004; LUDWIG et al., 2008). Anteriormente
eram denominadas de doencas psicossomaticas, contudo, na atualidade esta terminologia
caiu em desuso no ambiente cientifico, com intuito estimular o paciente a procurar a causa
dos pensamentos e sentimentos em erup¢ao (MACHADO, 2021).

Destaca-se a importancia em um olhar integral para o individuo que apresenta
uma alteragdo dermatolégica, ou seja, a percepcdo de que existe uma histéria e uma
vida psiquica, corpo-mente indissociaveis. Nota-se que, a pele saudavel é imprescindivel
para o bem-estar fisico e mental de um individuo, sendo um componente critico da
autoconfianga, atratividade sexual e senso de autosatisfagdo de um individuo (SIMONS;
ZEVY; JAFFERANY, 2020). Considerando isso, a psicodermatologia vai ao encontro
da compreenséo de que a pele esta intimamente ligada com o sistema nervoso, sendo
sensivel as emogdes. Possui uma estreita relacdo com as necessidades, medos e desejos
do sujeito, causando possiveis impactos emocionais e fisicos, além de ser um érgédo que
se relaciona com o meio externo e interno, regulando corpo e mente (LUDWIG et al., 2008).

Por exercer um papel simbdlico de protecéo, a pele pode mostrar reagdes psiquicas,
sendo um exemplo, o rubor que aparece em pessoas temendo apresentar seus sentimentos.
‘A pele atua, ainda, como limite dentro-fora, eu e o0 outro, eu e 0 mundo, agindo como um
sistema de abrigo de nossa individualidade...” (MULLER; RAMOS, 2004, p. 2-3).

21 OBJETIVO

Expor sobre as doengas dermatol6gicas que surgem ou s&o agravadas por
alteragbes psiquicas ou episodios que afetam a psique humana.
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31 METODO

Foi realizada uma revisao de literatura, descritiva, com busca em plataformas online
como Scielo e Pubmed, e livros, nacionais e internacionais, que contemplassem o contetdo
de psicodermatologia. Buscou-se fontes que descrevessem sobre a dermatoses, as
relagbes da pele com as alteragbes psiquicas, e tipos de intervengdes como, psicolégicas,
dermatoldgicas e/ou multiprofissionais.

41 RESULTADOS E DISCUSSAO

Apele é um 6rgdo com 2m? de extenséao, e pesa de 4 a 9kg, a qual, protege os 6rgaos
e estruturas internas, e age como barreira contra agentes externos (bactérias e virus), bem
como, possui inumeras células atuantes como comunicadoras com meio interno, através
do sistema nervoso. Essas mensagens séo transmitidas através de impulsos nervosos por
estruturas sensitivas chamadas de receptores, que chegam até a medula e ao encéfalo,
e depois sdo enviadas como impulso resposta até a area do corpo destinada, e locais
periféricos (TORTORA, 2003; MULLER; RAMOS, 2004).

A associacédo da pele com sistema nervoso, relaciona-se desde a formacdo do
individuo, através de células do ectoderma que formam a superficie plana e espessa do
dorso do embrido, a pele, e desse espessamento origina-se as células nervosas do sistema
(GUYTON, 2002). Para Anzieu (1989) a pele é a delimitacéo entre o eu e 0 mundo, ela
age como um envelope tanto do fisico quanto do psiquico, colocando a relagédo, do que o
individuo pensa, e como ele representa isso no corpo, expondo como exemplo, a relagdo
da mée com o bebé e as suas experiéncias desde a gestagao.

Psicodermatoses sdo doencgas ou alteragbes cutéaneas causadas e/ou agravadas
por fatores psiquicos, isto é, sdo sentimentos, conflitos e estados emocionais alterados
devido a episddios negativos e/ou traumaticos na vida do ser humano que favorecem
0 aparecimento ou aumento de lesdes como vitiligo, psoriase, acne, alopecia areata,
dermatite atopica, herpes simples, entre outras (SAMPAIO; RIVITTI, 2011).

Este elo entre corpo e mente € algo que busca-se compreender em sua totalidade,
descrevendo e analisando de forma integral as manifestacdes de aspectos emocionais que
séo representadas de maneira corpérea (MULLER et al, 2004). Sem rejeitar a dificuldade do
ser humano na regulacéo e externagédo de suas emocgdes, e na inabilidade na identificacéo
e reconhecimento dos seus conflitos mentais (MILHORIM, 2020).

E importante salientar, que na atualidade ha varios estudos que abordam a
afinidade das perturbagbes do inconsciente com a pele, mas Folks & Kinney (1992) ja
descreviam sobre os estressores psicossociais agindo em doencas dermatologicas, e
como consequéncia interferindo na autoestima do paciente e de suas interagdes com o
proprio eu, na qual, enfatizavam a importancia do trabalho em conjunto de dermatologistas
e psicblogos para alcance de um tratamento efetivo.
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Milhorim, 2020, entrevistou 14 pacientes com diagnostico de doencas cutaneas
como alopecia areata, psoriase e vitiligo, com objetivo de identificar e analisar neles o
estresse, a ansiedade, depresséo e alexitimia (pessoas com dificuldade ou incapacidade
de expor emogdes), com intuito de compreender como essas alteragdes psicoldgicas estéo
relacionadas ao aparecimento e desenvolvimento do adoecimento partindo da percep¢ao
dos pacientes. Para coleta de dados foram utilizados o seguintes instrumentos: Questionario
Sociodemografico e de Informagdes Clinicas, Roteiro de Entrevista Semiestruturada,
Escalas de Alexitimia (Toronto Alexithymia Scale — TAS; e Observer Alexithymia Scale
— OAS) e Depression, Anxiety and Stress Scale (DASS-21), delimitados com o método
de analise de contetudo de Bardin, evidenciando nos resultados a relagcdo do inicio da
doencga com episodios negativos ou estressores da vida desde a infancia ou adolescéncia;
manifestacbes como preconceito e impacto da doenca na rotina apds o surgimento da
mesma; e a ansiedade e depressdo como fatores expressivos apdés o adoecimento,
todas essas alteragbes relacionadas ao estado emocional do individuo e a dificuldade de
verbalizacdo dos sentimentos.

Existem dois mecanismos importantes que podem resultar na associagao entre as
doencas de pele (inflamatorias) e distarbios psicolégicos: disturbios da imagem corporal
e estigmatizacéo devido a dermatose, resultando em isolamento social, e a inflamacéao
sistémica, a qual, pode gerar impacto direto no humor depressivo (GIELER et al., 2020).

Neste sentido, como exemplo de doenca psicodermatoldgica, se tem o vitiligo uma
dermatose crénica autoimune, com prevaléncia global em torno de 0,2 a 1,8% da populagéo,
o vitiligo caracteriza-se por manchas acrébmicas (sem pigmentacdo), bem delineadas,
oriundas da destruicdo dos melandcitos, estando presente de forma localizada (focal ou
segmentar) ou generalizada (acrofacial, vulgar ou misto) no corpo, com acometimento
visivel na pele, todavia, pode haver o comprometimento e interferéncia em doencas
tireoidianas, alopecia areata e outras enfermidades (KEDE; SABATOVICH, 2004; DO BU,
et al 2018; SIMONS; ZEVY; JAFFERANY, 2020).

As maculas brancas podem aparecer de forma subita, ao inicio hipocrémicas e
gradativamente tornando-se brancas, geralmente ocasionando traumas psicolégicos de
graus variados nos pacientes, que relatam nao saber a real causa do surgimento, mas,
atribuem o comego da doenca atrelado a um trauma emocional, como morte, perda de
emprego ou episédio com impacto negativo em sua vida (PICARDO; TAIEB, 2019). Assim,
alguns processos sdo evidentes no vitiligo, como a estigmatizacéo e discriminagéo, sejam
estes derivados tragcos bioldgicos ou sociais, gerando um impacto negativo na qualidade
de vida e capacidade de enfrentamento do individuo (Do Bu, et al 2018). De acordo
com Simons, Zevy e Jafferany (2020) 75% dos pacientes com vitiligo tém um quadro de
disfuncgéo psicoldgica.

Outra dermatose presente que acomete principalmente criangcas e adolescentes é
a Dermatite Atopica (DA), que além dos sintomas cutaneos, apresentam maiores sintomas
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emocionais e comportamentais como ansiedade, depresséo e irritabilidade, em comparacao
a criangas sem a doenga, conforme estudo realizado com 50 criancas de 4 a 16 anos, com
interferéncia em suas atividades diarias, no relacionamento com os familiares e pessoas
préximas, como também no comprometimento do desempenho escolar (FONTES NETO,
et al, 2005).

Nota-se ainda que, as patologias dermatologicas estdo relacionadas com a
inflamacéo, visto que, ha um aumento de citocinas inflamatorias como interferon
(IFN-y), as interleucinas (IL1, IL6, IL-8) e o fator de crescimento tumoral alfa (TNF-a), as
quais exacerbam a doencga e interferem em outros fatores como resisténcia a insulina,
modificagdes no perfil lipidico, obesidade e doencas cardiovasculares (SOLIS; SABBAG;
FRANGELLA, 2013).

A alimentacdo pode influenciar nessas patologias como causa da inflamacgéo
e desordens metabdlicas, devido um alto consumo de alimentos ricos em carboidratos,
gorduras saturadas e consumo ineficiente de consumo de gordura mono e poli-insaturada,
fibra alimentar, vitaminas e minerais (SOLIS; SABBAG; FRANGELLA, 2013). A medida
ideal é incluir a psiquiatria nutricional no cotidiano das mesmas, modulando a microbiota
intestinal como prevencéo e tratamento de transtornos psiquicos (LOSS, 2019).

Para Lakhan e Vieira, 2008, a terapia nutricional deveria fazer parte do tratamento
dos pacientes que sofrem por exemplo de depressao, pois é livre de efeitos colaterais
e proporciona a melhora da saude dos individuos. O equilibrio dos acidos graxos
Omega-3/6mega-6 desempenham acdo anti-inflamatéria, e alimentos compostos de
vitaminas do complexo B, aminoacidos e minerais como 0 magnésio, sao precursores de
neurotransmissores, e estdo associados a menores niveis de marcadores inflamatorios
(STAHL, et al, 2014).

O complexo B, provenientes das vitaminas B6, B9 e B12 sdo necessarias para que
haja a conversao do triptofano em serotonina (MOURA, 2009). Onde essa, tem um forte
papel fisiopatologia da depresséo (TOKER et al, 2010). Pelo fato de manter a transmisséo
de sinais neurolégicos regulados, e como consequéncia promover melhor qualidade da
salude mental (PATIER, et al, 2019). O zinco participa de varias atividades enzimaticas no
organismo humano, além de fazer parte da sintese proteica influenciando a divisao celular
e esta envolvido no sistema imunoldgico, como mostrado em diversos estudos a relagédo da
baixa ingestdo de zinco com sintomas depressivos (AMANI, et al, 2010).

Como forma de tratamento das alteragbes cutaneas, dermatologistas prescrevem
0 uso principalmente de corticéides topicos, especificos para cada caso, e formulagbes
que contenham protetor solar, j4 que, a pele torna-se mais sensivel, hd a preocupacéo
com a prevencgao queimaduras no local e agravo da lesdo (KEDE; SABATOVICH, 2004).
E indispensavel ao médico saber reconhecer os diversos estados emocionais dos seus
pacientes, por mais discretos que sejam, pois sdo eles os principais indicadores de causas,
e nem sempre a caracteristicas da pele (SAMPAIO; RIVITTI, 2011).
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Dando continuidade ao tratamento, e promovendo ainda mais resultados,
profissionais de estética atendem esses pacientes com técnicas eletroterapicas e
cosmeéticos que visam higienizar a pele, hidratar, restabelecer a integridade fisiologica,
e promover o embelezamento (MAIO, 2011). Além de cuidar do fisico, a realizagéo de
atendimentos como massagem, meditacdo e aromaterapia, inseridos na Préticas
Integrativas e Complementares (PNPIC), podem auxiliar nesses casos, proporcionando
momentos de relaxamento, de autocuidado e autoconhecimento (BRASIL, 2017).

Nao esquecendo de um dos fatores que mais desequilibram o corpo, o estresse,
o famoso vildo do ultimos anos, capaz de deixar a pele do individuo mais sensivel, e
propensa a alteragdes dérmicas, como visto em estudo com 237 pessoas com doengas
cutaneas, que apresentaram maior sensibilidade a ansiedade, responsavel também pelo
aumento dos niveis de cortisol do organismo, e desencadeamento de algumas dermatoses
(DIXON, 2018)

Confirmando a interacédo entre as alteragdes cutaneas e a influéncia psicoldgica,
em estudo, Mozam (2005) constatou que o sofrimento psicolégico de pacientes com acne
vulgar ndo esta relacionado com a severidade da acne, e sim, a tristeza e a angustia, que
afetam a qualidade de vida dos mesmos.

Diante do exposto, o tratamento e a promocéao da saude mental e fisica de pessoas
inseridas no contexto de psicodermatologia, requer a integracao entre profissionais como,
dermatologistas através da indicacdo de medicamentos atuantes na parte dérmica e até
mesmo hormonal; dos psicélogos que estimulam os pacientes a tomar consciéncia desta
correlagdo entre suas emocgoes, visionando a melhora do autoconhecimento, e de seus
sentimentos (AZAMBUJA, 2000; JUNG, 1985); dos esteticistas na aplicagéo de técnicas e
uso de cosméticos que visam manter uma pele saudavel e embelezam ao mesmo tempo
(KEDE; SABATOVICH, 2004); e dos nutricionistas com a orientagéo da ingesta de alimentos
visando a qualidade nutricional em especial do cérebro, 6rgdo que mais consome energia
do corpo (LOSS, et al, 2019). Estes s&o alguns dentre tantos atuantes na area da saude,
que devem manter uma postura de dialogo e interagédo para construir uma viséo holistica
dos individuos com doencgas psicossomaticas (AZAMBUJA, 2000).

Descrito por Muller, et al (2001), no Rio Grande do Sul ha um Programa de Residéncia
Integrada em Saude, oferecido pela Escola de Saude Publica do Estado do Rio Grande do
Sul, que direciona seus residentes para a area da Dermatologia Sanitaria, onde médicos,
psicélogos e enfermeiros atuam no ambulatério de psicodermatoses, com esquema de
triagem, na qual, os pacientes sé@o entrevistados e atendidos por cada um deles, de forma
individual ou em grupo.

Vale ressaltar a escassez de materiais tedricos sobre a pratica clinica e a condugéo
das intervengdes da psicodermatologia, bem como a forma de atuagéo multiprofissional
para promover melhores resultados. Sdo essas evidéncias que direcionam as melhores

condutas para o cuidado e a promog¢édo de saude e qualidade de vida da populagéo.

Psicologia: Formagéo profissional, desenvolvimento e trabalho 2 Capitulo 13

126



Consideradas por Shah e Bewley (2014), como “padrdo ouro” na abordagem holistica.

51 CONSIDERAGOES FINAIS

Dessa forma, fica evidente a importancia para a melhor adesdo do individuo, a
atuacéo de maneira preventiva e no tratamento das doengas psicodermatologicas de modo
multidisciplinar, com psic6logos, dermatologistas, esteticistas e nutricionistas, tendo em
vista, suas interagbes de maneira ampla nas diversas idade, e areas da vida do individuo,
e que comprometem a qualidade de vida e bem-estar fisico e mental.
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CAPITULO 14

ENTRENAMIENTO EN FUNCIONES EJECUTIVAS
PARA EL CONTROL DE IMPULSOS EN
ADOLESCENTES INFRACTORES

José Paulino Dzib Aguilar

Karime Esther Medina Farah

PALABRAS CLAVE: Adolescentes,
impulsividad, funciones ejecutivas,
autocontrol.

INTRODUCCION

Los ultimos anos, ha desarrollado
las  neurociencias  promoviendo un
gran avance en el conocimiento del
funcionamiento cerebral a través de
diversas técnicas de registro como lo es
la neuroimagen y la electroencefalografia.
Hay un especial interés en estudiar
la neurobiologia de los trastornos de
personalidad, haciendo énfasis en los
comportamientos antisociales con el fin
de aportar informacién relevante para la
disminucion de la delincuencia juvenil.
Sin duda, nuestra sociedad asiste a una
creciente alarma por los comportamientos
disruptivos de los menores de edad,

comportamientos que se encuentran ya

Data de aceite: 01/12/2022

en el ambito de la responsabilidad penal.
Las investigaciones en factores genéticos,
neuroquimicos y neurofisiolégicos de la
conducta antisocial permiten analizar
las bases neurobiolégicas de la misma y
relacionarlos con posibles alteraciones
neuropsicoldgicas, como la impulsividad.

Como bien se sabe, existen
diversos enfoques para abordar una
problemética como lo son los enfoques
biolégicos, sociales, aprendizaje, entre
otros, por lo que conviene tener siempre
en consideracion a los sujetos estudiados
deberan pautar el marco teérico explicativo
a seguir en las intervenciones o considerar
el peso factorial que puede explicar la
teoria utilizada, enfocandose a reunir
informacion biopsicosocial que permita
vislumbrar el area requiere ser atendida
prioritariamente.

Para efectos de este estudio,
la revision se centr6 en las variables
neurolégica y neuropsicologicas,
especificamente al proceso de maduracién
del cerebro durante la adolescencia, entre

las cuales se encuentran las Funciones
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Ejecutivas. La ausencia o deficiencias en éstas se manifiestan en conductas impulsivas y se
relacionan intimamente con conductas de riesgo ya que, la impulsividad, esté relacionada
con la busqueda de sensaciones y experiencias variadas e intensas (Andrews y Bonta,
2010).

El presente trabajo tiene como objetivo fundamental acercarse a una problematica
relevante desde el punto de vista social, y, por tanto, juridico y legal, como lo es la
influencia de la impulsividad en las conductas antisociales y su correlato neurobiolégico y
neuropsicologico. Para ello, se realiza un diagnéstico de la metodologia y relevancia de la
evaluacion neuropsicologica en un Centro Especializado en la Aplicacion de Medidas para
Adolescentes, con la finalidad de proponer un programa neuropsicologico de entrenamiento
en funciones ejecutivas para el control de impulsos que contribuya a una adecuada
reinsercion social y a la reduccion de la reincidencia delictiva.

Por ultimo, se elabor6 un formato de solicitud de informacion de intervenciones
psicolégicas para padres y/o tutores de adolescentes inmersos en un proceso judicial,
cubriendo la normativa correspondiente. Protegiendo asi la informacion y atencion brindada
por el psicélogo y siendo de utilidad para el proceso juridico.

METODO

El objetivo general de este estudio consistio en identificar las necesidades y areas de
oportunidad del centro, relacionadas con la metodologia de valoracion psicologica utilizada
y el uso de nuevas tecnologias en el tratamiento, para posteriormente disefiar un programa
de intervencion neuropsicolégica y los criterios de evaluacion para el control de impulsos y
reduccion de la impulsividad en adolescentes en conflicto con la ley.

Con el fin de realizar el diagnéstico de las areas de oportunidad y contextualizacion
de la institucion, se utilizaron como referencia los siguientes instrumentos: entrevista
semiestructurada a profesionales del area de psicologia que trabajan directamente
con los adolescentes internos del centro y al magistrado de la sala Unica de justicia
para adolescentes. Posteriormente, se realizé la revision total de expedientes de los
adolescentes internos con la finalidad de conocer los rasgos de personalidad relacionados
con la impulsividad asignados por los profesionales de psicologia del centro.

RESULTADOS

Se encontr6 que en el centro se hace una evaluacion en el desarrollo del adolescente
de manera parcial, mayormente solo tomando informacion al momento del delito o
cercana a él. No se explora si hay etiologia de tipo biolégica. Como area de oportunidad
a desarrollar, existen elementos de valoracion de trastornos del neurodesarrollo con
posibilidades biologicas (prenatal, perinatal y postnatal) que no se evalla, asi como eventos

circunstanciales que generan dafios que afectan al Sistema Nervioso Central y al Sistema
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Nervioso Periférico (consumo de drogas, accidentes, golpes, intoxicacion, etc.).

Con respecto a la revision de expedientes, el total de los adolescentes presentaron
indicadores de impulsividad respecto a las pruebas y entrevistas realizadas por los
profesionales del area de psicologia al momento de ingresar al centro, asi como reportes
de conductas emitidos durante su tiempo en internamiento.

De igual forma, se encontrd que es importante la capacitacion de los profesionales
del centro respecto a la aplicacion y valoracion de las pruebas neuropsicolégicas con las que
ya cuentan pues, en ocasiones no las utilizan por desconocer su aplicacion y calificacion,
asi como de instrumentos especificos y novedosos que evalluen la impulsividad y que
realicen valoraciones neuropsicolégicas abarcando diversas escalas en un menor rango de
tiempo. Caracteristica que resulta importante para su aplicacion en el centro penitenciario.

Finalmente, los profesionales entrevistados, consideran de gran importancia y
trascendencia la valoracion de la impulsividad pues mencionan que influye en gran medida
en la manera en la que se conducen los adolescentes y se vislumbra como un aspecto
importante a trabajar para la prevencion de otras conductas de riesgo y contribuir a la
reduccion de la reincidencia.

Atendiendo a dichas necesidades, se elabor6 un protocolo de evaluacién e
intervencién neuropsicolégica tomando como base los trastornos de las funciones ejecutivas
expuestos por Delgado-Mejia y Etchepareborda (2013). Este se divide en tres fases:

+  Pretest: Primera aplicacion de pruebas psicométricas y electrofisiologicas para
determinar un perfil de inicio acerca de la impulsividad de los adolescentes

» Intervencién: Brindar herramientas psicologicas adecuadas para el control de
impulsos.

+  Postest: Aplicacion de pruebas psicométricas, y electrofisioloégicas para deter-

minar un perfil final de efectividad del programa de control de impulsos.

Respecto al formato de solicitud de informacién de intervenciones psicologicas
para padres y/o tutores de los adolescentes inmersos en procesos judiciales, se realiza la
siguiente propuesta:
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SOLICITUD DEL RESUMEN CLINICO DE INTERVENCION PSICOLOGICA

Mérida, Yucatan a

Yo, C. . identificandome con nu credencial
para votar vigente nimero ! tutor(a) del/la menor de edad de
nombre . vengo por medio del presente escrito, de manera

respetuosa a solicitar que se me expida el Resumen Clinico de la intervencion psicologica en
la persona del menor de edad anteriormente mencionada, para ser utilizado en un proceso
judicial relativo al expediente nimero

De acuerdo al Cédigo de Familia para el Estado de Yucatin 20182, Art 23- El
derecho a los alimentos es una prerrogativa derivada del parentesco. Este derecho también

deriva del matrimonio o del concubinato, en los casos previstos por la ley.
Art. 24: Los alimentos comprenden:

I. La comida, el vestido, la habitacion, la atencion meédica, la hospitalaria v, en su
caso, los gastos de embarazo v parto:
II. Las atenciones a las necesidades psiquica, afectiva y de sano esparcimiento [...]

Art. 332, El progenitor custodio tiene la obligacion de informar oportunamente al otro
progenitor, sobre las enfermedades, accidentes v cualgquer problema que afecte a los hijos o
hijas, para que éste cumpla su deber de proteger v educar, asi como pedir su autorizacion en
todos aquellos actos que requieran intervencion de ambos progenitores, facilitando la sana
convivencia con sus hijos o hyjas v el respeto que éstos deben a sus progenitores.

De acuerdo a la Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012° del expediente
clinico, criterio 3.6 realizo la presente solicitud, la cual sea contestada basada en el criterio

4.10 de la misma norma.

De acuerdo a la Convencién de los Derechos de los Niiios* Art. 3. Parrafo 1 v 2: En

todas las medidas concernientes a los nifios que tomen las instituciones publicas o privadas

1 credencial para votar o credencial de electar (INE), documento de identificacidn oficial expedido por el
Instituto Macional Electoral.

? poder Judicial del Estado de Yucatan. (2018). Cadigo de familia para el estado de Yucatan.

3 secretaria de Salud. (2012). NORMA Oficial Mexicana Nom-004-55a3-2012, de| Expadiente Clinico.

4 Convencidn sobre los derachos del nifia. UMICEF.

llustracion 1Formato de solicitud de informacién pag.1
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de bienestar social, los tribunales, las autoridades admimistrativas o los érganos legislativos,

una consideracién primordial a que se atenderd sera el interés superior del nifio.

Los Estados Partes se comprometen a asegurar al nifio la proteccion v el cuidado que
sean necesarios para su bienestar. temendo en cuenta los derechos v deberes de sus padres,
tutores u otras personas responsables de él ante la ley v, con ese fin, tomaran todas las

medidas legislativas v administrativas adecuadas.

Tomando en consideracion que ella psicologo(a)
apegado al Codigo de Etica de la Asociacidn

Americana de Psicologia® (APA por sus siglas en inglés) la seccién 1.02 “Conflictos entre la
ética v las leves, las regulaciones u otra autoridad legal”, manifestard en su informe
psicologico la informacion que se refiere a datos v conclusiones que encuentre en su

intervencion profesional.

Solicito el referido informe y que se me entregue a la brevedad posible.

Nombre y firma

Anexo INE del sohcilant:]

* American Bayshalegical Asseciation. Ethisal Bringiples of Psyhalosists and Gade, of Gandust

llustracion 2Formato de solicitud de informacion pag.2

DISCUSION

La impulsividad es un constructo ampliamente estudiado y se ha caracterizado por
la falta de inhibicion de respuestas y procesamiento rapido de la informacion (Barratt, 1994),
la tendencia a vivir el momento sin tener en cuenta las consecuencias en el futuro, y actuar
sin pensar (Riafo- Hernandez, Guillen-Riquelme y Buela-Casal, 2015).
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Existen dificultades en el tratamiento de los trastornos de control de los impulsos,
debido a las complicaciones en esclarecer la etiopatogenia de las conductas impulsivas y la
muy frecuente existencia de comorbilidad. El avance en la investigacion en neurociencias
esta permitiendo conocer los distintos mecanismos implicados en estos trastornos.

El mejor conocimiento de las bases neurobiologicas de la impulsividad y sus
trastornos no debe tener como finalidad justificar, excusar y eximir de responsabilidad a
estos individuos, sino que debe ser orientado a una mejor comprensién y al mas adecuado
tratamiento. Es posible que dentro de no mucho tiempo este conocimiento pueda ser
también Gtil en pruebas periciales en las que se pueda demostrar esta disfuncion de l6bulos
prefrontales o limbicos (Betancourt Ocampo y Garcia Campos, 2015).

Hoy se tiene la oportunidad, al avanzar la ciencia, para mejorar las intervenciones
en el ambito penitenciario. Como se observo, entre las areas de oportunidad del Centro
de Aplicacion de Medidas para adolescentes en Mérida Yucatén, se requiere implementar
metodologias innovadoras para las valoraciones e intervenciones neuropsicologicas
con los menores infractores que mostraron rasgos impulsivos, caracteristica que se vio
reflejada en todos los expedientes revisados. Asimismo, el magistrado y los profesionales
entrevistados expresan la importancia de valorar y tratar estas conductas impulsivas en los
adolescentes para la prevencion y disminucion de reincidencia delictiva. De acuerdo a datos
y necesidades especificas de este Centro, se requiere la intervencion neuropsicoldgica con
equipo neurofisiolégico para los adolescentes, asi como la capacitacion de los profesionales
en psicologia para su aplicacion, estableciendo criterios para valorar la eficacia de los
mismos.

Finalmente, se necesita que el sistema de justicia y la academia unan esfuerzos
para trabajar de manera conjunta respondiendo a las necesidades de los adolescentes que
se encuentran en conflicto con la Ley, s6lo asi se podra lograr una mejor trasformacion en
el comportamiento disfuncional en los menores infractores.
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CAPITULO 15

DISPOSICAO A PERDOAR ENTRE RECLUSOS QUE
COMETERAM CRIMES RELACIONADOS COM
OFENSAS A PROPRIEDADE E UM GRUPO DE
CONTROLO

Ana Cristina Menezes Fonseca
Faculdade de Psicologia e de Ciéncias
da Educacgéo da Universidade do Porto,
Portugal
https://www.cienciavitae.pt//pt/3218-8F28-
1C57

RESUMO: Este estudo comparou o perdao
entre sujeitos que cometeram crimes
relacionados com ofensas a propriedade e
umgrupo controlo, que residiam nas mesmas
areas geograéficas e cujo nivel educacional
e ideologia religiosa eram semelhantes.
Os questionarios foram preenchidos por
107 reclusos e 294 controlos e tinham por
objetivo medir a agressao e a disposicéo a
perdoar. Em compara¢do com o grupo de
controlo, os reclusos que cometeram crimes
relacionados com ofensas a propriedade
nao foram muito diferentes no que concerne
a disposicéo a perdoar. A Unica diferenca
respeita ao ressentimento duradouro,
todavia esta diferenca foi completamente
explicada pelas diferencas nas tendéncias
de agressividade.

PALAVRAS-CHAVE: Agressdo; perdao;
ressentimento; vingancga; crime contra a
propriedade.

Data de aceite: 01/12/2022

ABSTRACT: The study compared
forgiveness among property offenders and
non-incarcerated people, living in the same
geographic areas, and matched regarding
educational level and religious involvement.
107 prisoners and 294 subjects in control
group were presented with questionnaires
measuring aggression, depositional
forgiveness, and capitalizations regarding
forgiveness. Compared to control group,
property offenders presented similar ability
at seeking forgiveness. The only difference
was reported at long-lasting resentment,
however differences in  aggressive
tendencies fully explained this difference.

KEYWORDS: Aggression; forgiveness;

resentment; revenge; crime  against
property.
11 INTRODUGAO

Nas Ultimas décadas, o meio

prisional portugués tem sofrido inUmeras
transformagbes, quer devido ao aumento
do numero de detidos, quer pela gravidade
dos crimes cometidos, que sdo muitas
vezes dramaticos, tanto a nivel social
como a nivel pessoal e familiar. Conflitos,

litigios e infragcbes que sdo praticamente
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inevitaveis em qualquer relagdo, mas é necessario que o ser humano saiba viver e
adaptar-se de forma a encontrar um equilibrio para a sociedade e para si préprio, como ser
equilibrado e equilibrador. Neste contexto o perddo assume um papel vital.

A nossa atitude no que concerne ao perddo e a vinganca esta relacionada com
a forma como nos comportarmos em familia (e.g. violéncia conjugal, praticas parentais,
Mullet, Mufioz Sastre & Riviere, 2006), a maneira como concebemos o funcionamento das
instituicoes (e.g., 0 empreendimento, o sistema educativo, o sistema judicial, o sistema
prisional (Gauché & Mullet, 2005), a maneira como consideramos certos acontecimentos
nacionais (e.g., violéncia nos suburbios, conflitos éticos, Kadiangandu & Mullet, 2006) ou
internacionais (e.g., terrorismo, Comisséo para a Verdade e Reconciliagdo, Ahmed, Azar
& Mullet, 2007). Relativamente negligenciados por volta dos anos 90 pela comunidade
cientifica, os conceitos do perdao e de vinganca, nestes Gltimos anos, tém sido objecto de
uma atengéo sustentada por parte dos investigadores em ciéncias humanas e duas obras
fizeram a sintese de avangos neste dominio (McCullough, Pargament & Thorensen, 2000;
Worthington, 2005). Os instrumentos validados viram, entéo, o dia (Mullet, Neto & Riviére,
2005). Estes mediam a) a tendéncia para perdoar (Mullet, Barros, Fronggia, Usai, Neto &
Riviere, 2003), b) a tendéncia para solicitar o perdao (Chiaramello, Mufioz Sastre, & Mullet,
2008), (c) as conceptualizagbes do perdao e da vinganca (Mullet, Girard & Bakhshi, 2004;
Kadiangandu & Mullet, 2006), e (d) os motivos que servem de base a estas atitudes.

Estudos anteriores conduzidos na area do perddo mostraram que reagdes
inapropriadas a provocac¢des sé&o um determinante maior da agresséo violenta (Bushman
& Anderson, 1998). Também sdo consistentes com os resultados de Caprara, Gargano,
Pastorelli & Prezza (1987) que salientam que a ruminacéo hostil e a irritabilidade s&o fatores
preditivos de respostas agressivas face a um colega, em ambiente controlado (laboratério)
e em conformidade com a ruminagéo, a provocacgao pode assim ser conceptualizada como
um avaliador cognitivo da agressividade, assim como da correlagcéo significativa entre a
frustragdo e o comportamento agressivo (Berkowitz, 1993). J&4 Giancola (2003) e Richardson,
Green & Lago (1998), confirmam que capacidades “perspective-taking” e empatia pelos
outros estdo associadas a capacidade de gerir eficazmente provocagbes agressivas, ou
seja, a empatia impede a agressao e outros comportamentos que podem, eventualmente
ser nocivos a outras pessoas (Eisenberg, Spinrad & Sadovsky 2006). Finalmente, também
estdo de acordo com dados de Eaton & Struthers (2006) que demonstra que o perdao de
uma ofensa especifica reduz a agressao (neste caso, agressao psicologica).

Como previamente verificado por Menezes Fonseca, Neto e Mullet (2012) e
Menezes Fonseca, Cruz e Neto (2015), pessoas que cometeram atos agressivos, e que
foram posteriormente presos, julgados e condenados por atos extremamente violentos,
como o homicidio e trafico de droga, apresentavam, consideravelmente, disposi¢cdo a
perdoar inferior do que pessoas que nunca estiveram presas.

Assim, o presente estudo foi realizado entre sujeitos que cometeram crimes
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relacionados com ofensas a propriedade e um grupo controlo. Pretendeu atingir os
seguintes objetivos: (1) Verificar em que medida é que as duas estruturas da disposicdo a
perdoar, encontrados em estudos anteriores, entre pessoas que faziam parte da populagéo
em geral, e também realizadas em pessoas que cometeram atos agressivos e que
foram posteriormente presos, julgados e condenados se mantinham. As duas estruturas
da disposicdo a perdoar ja tinham sido consideradas consistentes, isto é, elas ja foram
evidenciadas numa variedade de contextos culturais e religiosos (por exemplo, Mullet &
Azar, 2009; Paz, Neto & Mullet, 2007; Suwartono et al., 2007; Tripathi & Mullet, 2010),
assim, foi nossa pretensdo aferir se as estruturas da disposicdo a perdoar mantém a
consisténcia entre os presos; (2) Examinar as relagbes entre um caso isolado relacionando-
as com a disposigdo a perdoar e uma variavel, de comportamento diretamente observavel:
ter cometido um conjunto de comportamentos agressivos que foram t&o graves que o seu
autor foi preso e condenado. Esses comportamentos agressivos foram crimes contra a
propriedade.

Espera-se, assim, que entre as pessoas que foram presas por cometerem crimes
relacionados com ofensas a propriedade: (a) o nivel de ressentimento duradouro em
relagédo aos outros deve ser maior, (b) o nivel do perdao incondicional dos outros deve ser
menor, e (c) o nivel da incapacidade de pedir perdao deve ser maior do que entre pessoas
que nunca tenham sido condenadas por atos agressivos. Além disso, esperava-se que
entre as pessoas que foram presas: (d) o nivel de vinganca deve ser maior, e (e) o perdao
deve ser visto de um ponto de vista mais negativo do que entre pessoas que nunca tenham
sido condenadas por atos agressivos.

O estudo avaliou em que medida estas possiveis associagdes entre os fatores de
disposicao a perdoar e ter desempenhado comportamentos agressivos se mantinham
mesmo quando o nivel de agressividade dos participantes € considerado. Era esperado
que, apesar da conhecida associagdo entre agressividade basica (Buss & Perry, 1992) e
0 desempenho de comportamentos violentos fora da priséo (por exemplo, Archer & Webb,
2006; Helfritz & Stanford, 2006; McCloskey, Royce, Berman, Noblett & Coccaro, 2008) ou
dentro da priséo (por exemplo, Palmer & Thakordas, 2005; Vitacco, Caldwell, Van Rybroek
& Gabel, 2007), a disposicédo a perdoar deveria manter-se significativamente associada
com o encarceramento, uma vez que as variaveis de agressdo — agressao fisica, verbal
agressividade, raiva e hostilidade — séao tidas em conta na analise.

21 METODOLOGIA

Participantes. A amostra deste estudo é constituida por dois grupos de participantes.
O primeiro grupo € composto por 107 reclusos (55 do sexo feminino e 52 do sexo masculino)
que estavam presos em prisbes em Portugal. A sua idade era compreendida entre 19-
64 anos (M=32, SD=9). A duragdo média de reclusédo foi 36 meses. Estes participantes
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foram participantes ndo remunerados que foram entrevistados por uma investigadora do
sexo feminino. A recolha dos dados comegou em 2010, assim que o Ministério da Justica
aprovou o estudo. O segundo grupo é constituido por 294 individuos néo reclusos (130 do
sexo feminino e 164 do sexo masculino) que vivem na mesma area que os reclusos. Nunca,
nenhum deles foi condenado por atos violentos. Todos os participantes foram voluntarios
ndo remunerados, foram selecionados de modo a corresponder, na medida do possivel, a
amostra de presos em relagé@o a idade e envolvimento religioso. Tém idades compreendidas
entre 18 e os 71 anos (M=33.31, SD=11.56). A recolha dos dados comec¢ou em 2012, assim
que a recolha dos dados junto dos reclusos foi concluida.

Instrumento. O instrumento para a realizagéo deste estudo consistiu numa série de
cinco questionarios.

O primeiro questionario foi o Questionario de Agresséo (Buss & Perry, 1992). E
composto por quatro escalas: agressao fisica (por exemplo, “de vez em quando eu néao
posso controlar 0 meu desejo de bater em alguém”), agresséao verbal (por exemplo, “eu
estou frequentemente em desacordo com os outros”), raiva (por exemplo, “quando estou
frustrado, eu ndo faco nada para esconder a minha irritacao”), hostilidade (por exemplo,
“por vezes eu sou atormentado pela inveja”).

O segundo questionario aplicado foi o Questionario de Disposi¢ao a Perdoar (Mullet
et al., 2003), sendo constituido por trés escalas: Ressentimento Duradouro (por exemplo:
no que me diz respeito, ndo me sinto capaz de perdoar mesmo que a pessoa que me
fez mal venha pedir perdao), Sensibilidade as Circunstancias (por exemplo, no que me
diz respeito, é-me mais facil perdoar se a minha familia ou os meus amigos me incitam
a isso), e Perdado incondicional (por exemplo, no que me diz respeito, posso perdoar
verdadeiramente mesmo quando a pessoa que me fez mal o tenha feito intencionalmente).

O terceiro questionario aplicado foi a Disposicédo de Pedir Perdao (Chiaramello et al.,
2008). E composto por trés escalas que, se equiparam as que fazem parte do questionario
de disposicao a perdoar: Incapacidade duradoura em pedir perdéo (por exemplo: no que
me diz respeito, eu ndo me sinto capaz de pedir perddo mesmo se penso ter a inteira
responsabilidade do mal causado), Sensibilidade as Circunstancias (por exemplo, no que
me diz respeito, eu peco mais facilmente perdéo de boa vontade quando o mal que eu causei
teve consequéncias muito visiveis na pessoa lesada) e pedido de Perddo Incondicional
(por exemplo, no que me diz respeito, a minha forma de ver as coisas conduz-me a pedir
sempre perddo). Para cada uma das seis escalas de disposicéo a perdoar, trés itens foram
selecionados a partir dos questionarios originais, a fim de reduzir o tempo de aplicagéo dos
questionarios.

O quarto questionario aplicado foi composto por trés itens de vingancga retirados
de Mufioz Sastre, Chabrol e Mullet (2005), (por exemplo, no que me diz respeito, a minha
forma de ver as coisas conduz-me a vingar-me cada vez que o posso fazer).

Finalmente, o quinto questionario € composto de uma escala de comportamento
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imoral que faz parte do questionario da conceptualizagdo do Perdao (Ballester, Mufoz
Sastre & Mullet, 2009). Esta escala € composta por cinco itens (por exemplo, perdoar a
alguém que lhe fez mal é agir de modo contrario a moral).

Procedimento. Os dados foram recolhidos através de um questionario an6nimo,
auto-preenchido, aplicado na presenca da investigadora numa sala de aula, com
autorizacao da Direcédo-Geral de Reinsercao e Servigos Prisionais. Todos os participantes

foram voluntérios. Foi garantido o anonimato e a confidencialidade das repostas.

31 RESULTADOS

Analise da variancia e da covariancia. Para a amostra de pessoas em situacédo
de reclusdo por cometerem crimes relacionados com ofensas a propriedade, os valores
médios sdo apresentados na Tabela 1. Séries de seis ANOVAs foram realizadas, com os
sujeitos que cometeram crimes relacionados com ofensas a propriedade -grupo de controlo
como variavel independente e cada um dos oito fatores da disposicdo a perdoar como
variavel dependente. Atendendo as muitas comparacdes feitas, o valor de significancia
estabeleceu-se para p=.005.

Os valores do ressentimento duradouro, a sensibilidade as circunstancias antes
de perdoar (ou nao), da incapacidade duradoura de pedir perddo, da vinganca e do
comportamento imorais dos sujeitos que cometeram crimes relacionados com ofensas a
propriedade os valores médios sdo apresentados na Tabela 1. Somente, o valor respeitante
ao ressentimento duradouro foi significativamente mais elevado do que os valores
correspondentes ao grupo de controlo.

Séries de oito andlises de covariancia foram posteriormente conduzidas com os
individuos que cometeram crimes relacionados com ofensas a propriedade-grupo de
controlo como variavel independente, os quatro fatores da agressdo como covariaveis e
cada um dos oito fatores da disposi¢éo a perdoar como variavel dependente. Quando os
quatro fatores de agresséo foram tidos em consideracdo na analise este fator deixou de
ser significativo.
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Covariaveis Excluidas Covariaveis Incluidas

Fatores

M SD A F p n?, F P n?,
Ressentimento duradouro 444 294 088 11.31 .001 .03 5.07 ns .01
Sensibilidade as circunstancias 7.24 281 046 242 ns .01 2.02 ns .01
Perdao Incondicional 558 2.88 -045 245 ns .01 0.31 ns .00
Incapacidade de pedir perddo 391 296 0.73 6.47 ns .02 411 ns .01
Sensibilidade as circunstancias 6.83 3.14 0.11  0.10 ns .00 0.01 ns .00
Pedido incondicional de perddo 6.74 2.78 0.26 0.69 ns .00 1.41 ns .01
Vinganca 438 349 0.77 578 ns .02 1.45 ns .01
Comportamento Imoral 535 328 0.71 438 ns .02 0.88 ns .00

A = Diferenca com os participantes do grupo de controlo

Tabela 1 - Resultados das oito anélises de variancias e das oito analises de covariancia. Diferengas
entre os participantes que tinham cometido crimes contra a propriedade e o grupo de controlo

41 DISCUSSAO

O estudo examinou as relagcdes entre duas séries de medidas psicologicas
relacionadas com a disposicdo a perdoar e com a agressividade e uma variavel
comportamental: ter cometido um conjunto de comportamentos violentos que foram tao
graves que o seu autor foi preso por um periodo maior ou menor de tempo.

Os participantes que cometeram ofensas contra a propriedade ndo foram muito
diferentes do grupo de controlo no que concerne a disposicao a perdoar. A Unica diferenca
respeita ao ressentimento mais forte em relagéo aos outros, quando eles foram ofendidos;
todavia esta diferenca foi completamente explicada pelas diferencas nas tendéncias de
agressividade.

Estes dados sugerem que os participantes que cometeram ofensas contra a
propriedade nao o faziam especificamente devido a circunstancias prévias que os levaram
a desenvolver ressentimento que ndo se encontravam a altura de gerir, como no caso dos
homicidas (Bushman & Anderson, 1998), ou porque desvalorizavam a ligagédo natural entre
0s seres humanos, como no caso dos condenados por crimes de droga, mas sim, porque,
provavelmente, apenas queriam arranjar dinheiro, sem necessariamente procurarem
destruir radical ou progressivamente as vidas humanas. Estes resultados sdo consistentes
com estudos anteriores (Butler & Maruna, 2009; Caprara et al., 1987; Eaton & Struthers,
2006; Giancola, 2003; Jolliffe & Farrington, 2004; Menezes Fonseca et al., 2012; Richardson
et al., 1998).

Como demonstrado por Enright & Fitzgibbons (2001) e Worthington (2006), o perdao
pode ser aprendido. Varias abordagens terapéuticas baseadas no perdao foram aplicadas
a pessoas que manifestam problemas a perdoar os outros e algumas delas foram validadas
usando critérios rigorosos (ver Enright 2008, para uma revisao).
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Podemo-nos questionar sobre a forma como a terapia do perddo podera ser
implementada em criminosos. Os reclusos relacionados com crimes de ofensas contra
a propriedade poderédo ser, particularmente, sensibilizados para a ligacdo entre os seres
humanos (Freedman & Enright, 1996).

Este estudo apresenta algumas limitagbes. A primeira reside na forma como as duas
amostras foram constituidas. Em ambos os casos os participantes foram voluntarios. Nos
estudamos uma amostra conveniente de reclusos numa area de Portugal e uma amostra
de pessoas sem uma histéria particular de violéncia que residiam na mesma area. Como
resultado, 0s nossos resultados devem ser generalizadas com cuidado e necessitam de ser
confirmadas tanto noutras partes da Europa como em outras culturas. Todavia, apresentam
um padréo coerente. Outro aspeto importante reside no facto do nosso estudo nao ser
prospetivo. Foi um questionario retrospetivo. Isto é, o processo judicial que foi vivido pelos
reclusos podera ter tido impacto na forma como eles, subsequentemente, se descrevem
a si préprios como perdoadores ou nao. Esta limitagdo ndo parece, contudo, demasiado

relevante.
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RESUMEN: Este articulo tiene como
objetivo investigar la evidencia de disfuncion
cognitiva en pacientes con cancer como
resultado de la quimioterapia adyuvante.
Método: Se realizd una revision sistematica
en el portal de la BVS, en las bases de
datos MEDLINE, LILACS, BDENF, IBECS,
de articulos entre los afios 2011 y 2021.
Se combinaron los descriptores en inglés:

Data de aceite: 01/12/2022

Neoplasms AND Cognition AND Drug
therapy. Resultados: se encontraron 1313
articulos y, después de aplicar los criterios
de inclusidén y exclusién, se seleccionaron
11 articulos. Discusion: Los sobrevivientes
de cancer sometidos a quimioterapia
adyuvante presentan alteraciones en
las funciones cognitivas, fallas en estos
dominios disminuyen la calidad de vida de
las personas. Los estudios descubrieron
que es por medio de los autoinformes
de los pacientes que la mayoria de los
oncoélogos han descubierto esta alteracion,
las recomendaciones de los propios
investigadores es confirmar las quejas de
los autoinformes a través de pruebas con
una bateria neuropsicologica. Conclusion:
Las disfunciones cognitivas presentes en
los pacientes sometidos a quimioterapia
pueden ser descubiertas de forma precoz si
se realizan valoraciones neuropsicologicas
antes, durante y después del tratamiento
oncolégico, sefialando mejor el tipo de
alteracion y la rehabilitacion mas adecuada
en cada caso.
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Oncologia.
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COGNITIVE DYSFUNCTIONS IN CHEMOTHERAPY PATIENTS: A SYSTEMATIC
REVIEW

ABSTRACT: This article aims to investigate the evidence of cognitive dysfunction in cancer
patients as a result of adjuvant chemotherapy. Method: A systematic review was carried out on
the VHL portal, in the MEDLINE, LILACS, BDENF, IBECS databases, of articles between the
years 2011 and 2021. The descriptors in English were combined: Neoplasms AND Cogpnition
AND Drug therapy. Results: 1313 articles were found and, after applying the inclusion and
exclusion criteria, 11 articles were selected. Discussion: Cancer survivors undergoing adjuvant
chemotherapy present alterations in cognitive functions, failures in these domains decrease
the quality of life of people. The studies discovered that it is through patient self-reports that
most oncologists have discovered this alteration, the recommendations of the researchers
themselves is to confirm the self-report complaints through tests with a neuropsychological
battery. Conclusion: The cognitive dysfunctions present in patients undergoing chemotherapy
can be discovered early if neuropsychological assessments are carried out before, during
and after cancer treatment, better indicating the type of alteration and the most appropriate
rehabilitation in each case.

KEYWORDS: Neoplasms; Cognition; Neuropsychology; Chemotherapy; medical oncology.

11 INTRODUCCION

Segun la Organizacion Mundial de la Salud - OMS, se notifican 14 millones de casos
nuevos cada afio a nivel mundial y se espera que estos registros aumenten en un 70 % en
las proximas dos décadas. Se estima que una de cada seis personas en el mundo morira
de cancer y el gasto anual en tratamientos es del orden de los 1,16 billones de dolares a
nivel mundial (WORLD HEALTH ORGANIZATION WHO, 2017). La estimacién para Brasil,
en el trienio 2020-2022, apunta para la ocurrencia de cerca de 625 mil nuevos casos de
cancer, por cada afio (INSTITUTO NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA
SILVA, 2020).

La quimioterapia es fundamental en el tratamiento o paliacion del cancer y se utiliza
tanto para la reduccién prequirdrgica del tumor canceroso (terapia neoadyuvante) como
para el tratamiento residual posquirurgico (terapia adyuvante). Gracias a los tratamientos
disponibles, mas sobrevivientes de cancer viviran mas tiempo, pero al mismo tiempo genera
una preocupacion sobre la calidad de vida de estas personas (INSTITUTO NACIONAL DE
CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA SILVA., 2019).

La disfuncién cognitiva esta relacionada con el tratamiento del céancer y es
comunmente experimentada por los sobrevivientes que recibieron quimioterapia adyuvante,
las principales quejas son las dificultades con la memoria a corto plazo, busqueda de
palabras, concentracion y realizacion de tareas complejas, lo que tiene un impacto
importante en la calidad de vida (CV) (MYERS et al., 2019).

La CV se ve afectada por la disminucion de la capacidad de funcionamiento en
la vida cotidiana que impide el regreso al trabajo, lo que puede desencadenar sintomas
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afectivos de ansiedad depresion, que por en a su vez, puede influir en las alteraciones
cognitivas, pero esta posibilidad es adn tenue (DHILLON et al., 2018). Los dominios
cognitivos que se ven afectados incluyen: memoria, atencion, fluidez verbal, capacidad
visoespacial, velocidad de procesamiento y funciones ejecutivas (ANDO-TANABE et al.,
2014; DHILLON et al., 2018; HERMELINK et al., 2017; MYERS et al., 2019).

La Plataforma Europea para la Investigacion y el Tratamiento del Cancer (EORTC)
ha desarrollado estudios sobre el tema del cancer y el deterioro cognitivo durante mas
de 20 afos. Los sintomas de deterioro cognitivo son comunes después del cancer, pero
estan poco estudiados y se asocian con resultados neuropsicologicos. La mayoria de los
estudios que revelan una alteracion en la cognicion son por autoinformes de los pacientes
que recibieron tratamiento por quimioterapia, comparando el periodo durante y después de
superar el cancer (DHILLON et al., 2018).

El impacto del deterioro cognitivo dependera de la localizacién del cancer, el
tratamiento recibido y el manejo de la enfermedad por parte de cada persona. Por ejemplo,
las neoplasias malignas que se dirigen directamente al sistema nervioso central (SNC)
incluyen dafio directo a las células progenitoras neurales y envejecimiento acelerado
como resultado de mecanismos de reparacion de ADN deteriorados, inflamacion y estrés
oxidativo, alcanzando hasta el 78% de la disfuncion a largo plazo, que puede durar hasta
20 afios después del tratamiento (MYERS et al., 2019). La disminucion de los pacientes con
tumores malignos que no llegan al SNC, los cambios pueden ser sutiles.

Estudios mas recientes realizados en Francia, por ejemplo, afirman que el deterioro
cognitivo relacionado con el cancer (CRCI) afecta varios dominios de la cognicién, como
la memoria de trabajo, la atencion y la funcién ejecutiva (ANDO-TANABE et al., 2014;
ANDRYSZAK et al., 2017) . Estas alteraciones se conocen como “niebla de quimioterapia”
o “quimio cerebro”, bajo el presupuesto de que este fendbmeno es causado por los efectos
neurotoxicos de los farmacos citostaticos, principalmente en el cancer de mama (COLLINS
et al., 2013).

Debido al mayor tiempo de supervivencia y una mayor consistencia del fenémeno
de esta poblacion (COLLINS et al., 2013; MYERS et al., 2019), el 70% de mujeres las
sobrevivientes de cancer de mama reportan cambios o sintomas de deterioro cognitivo
durante y después de la quimioterapia, de las cuales entre el 20 y el 30% tienen deterioro
positivo en las pruebas formales. Cada vez se estudia mas otro tipo de cancer u otras
modalidades de tratamiento (DHILLON et al., 2018).

Desde la perspectiva anterior, este trabajo tiene como objetivo investigar la evidencia
de disfuncién cognitiva en pacientes con cancer y sus impactos en la vida diaria del paciente
como resultado de la quimioterapia adyuvante a través de una revision integrativa de la

literatura.
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21 METODO

Se realiz6 una revision integradora a partir de un levantamiento bibliografico dos
tltimos 10 afos entre 2011 e 2021, en las bases MEDLINE, LILACS, BDENF, IBECS,
combinando los siguientes descriptores en inglés: Neoplasms AND Cognition AND Drug
therapy. Esta revision utilizé el Flow Diagram to Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses- PRISMA, diagrama de flujo para elementos de informes
preferidos para revisiones sistematicas y metaanalisis (MOHER et al., 2009).

2.1 Procedimiento de seleccion de estudios

El nimero total de estudios encontrados fue de 1313 articulos. Después de aplicar
los filtros seleccionados, se obtuvieron 45 articulos, con lectura de titulos y resimenes.
Posteriormente, se aplicaron los criterios de inclusion y exclusion: (a) Inclusion — Métodos
de evaluacion cognitiva, pruebas neuropsicolégicas que indiquen alteraciones cognitivas
después de someterse a quimioterapia, estudios longitudinales, transversales y textos
completos disponibles en internet; (b) exclusion — articulos de revision de literatura,
informes de casos, tratamiento con sustancias farmacologicas especificas, poblacion
infantil. Después de aplicar estos criterios, se consideraron un total de 11 articulos para el
presente estudio. Figura 1.
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Termna: Disfunciones cognitivas en pacientes sometidos a quimioterapia
Descriptores: Neaplasms AND Cognition AMD Drug Therapy
articulos identificados en el banco de datos BYS (MEDLINE, LILACS, BOENF,

IBECE)
Entre 2011 y 2021

Estudios pré-
selecionados
despuésdela [«
aplicacian de los

Filtros seleccionados:

Texto completo disponibles

Base de datos: MEDLINE, LILAC S, BDEMF,
IBECS

Asunto principal: Trastornos Cognitivos.
Tipo de estudio: Estudios de caso, controles y
estudio de corte.

Limite: Humanos, Media-edad, tercera edad,
Adulto, Femenino, Masculino y Joven adulto
Idioma: portugués, espafiol e Ingles

Afio de publicacidan: 2011 a 2021

Tino de documenta: Ariculo

Estudios
seleccionados para nild
lectura integral
después de los
criterios de inclusion y

Criterios de inclusion: métodos de evaluacidn
cognitiva, testes neuropsicoldgicos que apunten
las disfunciones cognitivas después de sometidos
a guimioterapia v estudios longitudinales,
transversales y lineares.

Criterios de exclusién: articulos de revisidn
bibliografica, articulas con inconsistencia
metodoldgica, tratamiento con sustancias
farmacoldgicas especificas y poblacidn infantil.

Mimero de Estudos incluidos
TOTAL: 11

[ INCLUSION }[ ELEGIBILIDAD } [ DETECCION ] [IDENTIFICACIGN}

Figura 1. Modelo PRISMA de la revision sistematica de la Literatura

Fuente: Elaboracion propia segun diagrama PRISMA (MOHER et al., 2009).

2.2 La estrategia utilizada para construir la pregunta de investigacién

Se utilizé PICOD, que proporciona una estructura eficiente para la busqueda de
datos en bases de datos electrénicas (GRUPO ANIMA EDUCACAO, 2014). El tipo de
pregunta fue Etiologia, para determinar el impacto de la quimioterapia en la cognicion.
P) Poblacion: Pacientes oncologicos sometidos a quimioterapia; I) Intervencion: Tipo
de evaluacidén neuropsicoldgica para evaluar cambios cognitivos; C) Comparaciones de
intervenciones: Con los propios pacientes antes y después y grupos controles sanos si el
articulo lo presenta; O) Outcomes o Resultados: Identificar cuales fueron las alteraciones

presentadas, encontradas o las conclusiones del estudio; D) Disefio del estudio.
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La pregunta de investigacion fue: ;La quimioterapia produce dafo cognitivo

en pacientes con cancer? Tema: Disfunciones cognitivas en pacientes sometidos a

quimioterapia. El problema: los pacientes con cancer que se someten a quimioterapia

sufren de disfuncion cognitiva.

31 RESULTADOS

En la Tabla 1. se presenta la lista de los articulos incluidos en la revisidn sistematica

acerca de las disfunciones cognitivas en pacientes sometidos a quimioterapia.

No. Titulo do Artigo Autor, Ano y Periédico
[1]  Cognitive function in women with breast cancer receiving Ando-Tanabe, et al.
adjuvant chemotherapy and healthy controls 2014
Breast Cancer
[2]  Verbal fluency in breast cancer patients treated with Andryszak P, et al.
chemotherapy 2017
Breast Cancer
[8] Chemotherapy-induced prospective memory impairment in Cheng H, et al.
patients with breast cancer 2013
Psycho-Oncology
[4]  Cognitive effects of chemotherapy in breast cancer Collins B, et al.
patients: a dose—response study 2013
Psycho-Oncology
[5] Perceived cognitive impairment in people with colorectal Dhillon H, et al.
cancer who do and do not receive chemotherapy 2018
Journal of Cancer Survivorship
[6] Chemotherapy and Post-traumatic Stress in the Causation Hermelink K, et al.
of Cognitive Dysfunction in Breast Cancer Patients 2017
National Cancer Institute
[7]1  Pupillary response: cognitive effort for breast cancer Myers J, et al.
survivors. 2018
Support Care in Cancer
[8] Cognitive features 10 or more years after successful breast Nguyen C, et al.
cancer survival: comparisons across types of cancer 2013
interventions Psycho-Oncology
[9] Cognitive Function in Patients With Colorectal Cancer Who Vardy J, et al.
Do and Do Not Receive Chemotherapy: A Prospective, 2015
Longitudinal, Controlled Study Journal of clinical oncology
[10] Reduced prefrontal activation during working and long-term Wang L, et al.
memory tasks and impaired patient-reported cognition 2016
among cancer survivors postchemotherapy compared with Cancer
healthy controls.
[11] A prospective study of cognitive function in men with non- Wefel J, et al.
seminomatous germ cell tumors 2014

Psycho-Oncology.

Tabla 1. Articulos incluidos en la revision de la literatura

Fuente: Los autores

El 100% de los estudios incluidos en esta revision corresponden a investigaciones
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que visaron verificar si pacientes sometidos a quimioterapia tienen algun tipo de alteracion
cognitiva. Las caracteristicas de estos articulos incluyen que 5 estudios incluyeron como
participantes de la investigacion a pacientes con cancer de mama, [1,2,4,6,7], 2 estudios
incluyeron pacientes sobrevivientes de cancer de mama [3, 8], 2 de los estudios fue con
pacientes con cancer colorrectal [5,9] 1 de los pacientes presentaba cancer soélido o
hematoldgico, [11] y finalmente 1 de los articulos no especificaba el tipo de cancer de los
pacientes [10].

En la Tabla 2. se presenta la informacion descriptiva, segun el parametro PICOD,
que contiene el tipo de poblacion, el tipo de intervencion desarrollada, comparaciones entre
las intervenciones y los outcomes o resultados, asi como el disefio de cada estudio.

Los sobrevivientes de cancer que reciben quimioterapia adyuvante presentan
cambios en las funciones cognitivas, decurrente con los efectos farmacolégicos y quimicos
producidos por la quimioterapia adyuvante (HERMELINK et al., 2017), pero ha sido a través
de los autoinformes de los pacientes que la mayoria de los oncélogos han descubierto esta
disminucion y las recomendaciones de los propios investigadores es confirmar las quejas
de los autoinformes a través de pruebas con una bateria neuropsicoldgica. Los datos de
autoinforme son muy distintos de las pruebas objetivas, las disfunciones cognitivas solo se
pueden comprobar de modo valido y fiable con las pruebas neuropsicologicas.

P 1 C [0} D
No POBLACION INTERVENCION COMPARACIONES OUTCOMES DISENO DEL
INTERVENCIONES RESULTADOS ESTUDIO

[

Estudio
prospectivo y
observacional.

Los resultados

de otras pruebas
neuropsicologicas
no fueron
significativamente
diferentes entre
los grupos de

Fueron evaluados con

una bateria de pruebas
neuropsicologicas y
psicologicas antes y 1 mes

En la subescala de digitos
TONI-III, la puntuacion del
simbolo de digito para el grupo

de quimioterapia (media + DE =
después de la quimioterapia. 63,5 + 14,4) fue menor que la del
Las mujeres sanas fueron grupo de control [71,9 = 10,5; (36)
evaluadas en los intervalos =-2,066, p < 0,05, r=0,33]. En

18 mujeres con
cancer de mama
no metastasico
expuestas a
quimioterapia y 20
mujeres sanas

correspondientes.

la prueba de fluidez de letras y la
prueba de fluidez de categorias
para el grupo de quimioterapia
(27,6 £ 6,0 y 42,2 + 6,3) también
fueron inferiores al grupo control
[33,4+7,1y50,6 +8,2;(36) =
-2,715y -3,517, p<0,05, r = 0,41
y 0,51].

En el grupo de quimioterapia,

los indices de cambio para la
prueba de memoria verbal y la
prueba de funcion ejecutiva se
correlacionaron significativa y
negativamente con el puntaje de
cambio para HADS-D (r <-0.498,
p <0.05).

quimioterapia y
de control en los
dos momentos de
evaluacion.
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[2] 30 mujeres con Los pacientes se sometieron En la tarea de fluidez fonética, La quimioterapia no Longitudinal
cancer de mama a una evaluacion los pacientes produjeron mas disminuye la fluidez
temprano tratadas neuropsicologica mediante palabras en T2 en comparacion verbal, pero si tiene
con quimioterapia VFT en tres momentos: T1: conT1(Z=2,02;p<0,05yT3 un impacto negativo
adyuvante y 29 antes de la quimioterapia, T2:  en comparacion con T1, tanto en la memoria
controles sanos media quimioterapia y T3: pacientes (Z = 2,36; p <0,05) semantica.

después de la quimioterapia. como controles (Z = 2,57; p<0,01).
El examen de los controles Los pacientes tuvieron resultados
sanos se realiz6 a los mismos  mas bajos que los controles (
intervalos de tiempo. Z =-2,04; p <0,05), asi como,
en promedio, el tamario del
conglomerado en la misma tarea
(Z=-2,38; p<0,05) enel T3,
mientras que puntuaron mayor en
el nimero de cambios fonéticos
en T2 comparado con T1 (Z=2.62;
p<0.01) y T3 comparado con T1
(Z=2.50; p<0.01).

[3] 40 supervivientes Se utilizé una bateria de En comparacion con los controles Los pacientes Longitudinal
de cancer de pruebas que incluia: MMSE sanos, los pacientes con cancer con cancer de
mama sometidas Y evaluacion de funciones de mama se desempefaron mas mama sometidos
a quimioterapia cognitivas, Tareas EBPM y bajo en EBPM pero no en TBPM. a quimioterapia
adyuvante tareas TBPM. adyuvante muestran
postoperatoria y 40 déficits en EPPM
sanas. pero no en TBPM.

[4] 60 mujeres con Se utilizaron las pruebas El grupo de quimioterapia mostré Los resultados Lineal
cancer de mamay 60  MMSE, RAVLT, Rey-O, una disminucién progresiva indican que el
mujeres sanas Atencién visual y retencion significativa con el tiempo deterioro cognitivo

a corto plazo (BVRT), Tarea en relacion con el grupo de es causado por
de clasificacion de tarjetas control sano combinado en la exposicion a la
de Wisconsin, Modelado una puntuacion general de quimioterapia.
multinivel. resumen cognitivo, asi como en

las puntuaciones de memoria

de trabajo, velocidad de

procesamiento, memoria verbal y

memoria visual.

Hay evidencia de un estado

mental general mas bajo, un

rendimiento reducido en la

funcion de la memoria de trabajo

(secuencia de nimeros de letras)

y un funcionamiento ejecutivo mas

deficiente. El grupo NC super6

a los dos grupos de tratamiento

del cancer en las medidas antes

mencionadas.

[5] 434 participantes: Todos los participantes La puntuacién FACT-COG al inicio  Los sintomas Longitudinal
289 pacientes con completaron las siguientes del estudio fue del 18 al 24 %, que  decrecientes
cancer colorrectal: baterias de pruebas: no fue significativamente diferente  aumentaron en quien
73 metastasicos y 72 CANTAB, FACT-COG, de los controles del 17 %. recibié quimioterapia,
controles sanos FACT-F, General Health Hubo diferencias significativas alcanzando su punto

Questionnaire (GHQ) en el deterioro cognitivo entre los méaximo después
En tres momentos diferentes:  grupos en cambios finales a los de completar
pre-quimioterapia, 6 y 12 6 meses y significativas a los 12 el tratamiento y
meses. Y con pacientes sin y 24 meses. Las comparaciones durando mas de 2
metéstasis a los 24 meses. entre FACT-F y GHQ fueron afos después del
moderadas. Los pacientes con diagnéstico.
ansiedad y depresion tenian
peores puntajes en las pruebas
CANTAB a los 12 meses.
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[6]

226 participantes, 166
mujeres, entre 18 a
65 afios con cancer
de mamay 60 control,
menores de 65 afos.

Tres sesiones de evaluacion

de 120 a 150 minutos; 1. (T1):

antes de la cirugia primaria o
la quimioterapia y un minimo
de una semana después

de que las imagenes del
seno sean negativas para
los sujetos de control; o0 2.
(T2): al menos una semana
después de la finalizacion

de la quimioterapia o en los
intervalos correspondientes
después de T1y 3. (T3): Un
afio después de la sesion.

Se encontro deterioro cognitivo
individual en tres sujetos de
control (5,3 %, n = 57), dos
pacientes sin quimioterapia (3,0
%, n = 66) y cinco pacientes con
quimioterapia (5,8 %, n = 86) en
T2; y en cuatro sujetos de control
(7,3 %, n = 55), 11 pacientes sin
quimioterapia (17,7 %, n = 62) y
15 pacientes con quimioterapia
(17,6 %, n = 85) en T3. El riesgo

relativo (RR) de deterioro cognitivo

no fue significativamente mayor
para las pacientes con cancer

de mama (RR = 2,43, IC del 95

% = 0,89 a 6,65, n =202 en T3).
Los pacientes demostraron un
deterioro cognitivo global (grupo *
efecto del tiempo en la puntuacion
Z compuesta: -0,13, P =0,04) y
tuvieron errores consistentemente
peores en Go/Nogo..

El rendimiento
cognitivo general se
correlacion6 con los
problemas cognitivos
autoinformados.

Longitudinal

[7]

46 mujeres:

23 con cancer de
mama que informaron
quejas cognitivas
después de la
quimioterapia y un
grupo de control de 23
sanas.

Investigue el esfuerzo
cognitivo indexado por

PRy el autoinforme de la
funcion cognitiva de los
participantes. La bateria de
pruebas utilizadas incluy6 el
WAIS, LNS , WMS, ML, FAZ,
N-back, Rey, Tracks Ay B, se
aplicarondurante 60 minutos

La dilatacion pupilar fue
significativamente mayor en las
pruebas de memoria de trabajo
auditiva a corto plazo para los
controles sanos. Los pacientes
mostraron mayores dificultades en
las funciones ejecutivas que los
controles.

Un cambio
significativo
Unicamente para las
funciones ejecutivas
entre los pacientes y
el grupo control. Se
requiere un estudio
prospectivo.

Comparacion
transversal

[8]

57 mujeres
sobrevivientes de
cancer de mama,
mayores de 65 afos,
que recibieron o no
quimioterapia.
Grupo de
comparacion no
canceroso (NC):
adultos sanos.
Grupo de terapia
local: en quimioterapia
actual.

Se utilizé una bateria
neuropsicolégica integral que
incluia: MMSE. Memoria de
trabajo y atencion: WAIS-III.
Idioma: COWAT y BNT.
Visuoespacial: Rey-O Copy
Test y Benton Faces Test.
Memoria: prueba RAVLT,
prueba compleja Rey-O
Delay. Prueba BVRT-R y
creacion de senderos B.

Cuando se comparo6 a los
sobrevivientes de cancer en
funcién de si recibieron o no
quimioterapia, el grupo de terapia
local obtuvo una puntuacion mas
baja que el grupo expuesto a
quimioterapia y el grupo NC en
RAVLT y BVRT.

evidencia de un estado mental
general mas bajo (MMSE),

un rendimiento reducido en la
funcién de la memoria de trabajo
(secuenciacion de nimeros

de letras) y un funcionamiento
ejecutivo méas deficiente. El grupo
NC superé a los dos grupos de
tratamiento del cancer en las
medidas antes mencionadas.
Los sobrevivientes de cancer
que no habian estado expuestos
a la quimioterapia obtuvieron
puntajes mas bajos que otros
sobrevivientes y NC en las
medidas de aprendizaje verbal

(RAVLT), percepcion visual (Figura

de Rey), asi como atencion visual
y retencion a corto plazo (BVRT).

Estos hallazgos
sugieren que los
pacientes expuestos
a la quimioterapia
mostraron una
disminucion en el
rendimiento cognitivo
en comparacion con
los sujetos sanos.

Lineal
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[9] Reclutamos a 289 Los participantes completaron  El deterioro cognitivo fue mas Los pacientes con Prospectivo,
pacientes con evaluaciones cognitivas y frecuente en pacientes con CCR CCR tenian un Longitudinal y
cancer colorrectal- cuestionarios que informaron localizado que en HC al inicio deterioro cognitivo Controlado
CCR localizado sintomas cognitivos, fatiga, del estudio (43 % frente al 15 sustancialmente
(173 recibieron calidad de vida y ansiedad/ %, respectivamente; p<0,001) mayor en todas las
quimioterapia; depresion al inicio (antes y 12 meses (46 % frente al 13 evaluaciones que
mediana de edad, 59 de la quimioterapia, si se %, respectivamente; p<0,001), los HC, sin un efecto
afos; 63 % hombres),  administrd) ya los 6, 12y 24 sin efecto significativo. de significativo de la
73 pacientes con meses. quimioterapia La atencion/ quimioterapia. Los
CCR metastasico/ memoria de trabajo, el mecanismos del
recurrente limitado y aprendizaje/memoria verbal y deterioro cognitivo
72 controles sanos- la velocidad de procesamiento siguen siendo
HC complejo fueron los mas desconocidos.

afectados. El deterioro cognitivo
fue similar en pacientes con CCR
localizado y metastasico. No
hubo asociacion entre la funcion
cognitiva general y la fatiga, la
calidad de vida, la ansiedad/
depresion o cualquier andlisis de
sangre. Los sintomas cognitivos
alos 12 meses se informaron en
el 25 % de los pacientes con CCR
localizado frente al 17 % de los
HC (p =0,19).

[10] 15 pacientes con Los participantes completaron ~ Como era de esperar, los La reduccion del El estudio no
cancer y 14 controles las siguientes pruebas pacientes obtuvieron puntuaciones  funcionamiento neural  describe
sanos neuropsicologicas: RBANS, significativamente mas bajas que pos-quimioterapia

Screening Tests Ay B, Stroop  los controles en la mayoria de corrobora las
Color Word Test, TONI-III, los dominios cognitivos, lo que dificultades cognitivas
WAIS-III, Similarities, Digit indica deterioro. Los grupos no reportadas por los
Scale and Letter Sequencing se diferenciaron en las pistas A, pacientes después
Subscales y MicroCog B, Stroop Interference, TONI-IIl y del tratamiento del
Assessment of Cognitive Digits Backwards. cancer, aunque no
Functioning 27 con tiempo de  En la tarea de memoria de trabajo, se ha observado una
reaccion. cuando se calcularon los datos de  asociacion directa.

1y 2 espaldas y se contrastaron

con los datos de 0 espaldas,

se observé una activacion

significativamente reducida en

la corteza prefrontal dorsolateral

derecha para los pacientes con

cancer en comparaciéon con

los controles. En la tarea de

reconocimiento, los pacientes con

cancer mostraron una disminucion

de la actividad del hipocampo

medio izquierdo en comparacion

con los controles. Los resultados

de las neuroimagenes no se

asociaron con la cognicién

informada por el paciente.
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1]

55 pacientes con
tumores de células
germinales no
seminomatosos
(NSGCT) recibieron
quimioterapia
adyuvante y

14 Control que

no recibieron
quimioterapia
adyuvante

La evaluacion inicial de las
pruebas neuropsicolégicas,
“post-tratamiento” se
complet6 una semana
después de la quimioterapia
adyuvante o 3 meses
después de la evaluacion
inicial para los participantes
que no recibieron
quimioterapia. La evaluacion
final se completd 12 meses
después de la linea de base.

En comparacion con el grupo de
vigilancia, los pacientes tratados
con quimioterapia tuvieron tasas
maés altas de deterioro cognitivo a
los 12 meses (deterioro cognitivo
general: 0 %, 52 %y 67 % en los
grupos de vigilancia, LE y HE,
respectivamente), mayor nimero
de pruebas que disminuy6 (media
de 0,1, 1,4y 2,0 en vigilancia,
grupos LE y HE, respectivamente)
y empeoramiento mas frecuente

Una mayor
exposicion a la
quimioterapia se
asoci6 con efectos
maés fuertes en el
declive cognitivo
general, asi como
con declives mas
frecuentes en el
aprendizaje y la
memoria durante los
12 meses seguidos.

Longitudinal

en la destreza motora (0%, 48%
y 46% en vigilancia, LE y HE,
respectivamente). En comparacion
con el grupo de vigilancia,

los pacientes que recibieron

mas ciclos de quimioterapia
demostraron peor velocidad
psicomotora y aprendizaje y
memoria. Una edad més joven se
asoci6 con una mayor incidencia
de deterioro cognitivo general a
los 12 meses de seguimiento.

Tabla 2. Parametro PICOD

Notas: BVMT-R : Prueba breve revisada de memoria visoespacial; BVRT-R -Atencion Visual y
Retencion a Corto Plazo; CANTAB - Bateria de Pruebas Neuropsicolégicas Automatizadas de
Cambridge; CCCs - Prueba de Trigramas Cognitivos; SNC - Test Cognitivo de Signos Vitales; COWA'y
COWA-T -Asociacion de palabras orales controladas; COWAT - Idioma; EBPM - memoria prospectiva
basada en eventos; FACIT-F -Fatiga: Evaluacion Funcional de la Terapia de Enfermedades Crénicas;
FACT-Cog3 - La Escala de Evaluacion Funcional de la TCC del Cancer - Version 3; HADS - Escala
Hospitalaria de Ansiedad y Depresion; HVLT - Prueba de aprendizaje verbal de Hopkins; MMSE - Mini
Examen del Estado Mental; RAVLT - Aprendizaje Verbal de Rey; RBANS - bateria repetible para la
evaluacion del estado neuropsicologico; RBANS -Bateria Repetitiva para la Evaluacion del Estado
Neuropsicologico; Rey -La Prueba del Complejo de Rey; PR - Respuesta pupilar provocada por la
tarea; TBPM - Memoria prospectiva basada en el tiempo; Pruebas de senderos Ay B; TONI-IIl Prueba
de Inteligencia No Verbal las Subescalas Similitudes, Escala de Digitos; VFT - Fluidez Verbal; VLMT
- Memoria y Aprendizaje Verbal; WAIS-IIl - Escala de Inteligencia para Adultos de Wechsler; WMS-R
-Wechsler Memory Scale-Revised, Test GROBER y BUSCHKE de memoria episédica anterograda,
Test D2 de atencion y concentracion, Test de fluidez verbal, Escala IV (WAIS IV). Prueba de calidad
de vida AQ . CRCC cambios cognitivos relacionados con la quimioterapia.

Fuente: Autores

En este sentido, todos los estudios seleccionados en esta revision utilizaron
baterias clinicas estandarizadas en neuropsicologia, disefiadas para evaluar una amplia
gama de habilidades cognitivas y funcionamiento emocional, incluyendo el intelecto actual
y premorbido, estado mental, atencion y memoria de trabajo, velocidad psicomotora,
lenguaje, visoespacial. Habilidades, memoria, funcionamiento ejecutivo, estado de
animo y comorbilidad médica, inteligencia y estado mental (ANDO-TANABE et al., 2014;
ANDRYSZAK et al., 2017; CHENG et al., 2013; COLLINS et al., 2013; DHILLON et al.,
2018; MYERS et al., 2019; NGUYEN et al., 2013; VARDY et al., 2015; WANG et al., 2016;
WEFEL et al., 2014).

Entre los principales cambios observados en los articulos seleccionados se
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encuentran: cambios en la atencion dividida (HERMELINK et al., 2017); impacto negativo
en la memoria semantica (CHENG et al., 2013); fluidez verbal y semantica (ANDO-TANABE
et al., 2014); memoria de corto y largo plazo (NGUYEN et al., 2013); memoria de trabajo
(ANDO-TANABE et al., 2014); velocidad psicomotora y cambios en las funciones cognitivas
en general (VARDY et al., 2015); disminucion general de las funciones cognitivas (DHILLON
et al., 2018; MYERS et al., 2019).

Con respecto a la memoria prospectiva basada en el tiempo (TBPM) y la memoria
prospectiva basada en eventos (EBPM), el estudio de Cheng et al. (2013) encontraron que
existe una diferencia significativa entre pacientes con cancer de mama y controles en la
puntuacion total en la tarea prospectiva basada en eventos (EBPM) (CHENG et al., 2013).
Sin embargo, en la tarea de memoria prospectiva basada en el tiempo (TBPM) no hubo
diferencias importantes entre los grupos de céncer y de control. El trastorno de EBPM
puede ser un efecto agudo de la quimioterapia sobre la funcidén cognitiva en pacientes con
cancer de mama. La corteza prefrontal controla la EBPM, y los pacientes con lesiones en
esta area han informado de deterioro en la EBPM (CHENG et al., 2013).

Aunque los pacientes con céncer tenian un deterioro cognitivo sustancialmente
mayor que los participantes de control, los autores Vardy et al. (2015) afirman que las
causas de estos cambios siguen siendo desconocidas, descartando que la Unica razén
sea la influencia quimica de la quimioterapia adyuvante en el cerebro (VARDY et al., 2015).

El estudio de Wang et al. (2016) muestra que en la tarea de reconocimiento, los
pacientes con cancer mostraron una disminucion de la actividad del hipocampo medio
izquierdo en comparacion con los controles. Los resultados de las neuroimagenes no se
asociaron con la cognicion informada por el paciente. Se observé una disminucion del
reclutamiento de regiones cerebrales asociadas con la codificacion de la memoria de
trabajo y la memoria de reconocimiento en pacientes con cancer en comparacion con el
grupo de control (WANG et al., 2016).

Segun el estudio de Nguyen et al. (2013), la edad es un aspecto determinante en
los resultados de la bateria de pruebas, dado que los pacientes mayores que respondieron
a pruebas que incluian aprendizaje verbal y retencion a corto plazo, los resultados fueron
mas bajos que los individuos con la misma exposicion a quimioterapia que otros con edad
mas joven (NGUYEN et al., 2013).-

Para Dhillon et al. los pacientes sobrevivientes que no recibieron quimioterapia
tuvieron tasas similares a los controles. Los participantes mayores tuvieron cambios en las
habilidades cognitivas. La relacion entre cognicion, depresion, ansiedad, calidad de vida y
fatiga aun es incierta (DHILLON et al., 2018).

Por su vez los pacientes con cancer colorrectal (CCR) tenian mas deterioro cognitivo
que los controles. Los indices de deterioro cognitivo percibidos se vieron influenciados por
la resiliencia para controlar el cancer y los sintomas de depresion y ansiedad (DHILLON et
al., 2018).
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El estudio de Myers et al. (2018) utilizaron la respuesta pupilar evocada (RP)
que indica un reflejo autonémico involuntario conocido por ser un marcador de esfuerzo
cognitivo y asignacion de recursos cognitivos, a través del software EyeWorks, instalado
en un /pad 4 a una distancia de 60 a 80 cm de la ubicacion. Los resultados de las pruebas
en general no mostraron ninguna diferencia entre los pacientes y el grupo control, solo
mayores dificultades presentaron los pacientes en el ejecutivo pruebas de funcionamiento
(MYERS et al., 2019).

Con base en los resultados de este estudio, los autores recomiendan realizar
investigaciones prospectivas que incluyan cambios en PR con esfuerzo cognitivo indexado
a cambios en la estructura cerebral, activacién neuronal y conectividad funcional, lo que
arrojaria informacién importante sobre la sensibilidad temprana de PR a dominios cognitivos
especificos afectados por el cancer y disfuncion cognitiva relacionada con el tratamiento y
uso potencial como una medida clinicamente mas barata y accesible (MYERS et al., 2019).

Ademas de los resultados realizados por las pruebas neuropsicolégicas donde la
mayoria de los dominios cognitivos estaban comprometidos, uno de los estudios realizd
examenes de neuroimagen que mostraron una reduccién en la activacion prefrontal
dorsolateral derecha durante el trabajo y las tareas de memoria a largo plazo después de
la quimioterapia, lo que corrobora los hallazgos. Dificultades cognitivas reportadas por los
pacientes investigados por el estudio, en comparacion con los animales, evidencian dafio
celular en el hipocampo y deterioro en la memoria visuoespacial (WANG et al., 2016).

El nimero de sobrevivientes de cancer, especialmente de mama, estd aumentando
como resultado de los avances en el tratamiento adyuvante, pero existe una creciente
preocupacion por los efectos adversos a largo plazo de estos tratamientos en la calidad
de vida de los sobrevivientes, ya que muchos experimentan alteraciones en la funcion
cognitiva después del diagnostico (COLLINS et al., 2013).

Los estudios seleccionados cuyos disefios fueron prospectivos y transversales
mostraron que las pacientes con cancer de mama expuestas a quimioterapia tienen mas
probabilidades de mostrar signos o sintomas de trastornos cognitivos que los controles
sanos. Sin embargo, la exposicion a la quimioterapia esta inextricablemente relacionada con
otros factores que pueden causar trastornos cognitivos, como el estrés y los medicamentos
paliativos psicoactivos. Se ha demostrado que los pacientes con cancer tienen mayor
riesgo de sufrir trastornos cognitivos, incluso en ausencia de quimioterapia, es decir, la
propia enfermedad puede ser la responsable (MYERS et al., 2019).

El anadlisis de articulos seleccionados en general mostr6 que los problemas
relacionados con la falta de atencién y memoria se encuentran entre las principales quejas
de los pacientes que se someten a quimioterapia adyuvante después del tratamiento
(ANDO-TANABE et al., 2014; HERMELINK et al., 2017). Las limitaciones en la atencién
y la memoria afectan significativamente las funciones diarias de un individuo. Estas dos

funciones son interdependientes, ya que una es necesaria para el uso de la otra.
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La memoria es parte de un importante proceso mental que acumula y preserva la
experiencia individual, que se puede dividir en memoria retrospectiva, de eventos pasados,
y memoria prospectiva, que es la capacidad de mantener y recuperar planes, metas y
actividades futuras (CHENG et al., 2013). Este tipo de memoria es una habilidad crucial para
la vida cotidiana. Se pueden considerar dos tipos de memoria potencial: la memoria TBPM
y la memoria EBPM. EIl primero es la memoria para realizar una accion en un momento
determinado en el futuro, como recordar, por ejemplo, una cita a las 8 de la manana.

El segundo tipo, EBPM, se refiere a recordar hacer algo cuando ocurre algin evento
externo, como recordar escribir una carta al pasar por un buzén. Los déficits de memoria
prospectiva pueden afectar en gran medida la vida cotidiana en algunas condiciones,
especificamente cuando necesita recordar hacer cosas importantes por su cuenta de forma
regular (CHENG et al., 2013).

Los pacientes con mayor riesgo de quimioterapia tienen mayor riesgo de resultados
cognitivos adversos y pueden beneficiarse de un mayor control (WEFEL et al., 2014).
Finalmente, las evaluaciones neuropsicolégicas realizadas en diferentes contextos y tipos
de cancer mostraron un deterioro cognitivo significativo en la mayoria de los pacientes
evaluados, durante y después del tratamiento con quimioterapia. Esto significa que este tipo
de poblacién en estado de enfermedad es un campo que requiere atencién y, sobre todo,
accion. Con el avance de la tecnologia nuevas estrategias de rehabilitacion, estan siendo
investigadas, pero existe una falta de estrategias disponibles de intervencidn/tratamiento
basadas en la evidencia (COLLINS et al., 2013).

41 CONCLUSION

Las disfunciones cognitivas presentes en los pacientes sometidos a quimioterapia
pueden ser descubiertas de forma precoz si realizan valoraciones neuropsicolégicas antes,
durante y después del tratamiento oncoldgico, sefialando mejor el tipo de alteraciéon y la
rehabilitacion mas adecuada en cada caso. Actualmente estas alteraciones son un problema
comun y un efecto adverso que representa un desafio para los pacientes. Las funciones
cognitivas como la atencién y la memoria aparecieron en practicamente todas las pruebas
como las mas deterioradas. Las pruebas neuropsicologicas utilizadas con diferentes
metodologias en las evaluaciones fueron pruebas escritas e informatizadas. Solo uno de
los estudios no atribuy6 directamente los cambios en las funciones cognitivas al tratamiento
de quimioterapia adyuvante, considerando dichos cambios como desconocidos. Uno de los
estudios presenta sélidos resultados en la mejora de pacientes con alteraciones cognitivas
que participaron en un proceso de rehabilitacion cognitiva informatizado y otro el uso de
ejercicios aerobicos. Finalmente, para el campo de la Neuropsicologia en Brasil, este
estudio puede contribuir para ampliar la actuacion del profesional en esta area visando
mejorar la calidad de vida del paciente.
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