ALESSANDRA PLACIDO LIMA LEITE
DAVY NASCIMENTO GOMES GALVAO
MARIANA GOMES DA SILVA
(ORGANIZADORES)

VIOLENCIA NA

CONTEMPORANEIDADE:

O IMPACTO DA PANDEMIA
DA COVID-19

(bawking

EDITORA



VIOLENCIA NA CONTEMPORANEIDADE:
O IMPACTO DA PANDEMIA DA COVID-19



DIREGAO EDITORIAL: Betijane Soares de Barros

REVISAO ORTOGRAFICA: José Walfredo Oliveira de Araujo
DIAGRAMAGAO: Luciele Vieira da Silva

DESIGNER DE CAPA: Editora Hawking

FONTE IMAGEM: Canva.com

O padréo ortogréfico, o sistema de citagbes e referéncias bibliograficas
S&o prerrogativas do autor. Da mesma forma, o contetido da obra é de
inteira e exclusiva responsabilidade de seu autor.
. Todos os livros publicados pela Editora Hawkin
@Creat“fe estdo sob os dirgitos da Crepative Commons 4.0g
comm https://creativecommons.org/
licenses/by/4.0/deed.pt_BR

2019 Editora HAWKING
Av. Fernandes Lima, n° 08 - Farol Macei6 - Alagoas, 57051-000
www.editorahawking.com.br editorahawking@gmail.com
Catalogagao na publicacao
Elaborada por Bibliotecaria Bruna Heller (CRB10/2348)

V796

VIOLENCIA NA CONTEMPORANEIDADE: O IMPACTO DA
PANDEMIA DA COVID-19 / Alessandra Placido Lima Leite,
Davy Nascimento Gomes Galvao, Mariana Gomes da Silva
(Organizadores). — Macei6, AL: Editora Hawking, 2025.

Dados eletrdnicos (1 PDF).
DOI: 10.56238/Violcontcovid19

ISBN 978-65-88220-93-1

1. Violéncia. 2. Covid-19 — pandemia.

3. Contemporaneidade. |. Leite, Alessandra Placido Lima.

Il. Galvdo, Davy Nascimento Gomes. lll. Silva, Mariana
Gomes da. IV. Titulo.

CDU 316.647.3

indice para catélogo sistematico:
CDU: Violéncia, agressao, hostilidade 316.647.3



Alessandra Placido Lima Leite
Davy Nascimento Gomes Galvao
Mariana Gomes da Silva
(Organizadores)

VIOLENCIA NA CONTEMPORANEIDADE:
O IMPACTO DA PANDEMIA DA COVID-19

Maceié-AL
2025

(_:':\awking

EDITORA



DEDICATORIA

Este livro é dedicado a todas as vitimas da violéncia, na
esperanca de contribuirmos para a erradicagédo desse mal.



AGRADECIMENTOS

Agradecemos, em primeiro lugar, a Deus, que tem
disposto Seus designios de modo a sempre favorecer aqueles
que O amam. Também a Virgem Maria, que ndo Se cansa de nos
auxiliar com Seu amor de M&e neste vale de lagrimas.

Aos nossos familiares, que nos deram o apoio necessario
para suportar as intempéries da vida, incentivando-nos em
nossos empreendimentos.

Aos nossos professores e orientadores, que
abrilhantaram esta obra com suas expertises, dando-lhe sua
forma concreta.



“Felizes os mansos, porque receberéo a terra em heranga.
Felizes os que tém fome e sede de justi¢a, porque serdo
saciados”. (Mt. V, 5-6)



SUMARIO

=T 7Yoo [0 10

CAPITULO 1 )
AS SOMBRAS DO TRAUMA E DA VIOLENCIA

Allan Maia Andrade de Souza............ccccvvrrererernnne, 13
https://doi.org/10.56238/Violcontcovid19-001

CAPITULO 2

VIOLENCIA CONTRA CRIANGAS E
ADOLESCENTES DURANTE A PANDEMIA DA
COovID-19

Julia Bomfim de Oliveira

Tailyne de Lima Lins

Fabio da Silva Guilherme

Auxiliadora Damianne Costa

Alessandra Placido Lima Leite..........c.ccccoevvviviinnnnas 24
https://doi.org/10.56238/Violcontcovid19-002

CAPITULO 3

A VIOLENCIA CONTRA A MULHER NO
CONTEXTO SOCIAL DA PANDEMIA DE COVID-
19

Mariana Gomes da Silva

Davy Nascimento Gomes Galvao

Jodo Alfredo Tendrio Lins Guimarées

Alessandra Placido Lima Leite........c.cccocevveievivennee 46
https://doi.org/10.56238/Violcontcovid19-003

CAPITULO 4

VIOLENCIA CONTRA O PACIENTE COM
TRANSTORNOS MENTAIS DURANTE A
PANDEMIA DE COVID-19

Felipe Rios Moraes Andrade de Alencar

Allan Maia Andrade de Souza

Alessandra Placido Lima Leite........cccooveeveeeeeeeene. 67
https://doi.org/10.56238/Violcontcovid19-004



CAPITULO 5

VIOLENCIA CONTRA A PESSOA IDOSA
DURANTE A PANDEMIA DA COVID-19
Davy Nascimento Gomes Galvao

Mariana Gomes da Silva

Jodo Alfredo Tendrio Lins Guimarées
David Costa Buarque

Alessandra Placido Lima Leite..........c.ccccocvvvivrinnanns
https://doi.org/10.56238/Violcontcovid19-005

CAPITULO 6

O PESO INVISIVEL DA LINHA DE FRENTE: A
VIOLENCIA CONTRA PROFISSIONAIS DA
SAUDE NO PERIODO DA PANDEMIA DA
COovID-19

Thiago Santiago Ferreira

Alice Ribeiro Cavalcante

Juraci Roberto Lima

Alessandra Placido Lima Leite...........ccccccoevvriiirennns
https://doi.org/10.56238/Violcontcovid19-006



PREFACIO

Durante a pandemia de COVID-19, tive a oportunidade
de trabalhar como médico psiquiatra num servi¢o de referéncia
para o atendimento de vitimas de violéncia no Estado de Alagoas,
a Area Lilas do Hospital da Mulher Dr2. Nise da Silveira. Devo
dizer que foi uma experiéncia tanto desafiadora quanto
transformadora.

Eu ja havia trabalhado com vitimas de violéncia durante
a Residéncia Médica em Psiquiatria no Hospital de Clinicas de
Porto Alegre (HCPA). Tinhamos um servigo de referéncia, o
Nicleo de Estudos do Trauma (NET-Trauma), para o
atendimento dessa populagdo. Contudo, a experiéncia que tive
na Area Lil4s, ainda mais durante a pandemia, foi completamente
diferente. Lembro-me de chegar no Hospital da Mulher e ver a
recepcgao ser transformada em leitos de cuidado intensivo pela
demanda crescente em nosso Estado. Lembro-me de que, a cada
dia, ao chegar para trabalhar, eu me deparava com as familias se
despedindo de seus entes queridos naquele contexto de
pandemia.

Era um momento incerto em que todos nds estadvamos,
de certo modo, nivelados com nossos pacientes. Todos nos
estdvamos, também, sofrendo o impacto da pandemia e das
restricdes em algum nivel. Por mais que todos os outros setores
do Hospital estivessem se convertendo em leitos para
atendimento de COVID-19, a Area Lilas persistia funcionando.
Nao é dificil entender o porqué. Com o isolamento social, muitas
situagdes de violéncia se aprofundaram e a nossa agao, naquele
momento, era urgente e extremamente necessaria.
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Ao recordar essas memorias, um primeiro olhar
desavisado pode imaginar que se tratava de um trabalho por
demais extenuante ou de elevada demanda emocional. De fato,
atender pessoas em situacdo de violéncia nos desperta nao
somente sentimentos intensos na contratransferéncia, como o
medo e a impoténcia, mas também a empatia e a vontade
genuina de ajudar. Quando n&o nos paralisamos por esse medo
e conservamos 0 olhar técnico e o cuidado multiprofissional, ha
sempre o que ser feito. Lembro-me de histérias de um
crescimento admiravel em que aquelas pessoas, mesmo apos
serem vitimadas pelos efeitos cruéis da violéncia, conseguiam
encontrar a coragem necessaria para ndo se resignar, proteger-
se e reconstruir a propria vida, sobretudo quando devidamente
assistidas e escutadas. Poder auxilia-las nesse processo sempre
me foi fonte de uma profunda alegria e gratificagdo profissional.
Devo acrescentar: também de transformagéo pessoal.

Nesse sentido, € com imensa satisfagdo que recebi o
convite de prefaciar uma obra sobre esse tema que tanto me
desperta interesse e com o qual pude trabalhar na pratica. A
leitura deste livro, brilhantemente organizado pela Prof®. Dr2.
Alessandra Placido Lima Leite e pelos estudantes de Medicina
Mariana Gomes da Silva e Davy Nascimento Gomes Galvéo,
serve como um farol de reflexéo e agdo em tempos de incertezas
e adversidades.

Em um mundo abalado pelas feridas deixadas pela
pandemia da COVID-19, a violéncia, que ja era uma realidade
avassaladora, adquiriu novas formas, contextos e dimensdes. O
impacto da pandemia sobre a violéncia doméstica e outras formas
de abuso € um tema central, abordado com profundidade nos
capitulos subsequentes, que exploram desde as consequéncias
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diretas sobre a saude fisica e mental das vitimas, até as medidas
de intervengdo que se mostraram eficazes, mas também os
desafios imensos que surgiram em um cenario de isolamento e
distanciamento social.

Este livro € uma contribuigéo valiosa para a compreensao
das complexas questdes relacionadas as violéncias e seus
desdobramentos no decurso da pandemia de COVID-19. Mais
que apenas decorrer sobre as feridas e repercussdes desses
eventos, os capitulos esbogam caminhos para uma adequada
assisténcia que permita o crescimento pds-traumatico. Estou
certo de que as paginas subsequentes poderao servir como um
instrumento para uma agao transformadora em tempos de crise e
incertezas. Que seja uma leitura proveitosa e frutifera.

Allan Maia Andrade de Souza,

Médico psiquiatra e psicoterapeuta, Professor Auxiliar da Faculdade de
Medicina da Universidade Federal de Alagoas (FAMED/UFAL),

2025
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CAPITULO 1
AS SOMBRAS DO TRAUMA E DA VIOLENCIA

Allan Maia Andrade de Souzat

Nos tempos sombrios, a cordialidade, que
€ 0 substituto da luz para os parias, exerce um
grande fascinio sobre todos os que se sentem
tao envergonhados pelo mundo tal como é que
gostariam de se refugiar na invisibilidade
(ARENDT, 2008, p. 24).

Viver em tempos sombrios, como os descritos por
Hannah Arendt (2008), é confrontar-se com uma atmosfera de
crise e isolamento. O mundo parece obscurecer-se em seus
horizontes e perspectivas. Os lagos humanos, privados de um
espaco comum, tornam-se etéreos e frageis (ARENDT, 2008). A
ascensdo da pandemia da COVID-19, com suas ordens de
isolamento social, perdas humanas e colapsos institucionais,
trouxe a tona ndo apenas as fragilidades da condigdo humana,
mas também a forga e os limites da solidariedade em tempos de
crise.

A violéncia, em suas diversas formas, adquiriu contornos
ainda mais agudos em tempos pandémicos. Joel Birman (2021)
reforca a ideia de que o trauma gerado pela pandemia tem
multiplas facetas. Ele argumenta que, além do sofrimento fisico e
psiquico individual, ha um trauma coletivo que atravessa o lago
social, afetando a sociedade como um todo. Birman aponta que
a violéncia, tanto em seu aspecto direto quanto simbdlico, € uma

1 Médico psiquiatra e psicoterapeuta, Professor Auxiliar da Faculdade de
Medicina da Universidade Federal de Alagoas (FAMED/UFAL)
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resposta ao sofrimento coletivo e a sensagéo de impoténcia que
marcou a pandemia. Ele destaca, ainda, que as formas de
violéncia ndo se limitam ao abuso fisico, mas se estendem as
violéncias psicoldgicas, emocionais e simbdlicas, que, muitas
vezes, podem parecer invisiveis, mas sao igualmente
devastadoras (BIRMAN, 2021).

Durante o periodo da pandemia por COVID-19,
observou-se um aumento significativo na exposic¢éo a violéncia e
no uso excessivo de alcool entre adultos que j& consumiam
bebidas alcodlicas (HOLLAND et al., 2021; GYAMERAH et al.,
2024). A violéncia contra criangas e adolescentes também
cresceu globalmente, especialmente em paises de baixa e média
renda, onde mais de um em cada cinco jovens foi vitimado (NIU
et al., 2024). Esses dados sublinham a urgéncia de intervengdes
eficazes que abordam tanto a violéncia quanto os fatores a ela
associados, como o uso de substancias psicoativas.

Nos Estados Unidos, o cenario foi agravado pela
violéncia armada, que aumentou 30% durante a pandemia
(SSENTONGO et al., 2021). Estudos em Connecticut apontaram
um aumento de 55% nos traumas relacionados a violéncia,
afetando desproporcionalmente comunidades negras e latinas
(O'NEILL et al., 2023). Esses numeros, longe de serem apenas
frios indicadores, traduzem a interseccionalidade entre
vulnerabilidades raciais, sociais e econémicas que marcam 0s
tempos sombrios, em especial a pandemia da COVID-19.

Boaventura de Sousa Santos (2020) destaca que a
pandemia ndo foi apenas uma crise sanitaria, mas uma crise
profunda das desigualdades sociais, econémicas e politicas
globais. Argumenta que o virus escancarou as desigualdades e
exp0s as faléncias das instituicdes que deveriam proteger os mais
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vulneraveis. Sua analise aponta para a violéncia estrutural, que
afeta, de maneira desproporcional, as populagdes
marginalizadas, como 0s negros, os pobres e as mulheres,
grupos que enfrentam maltiplas formas de violéncia exacerbadas
pela pandemia. Como reflete, o virus é cruel porque agrava,
sobretudo, as condi¢des de vida de quem ja estava a margem,
intensificando as feridas sociais pré-existentes (SANTOS, 2020).

Nesse sentido, no Brasil, um dos paises mais afetados
pela pandemia em diversos aspectos, a realidade foi alarmante.
Evidéncias revelam que a violéncia contra mulheres,
especialmente a perpetrada por parceiros intimos, aumentou
durante o periodo pandémico. Em Vitéria, capital do Espirito
Santo, a prevaléncia de violéncia psicolégica foi de 20,2%,
violéncia fisica de 9,0% e sexual de 6,5%, estando associada a
fatores como menor escolaridade, estado civil solteiro, historico
de abuso sexual na infancia e consumo de alcool (LEITE et al.,
2023). Ademais, o0 uso problemético de alcool foi identificado
como um mediador entre os estresses relacionados a pandemia
e a vitimizacdo por violéncia doméstica em diversos paises,
incluindo Guatemala e Brasil (LEAL et al., 2024).

Outro aspecto relevante é a heterogeneidade dos efeitos
das medidas de isolamento social sobre a violéncia doméstica.
Em Belo Horizonte, capital de Minas Gerais, por exemplo, as
restricdes iniciais reduziram temporariamente os relatos de
violéncia doméstica, mas 0s niveis retornaram & normalidade
apos o afrouxamento das restricdes (GONGCALVES et al., 2024).
Em contraponto, regides com servigos de prote¢do para mulheres
observaram aumento nas chamadas para linhas de apoio, mas
uma diminuicdo nas hospitalizagdes por agresséo, sugerindo a
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importancia desses servicos na prevencdo da escalada da
violéncia (ROMAN et al., 2023).

Esse cenario evidenciou a necessidade de se
desenvolver e adaptar intervengbes baseadas em evidéncias
para lidar com as violéncias, em especial a violéncia doméstica e
a violéncia de parceiro intimo. De inicio, a pandemia destacou a
necessidade de intervengdes virtuais, que se tornaram uma
ferramenta crucial devido as restricdes de distanciamento social
(SU et al., 2022). Embora as evidéncias sobre a eficacia dessas
intervengdes ainda sejam preliminares, elas surgiram como uma
alternativa viavel para fornecer suporte a vitimas de violéncia
domeéstica e sexual (GHIDEI et al., 2023). A transi¢do para o
atendimento virtual trouxe desafios, como o acesso desigual a
tecnologia, que ainda precisa ser abordado para garantir que as
intervengdes sejam eficazes e acessiveis a todos os estratos da
populagéo.

A Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC) tem se
mostrado eficaz na redugdo da ideacdo suicida e
comportamentos autolesivos em popula¢des com historico de
violéncia autoinfligida. Essa abordagem pode ser adaptada para
tratar vitimas de violéncia doméstica, ajudando-as a desenvolver
habilidades de regulagdo emocional e enfrentamento, inclusive
em modelos de atendimento remoto (SALL et al., 2019).

As intervengdes multidisciplinares compdem a base da
assisténcia integral as vitimas de violéncia. Durante a pandemia,
foram pensadas estratégias que combinavam abrigos, programas
educacionais, planos de fuga e solugdes tecnolégicas, visando a
uma abordagem abrangente para a violéncia doméstica. Essas
intervengdes precisariam ser adaptadas para maximizar sua
acessibilidade e eficacia durante e apds a pandemia (SU et al.,
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2021). Essas alternativas revelam a necessidade de abordagens
inovadoras e adaptaveis para enfrentar a violéncia no contexto
pandémico e pos-pandémico, com énfase na acessibilidade e na
seguranga das vitimas.

A pandemia da COVID-19 também trouxe a tona a
importancia de programas de intervencao baseados em hospitais,
que enfrentaram barreiras significativas devido a pandemia, como
a necessidade de transigéo para o atendimento virtual e a falta de
recursos financeiros e de pessoal. Esses programas sao cruciais
para reduzir a reincidéncia de lesdes violentas e precisam ser
fortalecidos para enfrentar os desafios impostos pela pandemia
(WICAL et al., 2022). Essas mudangas refletem uma adaptacao
continua das intervengdes para lidar com a violéncia no contexto
pandémico, com um foco crescente em solugdes tecnoldgicas e
abordagens multidisciplinares para garantir a seguranga e 0 bem-
estar das vitimas.

Como se poderia esperar de um trabalho como este, que
se ocupa de um tema tdo sombrio, € fundamental destacar que,
mesmo diante do que parece traumatico e irreparavel, ha sempre
a possibilidade de reconstrugéo. O crescimento pds-traumatico se
manifesta por meio de um processo de cura que envolve
conexdes interpessoais e o aprendizado sobre si proprio (ELLIS;
WIELING, 2024). Além disso, em mulheres vitimas de violéncia
sexual, esse crescimento pode se expressar por meio da
introspeccdo e do engajamento em agdes altruistas, como o
ativismo, que ajudam a prevenir novas vitimizagdes
(GUGGISBERG et al., 2021).

Assim como a pandemia trouxe a tona nossas proprias
vulnerabilidades, ela também abriu caminho para novas formas
de solidariedade e intervengédo. Como nos lembra Hannah Arendt
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(2008), mesmo nos tempos mais sombrios, é possivel encontrar
uma luz bruxuleante que ilumine nosso caminho. Essa luz,
frequentemente fragil e incerta, advém da coragem de homens e
mulheres que, em suas vidas e obras, resistem a obscuridade e
mantém viva a esperanga de um mundo mais justo e humano
(ARENDT, 2008).
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INTRODUGAO

A violéncia contra criangas e adolescentes pode ser
caracterizada como a ag@o ou omiss@o danosa a faixa etéria
entre 0 e 18 anos, que acarreta diversos prejuizos (LEAL, 2023).
O cenario onde ocorrem as principais violéncias existentes, que
incluem as violéncias fisica, psicologica e sexual, &, muitas vezes,
o préprio domicilio, e, portanto, costumam ser silenciosas
(MIRANDA et al. 2022). Porém, apesar de silenciosas, nunca
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serdo inofensivas, sendo responsaveis por Sérios prejuizos no
aprendizado, associadas a exposicdo precoce ao uso de
substancias psicoativas, prostituicdo, além dos impactos na
saude mental e no comportamento, podendo, em ultima instancia,
causar a morte (LEITE; ALBUQUERQUE, 2023).

A presenca da violéncia na infancia e na adolescéncia no
Brasil datam do seu descobrimento. Na economia escravista, por
exemplo, 0s senhores de engenho obrigavam criangas e
adolescentes dos oito aos vinte € um anos a iniciar a vida
trabalhista, reforcando que, apesar do contexto de violéncia geral
do periodo, a sociedade era ainda mais cruel com os
infantojuvenis. Em continuidade, no ano de 1726, foram
propostas medidas, pelo vice-rei, de carater higienista, havendo
muitas criangas em situagdes precarias e em instituicbes sem
qualquer preparo. No século XIX, era comum o abandono de
criangas em ruas, lixeiras e terrenos, em condigéo de extrema
pobreza. E evidente que as criangas eram vistas, até entdo, como
objeto de servigo e interesse dos adultos, sendo a conquista de
seus direitos um evento recente na histéria (TEIXEIRA, 2022).

Tais conquistas iniciam-se com a declaragdo de
Genebra, no ano de 1924, mundialmente; e, no Brasil, apesar de
a Constituicdo de 1934 ter trazido, pela primeira vez, normas de
amparo a crianga, foi a Constituicdo Cidada, de 1988, que
consolidou tais direitos junto aos principios da Convengao sobre
os Direitos das Criangas, da Organizagdo das Nagdes Unidas
(ONU). Isso culminou, apenas em 1990, com o Estatuto da
Crianga e do Adolescente, os quais séo vistos, agora, como
sujeitos de direito (TEIXEIRA, 2022). No entanto, apesar do
amparo legal necessario a protegdo infantojuvenil, as violéncias
sociais ndo cessaram. O machismo, o racismo, o patriarcalismo,
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as desigualdades sociais e a enorme concentragdo de riquezas
sdo fardos que o Brasil continua a carregar e que reverberam a
vulnerabilidade das criangas e dos adolescentes. Além disso,
com o advento da utilizagdo massiva das redes sociais, a
dificuldade de lidar com a intolerancia, os extremismos e as
discriminagdes aumentaram. E nesse contexto que o Estatuto da
Crianga e do Adolescente, de 1990, permanece tdo relevante e
se atualizando com as novas demandas (BRASIL, 2024).

As agressdes contra criangas e adolescentes tém
diversos formatos que abrangem as violéncias fisica, psicologica
e sexual (OLIVEIRA et al., 2021). Na violéncia fisica, o corpo é
alvo e deposito de enorme agressividade, seja com o objetivo de
punir ou de controlar comportamentos. Nesse contexto, a Lei n°
13.010/2014, conhecida como Lei Menino Bernardo, foi criada
para impedir os castigos fisicos como formas de educagéo, mas,
ainda hoje, fora casos graves de espancamento,
comportamentos violentos como esses ainda sao naturalizados
(RIBA; ZIONE, 2022). A violéncia sexual ocorre quando uma
pessoa obriga outra a participar de alguma forma de interagéo
sexual, valendo-se de uma posi¢édo de poder. O adulto, portanto,
usa a criangas e 0 adolescente para estimulagado ou satisfagao
sexual. Ja a violéncia psicoldgica caracteriza-se pela utilizagao de
agressdes verbais, ameagas e desvalorizagdes, por exemplo;
atitudes cruéis que oprimem e violentam, repercutindo traumas e
angustias por toda a vida (OLIVEIRA et al., 2024; PETENON,
2024).

Dados publicados pelo Fundo das Nagdes Unidas para a
Infancia (UNICEF) revelam que, no periodo entre 2016 e 2020,
foram identificadas 34.918 mortes violentas de criangas e
adolescentes, em sua maioria na faixa etaria entre 15 e 19 anos.
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No grupo de 10 a 19 anos, 91% das vitimas foram meninos, 80%
dessa populagdo era negra e 13% ocorreram em casa. Ja nas
criangas com menos de 9 anos de idade, 33% eram meninas e
40% morreram dentro de casa. Os meninos negros S@o 0sS
maiores afetados pela violéncia, sendo, também, os que mais
morrem em decorréncia de agdes policiais entre 15 e 19 anos
(UNICEF BRASIL, 2021), evidenciando o complexo racismo
estrutural vivenciado no Brasil, no qual, as organizagdes
apresentam uma dindmica de tratamento desigual de
desvantagens e privilégios baseados na raga, orientando,
inclusive, 0 comportamento social (SANTOS et al., 2024).

Além disso, o numero anual de mortes violentas de
criangas entre 0 e 4 anos de idade aumentou em 27% entre 2016
e 2020 em 18 dos 27 estados da federacéo, revelando que,
frequentemente, criangas morrem em decorréncia de violéncia
doméstica e adolescentes vitimas da violéncia urbana. Quando
se analisa a violéncia sexual, 80% das vitimas sdo meninas, com
a maioria dos casos ocorrendo na prépria residéncia e 86% dos
autores da agressao conhecidos das vitimas (UNICEF BRASIL,
2021). O legado patriarcal da sociedade brasileira serve de
suporte para a agao desses agressores, somado a menor forca
fisica da vitima para resistir as agressdes, falta de
amadurecimento emocional e dificuldade na verbalizagédo dos
atos, dificultando as denuncias. Mesmo as que denunciam,
muitas vezes, nao recebem apoio no ambito familiar,
principalmente se um parente proéximo for o acusado
(CONCEICAO et al., 2022).

Independentemente do meio pelo qual a violéncia ocorre,
as consequéncias sao desastrosas, inclusive no ambito da salde
mental, aumentando os riscos de automutilacdo, ansiedade,
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depresséo, agressividades e comprometimentos no rendimento
escolar, por exemplo, também causando danos irreversiveis,
como danos fisicos e a propria morte de milhares de criangas e
adolescentes todos os anos (OLIVEIRA et al., 2021).

IMPACTO DA PANDEMIA DA COVID-19 SOBRE A VIOLENCIA
CONTRA CRIANCAS E ADOLESCENTES

Em 31 de dezembro de 2019, o0 SARS-COV-2, causador
da Covid-19, foi detectado em Wuhan, na China, e em 31 de
janeiro de 2020, o Ministério da Saude do Brasil comegou a definir
protocolos de agéo para a vigilancia e o controle da doenga no
pais (LANA et al., 2020). Mas foi a partir de margo de 2020 que
medidas resultantes do isolamento social, entre elas, o
fechamento de escolas e o confinamento domiciliar, comegaram
a causar mudangas nas rotinas familiares e sociais (OLIVEIRA et
al., 2021). Tal cenario, que, para as criangas e 0s adolescentes,
indicaram a restri¢ao da circulagéo publica e mais tempo em casa
com pais e cuidadores, foi de extrema importancia para a
protecdo desses grupos vulneraveis contra o coronavirus
(MIRANDA et al., 2022).

O ambiente familiar, entretanto, ndo se mostrou seguro
para uma parcela significativa da populagéo infantojuvenil, visto
que a pandemia coincidiu com um crescente nimero de criangas
e adolescentes afetados pela violéncia, principalmente em
decorréncia do aumento da violéncia doméstica (OPAS, 2020).
Somado ao ambiente domiciliar mais agressivo, a interrupgao
temporéaria dos servigos de notificagdo e prevengéo contribuiu
para uma aumento no tempo de resposta das autoridades, que
estavam se adaptando ao novo cenario. A inseguranga doméstica
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e a diminuicdo da possibilidade de dendncia culminaram,
conforme apresentado no 15° Anuério Brasileiro de Seguranga
Publica, com o aumento de 3,6% nas mortes violentas
intencionais de individuos entre 12 e 19 anos e 1,9% na faixa
etéria de 0 a 11 anos (BRASIL, 2021).

O ambiente familiar, hierérquico e patriarcal, no qual
impera a dependéncia econémica, a fraqueza fisica, a falta de
conhecimento e de capacidade para autodefesa, faz com que o
mapeamento da violéncia doméstica seja ainda mais dificil. Os
meses de pandemia ampliaram e reforcaram essa realidade
devido a restricdo de locomogéo e de espagos fora do dmbito
domiciliar. Esse cenario dificultou a consumacéo de denuncias,
mesmo com os esforgos governamentais, como, por exemplo,
através da Lei n® 14.022, criada em julho de 2020, que visava a
garantia do pleno funcionamento dos sistemas que tratavam de
violéncia doméstica contra mulheres, criangas e adolescentes
(OLIVEIRA et al., 2021).

O confinamento domiciliar aumentou a vulnerabilidade de
parcelas da populagéo também para o crime de violéncia sexual
se comparado ao ano anterior a pandemia. O Ministério da
Mulher, da Familia e dos Direitos Humanos aponta que 70% dos
casos de violéncia sexual contra a criangas e adolescentes
ocorreram no ambiente familiar (OLIVEIRA et al., 2024). No ano
de 2020, foram registrados pelo menos 46.289 estupros de
vitimas entre 0 e 19 anos de idade, de acordo com o Anuario
Brasileiro de Seguranca Publica de 2021. Tais numeros
representaram uma queda na proporgao de registros desse crime
que, provavelmente, nao refletem uma melhora do cenario, mas,
sim, uma menor procura da populacdo pelas delegacias que
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estavam, inclusive, funcionando em horarios reduzidos durante o
periodo (BRASIL, 2021).

As principais vitimas foram do sexo feminino e entre 10 e
13 anos de idade. Entende-se, com os dados apresentados, que
quanto menor a idade da vitima, mais provavel que o crime ocorra
dentro de casa. Outro agravante apresenta-se no fato de que,
uma vez que a crianga ou o adolescente foi vitima de abuso, isso
aumenta a probabilidade de nova ocorréncia na vida adulta
(BRASIL, 2021).

Em termos de saude mental, houve um aumento
expressivo no atendimento de emergéncia pediatrica por lesdes
autoprovocadas, incluindo, principalmente, automutilagédo e
intoxicagdo medicamentosa. E importante salientar que a prépria
exposicdo as violéncias fisica e sexual pode resultar em
comportamentos de risco como ideagéo suicida, dependéncia
quimica, comprometimento do desempenho escolar, maior
agressividade, por exemplo, com perpetuagdo da violéncia
(OLIVEIRA et al., 2021).

O isolamento social teve como consequéncia também o
afastamento do ambiente escolar, espago essencial para a
detecgéo e prevencao de violéncias, além da maior dificuldade na
dendncia nos servicos especializados (OLIVEIRA, 2024).

CONSEQUENCIAS DA VIOLENCIA NA VIDA DAS CRIANGAS
E DOS ADOLESCENTES

As consequéncias da violéncia sdo extremamente
deletérias dos pontos de vista fisico € mental, com alto potencial
de promover hospitalizagdes, comprometimento da dignidade e
da saude, provocando, inclusive, a morte (OLIVEIRA et al., 2021).
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Estudos indicam que a exposicao a violéncia, seja ela
fisica, psicologica ou sexual, aumenta a probabilidade de
desenvolvimento de transtornos mentais, como depressao,
ansiedade e transtorno de estresse pds-traumatico (TESPT),
além de afetar negativamente o desempenho escolar, dificultar a
socializagdo e aumentar o risco de comportamentos
autodestrutivos e delinquentes (SCHWARTZ et al., 2022).

A violéncia no ambiente familiar, por se tratar de um local
onde a crianga deveria encontrar protecao, possui efeitos ainda
mais devastadores. Em uma analise sobre dados internacionais,
foi constatado que a violéncia intrafamiliar pode levar a alteragdes
neurobioldgicas significativas, prejudicando o desenvolvimento
cerebral e a capacidade de regulagdo emocional.

A violéncia durante a infancia apresenta impactos
duradouros, frequentemente perpetuando um ciclo de
adversidades que afeta tanto a saude fisica quanto a mental.
Esses efeitos incluem, entre outros, a perpetuagdo de
comportamentos violentos, maior vulnerabilidade a condigdes
cronicas de saude e dificuldades em estabelecer relacionamentos
saudaveis na vida adulta. Além disso, estudos destacam que
criangas expostas a violéncia tém maior propenséao a sofrer de
doengas cardiovasculares e imunoldgicas ao longo da vida,
indicando uma correlagdo entre experiéncias adversas na
infancia e a salde em geral (CHUNG; MATHEWS; STEINER,
2020).

No Brasil, os dados reforcam a necessidade de
intervengdes que protejam criangas e adolescentes da violéncia.
A implementag&o de politicas publicas integradas que envolvam
a escola, a comunidade e o sistema de salde € fundamental para
prevenir e mitigar os impactos da violéncia nesse grupo
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vulneravel, promovendo ambientes seguros e acolhedores para
criangas e adolescentes (BRASIL, 2024; LEAL, 2024). O
fortalecimento de redes de protecdo e o investimento em
iniciativas educacionais que fomentem a resolucéo de conflitos de
maneira nao violenta sdo caminhos promissores para reduzir 0s
indices de violéncia e seus impactos na vida de jovens em
desenvolvimento (RIBA & ZIONI, 2022; TEIXEIRA, 2022). Essas
acles, além de reduzir os impactos imediatos, tém o potencial de
melhorar a qualidade de vida e o bem-estar geral, interrompendo
ciclos intergeracionais de violéncia (OPAS/OMS, 2023; UNICEF,
2023).

INTERVENGOES NO COMBATE A VIOLENCIA CONTRA
CRIANGAS E ADOLESCENTES

A violéncia contra criangcas e adolescentes é uma
questé@o que demanda atengéo global, uma vez que compromete
os desenvolvimentos fisico, emocional e social dos individuos em
suas fases mais vulneraveis. Segundo o UNICEF (2023), "todas
as formas de violéncia contra criangas e adolescentes sédo
violagdo de direitos humanos, com impactos profundos e
duradouros" (UNICEF, 2023, p. 12). Estudos indicam que a
violéncia na infancia pode causar danos neuroldgicos
significativos, comprometendo o desenvolvimento cerebral e a
capacidade de regulagdo emocional (OPAS/OMS, 2023;
SCHWARTZ et al., 2022). Além disso, hd uma forte correlagéo
entre experiéncias adversas na infancia e 0 aumento do risco de
doengas crbnicas, como cardiovasculares e imunoldgicas
(CHUNG; MATHEWS; STEINER, 2020; OLIVEIRA et al., 2024).
A analise das principais intervengGes desenvolvidas para
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combater essa problematica baseia-se em iniciativas recentes e
estudos publicados nos ultimos cinco anos, incluindo politicas
publicas e programas sociais voltados a protegao infantil (AVISA
LA, 2023; LEITE; ALBUQUERQUE, 2023; UNICEF, 2023).

Segundo o UNICEF (2023), "programas de educagéao
parental tém mostrado eficacia na redugdo da violéncia
doméstica, promovendo habilidades parentais positivas e
abordagens néo violentas de disciplina" (UNICEF, 2023, p. 17).
Esses programas sdo complementados por campanhas
educativas e sensibilizagdo comunitaria para quebrar ciclos
intergeracionais de violéncia.

A educagdo desempenha um papel transformador.
Projetos como o "Crescer em Paz", implementado em
comunidades vulneraveis, demonstraram reducdo de 30% nos
casos de violéncia doméstica ao capacitar educadores e
responsaveis para identificar e intervir em situagdes de risco
(SILVA; ALMEIDA, 2022). Servicos de apoio psicologico sdo
essenciais para atender criangas e adolescentes que vivenciam
violéncia. As intervengdes terapéuticas focadas no trauma
reduzem significativamente os sintomas de ansiedade e
depressao, promovendo resiliéncia (MARTINS, 2021). A criagdo
de canais acessiveis e seguros para denuncias, como o Disque
100, no Brasil, € outro componente crucial. Segundo o relatdrio
do Escritério das Nagbes Unidas sobre Drogas e Crime
(UNODC), "plataformas de denuncia anbénima aumentam a
probabilidade de identificagdo de casos e permitem respostas
mais rapidas" (UNODC, 2020, p. 14).

Apesar dos progressos, desafios como subnotificagéo,
insuficiéncia de recursos e capacitacdo limitada dos profissionais
ainda persistem (LEAL, 2024; TEIXEIRA, 2022). Para abordar
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essas lacunas, é fundamental fortalecer as politicas publicas,
ampliar as parcerias intersetoriais e promover pesquisas que
fundamentam novas intervengbes (BRASIL, 2020). Estratégias
preventivas e de suporte sdo imprescindiveis, promovendo
ambientes seguros e acolhedores para criangas e adolescentes
(UNICEF, 2023; UNICEF BRASIL, 2021).

POLITICAS PUBLICAS PARA O COMBATE DA VIOLENCIA
CONTRA AS CRIANCAS E ADOLESCENTES

Dados recentes do UNICEF (2023) destacam a gravidade
da situagdo da violéncia contra criangas e adolescentes no Brasil,
com elevados numeros de abuso e exploragdo sexual
infantojuvenil. Isso exige uma abordagem intersetorial
envolvendo governo, sociedade civil e organismos internacionais.
Iniciativas como o Plano Nacional de Enfrentamento da Violéncia
Contra Criangas e Adolescentes (PlanEVCA) tém buscado
estruturar acles integradas em diferentes frentes. Entre as
medidas mais eficazes no enfrentamento a violéncia, estdo as
politicas que promovem a articulagdo entre assisténcia social,
educacéo e saude. O fortalecimento dos conselhos tutelares, por
exemplo, € uma agdo indispensavel para garantir o
acompanhamento adequado das denuncias e a protegdo das
vitimas. De acordo com o UNICEF (2023), também se destaca a
relevancia de capacitar profissionais dessas areas para lidar com
situagdes de risco e identificar sinais precoces de violéncia.

A inclusdo de tematicas relacionadas aos direitos da
crianca e do adolescente nos curriculos escolares € uma
estratégia central para prevencao, permitindo que os jovens se
tornem agentes de transformagdo em suas comunidades.
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Estudos indicam que essa abordagem n&o apenas reduz os
fatores de risco, como também contribui para a construgao de
uma cultura de respeito e cidadania (AVISA LA, 2023). Ademais,
a prevengao passa pelo combate a condi¢cbes que perpetuam
vulnerabilidades, como a pobreza e 0 abandono escolar.

O sistema de denuncias, exemplificado pelo Disque 100,
tornou-se uma ferramenta essencial para o enfrentamento da
violéncia. Segundo a Associagéo Brasileira de Psicologia Social
(2022), seu aprimoramento possibilitou maior acesso as
autoridades competentes, garantindo celeridade e sigilo na
apuragao dos casos. Entretanto, desafios como a subnotificagéo
de casos, especialmente em regides economicamente
vulneraveis, continuam a dificultar o alcance pleno dessas
medidas.

O combate a exploracdo sexual de criangas e
adolescentes deve ir além da puni¢do, com agdes preventivas
para interromper ciclos de violéncia intergeracionais, conforme
Silva (2021). Essa abordagem ressalta a importéncia de
iniciativas que combinem ag¢des punitivas a programas sociais de
apoio as familias, promovendo transformacdes a longo prazo.

Outro aspecto essencial é a integragao de sistemas de
informac&o entre diferentes orgdos e instituigdes, facilitando o
compartilhamento de dados e a criagdo de estratégias baseadas
em evidéncias (LEITE; ALBUQUERQUE, 2023; SANTOS et al.,
2024). Estudos realizados por instituicdes de pesquisa social
reforcam que a eficiéncia no combate a violéncia também
depende de politicas que incentivem a participagdo comunitaria e
o fortalecimento de lagos sociais (TEIXEIRA, 2022; UNICEF,
2023).

-35-



https://doi.org/10.56238/Violcontcovid19-002

Anélises mais recentes (JOINPP, 2013) reforcam a
necessidade de programas que integrem 6rgdos de assisténcia
social com a educagdo basica, criando condigbes para que
criangas em situagdes de vulnerabilidade tenham acesso a redes
de apoio mais robustas. Outro ponto crucial esta no
enfrentamento a violéncia sexual em ambientes digitais, que tem
crescido exponencialmente com o0 aumento do uso da internet. O
crescimento acelerado do uso de redes sociais, jogos online e
plataformas de comunicagdo expds criangcas e adolescentes a
novas formas de exploracdo e abuso. O UNICEF e o Férum
Brasileiro de Seguranga Publica (2021) indicam que a
disseminacao de material de abuso infantil e o aliciamento virtual
tém se tornado problemas alarmantes, exigindo agdes urgentes
por parte das autoridades.

Embora o Estatuto da Crianca e do Adolescente
estabeleca diretrizes de protegao, ainda ha lacunas na efetivagéo
dessas medidas (BRASIL, 2024). O Ministério dos Direitos
Humanos e da Cidadania (2023) destaca a necessidade de maior
fiscalizagdo e responsabilizagdo das plataformas digitais para
reduzir os riscos. A colaboragé@o entre governos, organizagdes
ndo governamentais e instituigbes internacionais, como o
UNICEF, tem sido fundamental para ampliar o alcance das
politicas de protegao e o fortalecimento do Sistema de Garantia
de Direitos (SGD) é crucial para assegurar suporte integral as
vitimas, oferecendo acompanhamento continuado e contribuindo
para a constru¢do de uma sociedade mais justa e segura.

Embora avangos significativos tenham sido registrados
nas ultimas décadas, a complexidade do problema demanda
esforgos continuos (RIBA & ZIONI, 2022; UNICEF, 2023). A
protecdo de criancas e adolescentes deve ser prioridade

-36 -



https://doi.org/10.56238/Violcontcovid19-002

constante na agenda publica, refletindo o compromisso com um
futuro mais digno para as proximas geragdes (LEITE;
ALBUQUERQUE, 2023; TEIXEIRA, 2022). Somente com
esforgos conjuntos do Estado e da sociedade sera possivel
garantir um ambiente mais seguro para criangas e adolescentes
(UNODC, 2020; SANTOS et al., 2024).

CONSIDERAGOES FINAIS

A atual legislagao brasileira promove uma assisténcia
integral & crianga e ao adolescente, favorecendo que direitos
basicos como a saude, a seguranca, a vida e a educagao sejam
mantidos. No entanto, a realidade é que a violagéo de tais direitos
ocorre, visto 0 cenario de violéncia ao qual os infantojuvenis sao
submetidos diariamente no Brasil (LEITE; ALBUQUERQUE,
2023). A pandemia da COVID-19 funcionou como um catalisador
das agressoes, ja que o isolamento social e a interrupcao de
servigos, no geral, aumentaram o contato da vitima com o
agressor e dificultaram a denlncia desse crime. Faz-se
necessario, dessa forma, o fortalecimento de politicas publicas
que protejam as populagdes vulneréveis e permitam que
sequelas do cenario pandémico nédo se perpetuem (OLIVEIRA,
2024).
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CAPITULO 3

A VIOLENCIA CONTRA A MULHER NO CONTEXTO
SOCIAL DA PANDEMIA DE COVID-19
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INTRODUGAO

A violéncia contra a mulher é um fendbmeno que permeia
toda a sociedade e merece destaque devido a sua alta
prevaléncia e a gravidade dos casos, sendo vista como um
grande problema de saude publica no Brasil. Essa categoria de
violéncia & considerada universal, visto que € mundialmente
praticada. Tal agravo é ampla e profundamente enraizado na
sociedade patriarcal em que vivemos, onde ha a necessidade de
expressao de poder, dominio e controle a serem exercidos pela
populacdo masculina, que busca a subordinagdo de suas
parceiras, sobretudo, nos relacionamentos conjugais, podendo
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ser visualizada no cenario das agressdes, onde predomina a
violéncia praticada por parceiros intimos (MALATO et al., 2024).
Mediante isso, a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) define
violéncia contra a mulher como qualquer ato manifesto que se
embasa no género e, consequentemente, provoque sofrimento
fisico, sexual ou psicologico a mulher, podendo ocorrer na esfera
publica ou privada (DELZIOVO et al., 2022).

Os numeros que revelam o retrato do fenémeno da
violéncia no Brasil sdo assustadores. Os dados mais recentes
sobre a violéncia contra a mulher apontam que mais de 48 mil
mulheres foram assassinadas na ultima década. (CERQUEIRA,
2024). Observa-se, de acordo com os estudos, que, mesmo com
0 avancar das leis, garantias e direitos das mulheres, bem como
da rede de enfrentamento a problematica, a violéncia continua
crescendo, acometendo mais de 1 milhdo de mulheres em 2023
e com crescimento consideravel em relagdo a 2022 (FORUM,
2024).

Apesar dos dados obtidos e colhidos por meio dos
registros policiais, acionamentos dos servigos especializados e
dos pedidos de medidas protetivas do Judiciario, é valido
ressaltar que tais referéncias nao abarcam a totalidade dos casos
existentes, pois uma grande parcela da violéncia ndo entra nas
estatisticas oficiais, seja por falta de denuncia das vitimas por
medo e culpa, seja por burocracias e/ou dificuldade no acesso
a0s servigos (FORUM, 2024).

A ocorréncia da violéncia contra a mulher ndo se
restringe a apenas um espaco, podendo ocorrer em diversos
ambientes como cientificos, local de trabalho, ambientes
comunitarios e privados, como € o caso da violéncia domestica,
esta, por sua vez, ocupa o primeiro lugar nos casos de violéncia
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e, em sua maioria, é praticada por parceiros intimos. Nessa
perspectiva, a lei 11.340/06, aprovada em 7 de agosto de 2006 e
popularmente conhecida como Lei Maria da Penha, reune todos
os parametros legais e ferramentas de combate a violéncia
doméstica (FORUM, 2024).

E valido ressaltar as vulnerabilidades que aumentam o
risco para a violéncia doméstica. Nesse interim, podemos
destacar a presenca de estressores preexistentes e atuais que
tornam as mulheres mais vulneraveis ao acometimento da
violéncia, em especial aquelas que sdo praticadas por parceiro
intimo. Como exemplo de fatores prévios que potencializam o
risco de violéncia, destacam-se as experiéncias adversas
vivenciadas no periodo infantil. Criangas que sofreram violéncia
fisica, abuso sexual e psicoldgico, quebra do padrao familiar, a
saber, por experiéncias dos parentes com criminalidade ou até
mesmo violéncia doméstica, possuem chances maiores de
revitimizagdo durante a fase adulta (BRUNTON et al., 2024).

Acrescido a isso, tem-se também os estressores atuais
que estao relacionados ao status do relacionamento. Estudos
demonstram que o status civil casado e a uni@o estavel sao
considerados os maiores fatores de risco para a violéncia do que
aqueles que se intitulam namorados, bem como observa-se um
aumento consideravel do risco de agressdes por parceiros
intimos nos casos em que o status é divorciado, em virtude de
que tal situagao ocorre em consequéncia de discordia na relagao
conjugal. Somados a isso, aspectos socioeducativos também
devem ser levados em consideragéo, pois mulheres que possuem
um menor nivel de recurso financeiro, idade maior do que 30
anos, cor negra e baixa escolaridade também atuam como
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potencializadores do risco de violéncia (SANTOS et al., 2022;
BRUNTON et al., 2024).

A Lei Maria da Penha define violéncia doméstica como
qualquer agdo ou omissé@o que é baseada no género e cause a
mulher qualquer tipo de dano fisico, sexual, psicolégico, moral,
patrimonial ou até mesmo morte dentro do ambiente doméstico,
que é compreendido por um espago de convivéncia permanente
de pessoas com ou sem vinculo familiar. Além disso, descreve o0s
tipos de violéncia doméstica da qual as mulheres podem ser
acometidas, conforme disposto no quadro 1 (BRASILIA, 2024).

Quadro 1 - Tipos de violéncia doméstica, seu conceito e
exemplos praticos.

VIO[_ENCIA Toda e qualquer conduta capaz de
FISICA ofender a integridade fisica da mulher

Exemplos: lesbes com  objetos
perfurocortantes, bater ou espancar,
apertar, cortar ou ferir.

VIOLENCIA Toda e qualquer conduta capaz de
PSICOLOGICA | causar danos emocionais a mulher e
promova a diminui¢ao da autoestima.

Exemplos: xingar, humilhar, ameacar,
constranger, insultar e ridicularizar.

VIOLENCIA Toda e qualquer conduta que force a
SEXUAL mulher a ver, manter ou praticar
relagdes sexuais néo desejadas.

Exemplos: mulheres que s&o obrigadas
a terem relagdo sexual com o préprio
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parceiro e/ou terceiros, forgar a mulher
a praticar aborto, a prostituir-se ou ver
imagens pornograficas.

VIOLENCIA Toda e qualquer conduta capaz de
PATRIMONIAL | reter, diminuir ou destruir total ou
parcialmente seus bens, documentos,
valores e recursos econdmicos.

Exemplos: controlar dinheiro,
estelionato, destruicdo de objetos e/ou
documentos pessoais.

VIOLENCIA Toda e qualquer conduta que configure
MORAL calunia, difamagao ou injuria.

Exemplos: acusagdes, criticas
mentirosas.

Fonte: BRASILIA, 2020.

E possivel afirmar que aproximadamente 30% das
mulheres em todo 0 mundo j& sofreram ou sofrem com a violéncia
por parceiro intimo ao longo de sua vida. Tais agressdes tendem
a se intensificarem quando vivenciamos catastrofes humanitarias,
como desastres naturais e epidemias (ROESCH et al., 2020). A
manifestagdo de violéncia mais comum em situagdes sociais
adversas € a violéncia sexual, perpetrada por parceiro intimo.
Dentre as diferentes formas, evidenciam-se os estupros
praticados por conhecidos, estupro de vulneravel e abusos
baseados em pornografias (FEBRASGO, 2024).

Os surtos passados de Ebola e Zika ja demonstraram
que a violéncia contra a mulher alcanga grandes escalas a
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medida que mudancas socioecondmicas surgem (ROESCH et al.,
2020). Nessa perspectiva, as evidéncias demonstram que, em
situacbes de catastrofe, como o furacdo Katrina ocorrido em
2005, o terremoto do Haiti, em 2010, e o rompimento da barragem
em Mariana - MG favorecem o aumento dos nimeros de casos
de violéncia sexual contra meninas, jovens e mulheres (ROESCH
et al., 2020).

Desse modo, observamos que 0s riscos e as situagdes
de violéncia sdo intensamente exacerbados a depender do
contexto mundial em que estamos inseridos. Com isso,
discutiremos os impactos da pandemia de covid-19 nos casos de
violéncia doméstica, bem como as atuagdes governamentais e
ndo governamentais utilizadas para minimizar a problemética.

A PANDEMIA DE COVID-19 E O ISOLAMENTO SOCIAL: O
EFEITO CATALISADOR PARA A POTENCIALIZAGAO DOS
CASOS DE VIOLENCIA DOMESTICA.

No ano de 2019, em Wuhan, na China, observou-se um
aumento no numero de pessoas com infecgdes respiratorias.
Ap6s diversos estudos realizados para descobrir o causador
dessa enfermidade, foi observado um novo virus pertencente a
familia coronavirus, denominado de SARS-CoV-2. Assim, a
doenga causada por esse patdgeno foi popularmente conhecida
como COVID-19 (ARAUJO et al., 2022).

Em margo de 2020, a doenga foi considerada como
pandemia global. A grande preocupacdo mundial de saude
publica era fomentar estratégias de mitigar a disseminagéo viral
e reduzir a morbimortalidade associada. Assim, ao entender-se a
gravidade da doenca, a facilidade de transmiss&o do virus e alta
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taxa de mortalidade, medidas preventivas foram determinadas
em diversos paises, a saber o uso obrigatério de méascaras, o
distanciamento social e o conhecido “lockdown”, que consiste em
uma medida restritiva obrigatdria que tem por objetivo restringir a
circulagéo de pessoas em ambientes publicos, limitando apenas
a liberagdo do deslocamento em casos essenciais (ARAUJO et
al., 2022).

Nessa perspectiva, os relatdrios da Organiza¢do Mundial
de Saude demonstram que diversos paises implementaram
medidas restritivas como bloqueios de movimentagdo social e
distanciamento fisico entre as pessoas com o fito de controlar a
doenga. Como forma de desenvolver estratégias, os governos
priorizaram o afastamento, a suspensao de servigos e até mesmo
a restricdo de viagens. Ap0s isso, a ordem crucial para diminuigao
pandémica era de ficar em casa e limitar-se aos comodos de seus
lares e contatos com os parentes mais proximos. Porém, em
contrapartida com a necessidade de se resguardar da
contaminagdo viral, meninas e mulheres presenciaram um
contexto totalmente favoravel ao que podemos considerar de
‘pandemia  silenciosa”. A COVID-19 expbés diversas
vulnerabilidades, dentre as quais destaca-se a violéncia
doméstica, pois, agora, as mulheres permaneceram
integralmente em seus lares e em convivéncia diaria com seus
agressores (WAKE et al., 2022).

O cenario pandémico, entdo, trouxe a tona a
preocupacdo acerca da potencializagdo da violéncia doméstica
dentro desse panorama, uma vez que as medidas de restricdo
social utilizadas para mitigar a disseminag¢éo do virus contribui
como um fator catalisador para 0 aumento de agressdes contra
as mulheres dentro do ambiente que deveria lhes proporcionar
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abrigo e seguranca: seus lares. Assim, € necessario discutir os
fatores consequentes do isolamento e como os tais contribuiram
para alavancar a violéncia doméstica em todo o mundo
(BELCHIOR et al., 2024).

E fato que as medidas restritivas durante o surto de
COVID-19 desencadearam uma série de consequéncias que
favorecem a agressdo em mulheres. Destaca-se, em primeiro
lugar, a necessidade das vitimas de conviverem integralmente
com seus agressores. Isso posto, todas as mulheres que ja
vivenciaram a violéncia ou vivenciavam relacionamentos
abusivos tornam-se vulneraveis a vitimizagdo secundaria. Além
disso, €& importante enfatizar os impactos na situacdo
socioecondmica, pois, pela interrupgdo das atividades laborais,
diminui¢&o da capacidade de obter renda e incerteza em relagéo
ao futuro, ocorre a diminuicdo do acesso as necessidades
basicas, causando um maior estresse pelo acimulo de dividas e
pela minimizagdo da capacidade de se obter lucro. Assim, 0s
parceiros praticantes da violéncia, além de restringir o acesso a
verba, encontram, na agressao, um meio para aliviar a frustragao
(SANTOS et al., 2022).

Além disso, outros agravantes sao fatores contribuintes
a problematica. Mediante o estresse e as incertezas impostos
pelo cenério da disseminag&o viral, os habitos sociais tornam-se
0 meio de reflgio para essa situagdo. Dito isso, observou-se que
0 aumento do consumo de alcool, drogas ilicitas, medicamentos
sem prescricdo médica também sao fatores de risco relevantes
para condutas agressivas contra as mulheres, pois alguns
estudos ja evidenciaram que 0 abuso de substancias psicoativas
aumenta em cerca de quatro vezes mais a violéncia doméstica
(SANTOS et al., 2022).
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Acrescido a isso, o contexto pandémico dificultou a busca
por ajuda oferecida pelos servigos especializados. Tal situagéo
decorreu da barreira criada pelos agressores, que, por possuirem
um convivio intenso com as vitimas, ganharam mais controle
sobre elas e impediram o seu contato com parentes proximos e
servicos de apoio, por meio da restrigdo da vitima as redes
sociais, bem como a diminui¢co da oferta dos servigos e pelo
medo da exposic¢do ao virus por parte dos trabalhadores. Desse
modo, observam-se os impasses que dificultam a procura por
ajuda e oferta, respectivamente (ROESCH et al., 2020).

Como resposta ao cenario caotico vivenciado, a Lei Maria
da Penha foi alterada e duas medidas protetivas de urgéncia nos
casos de violéncia doméstica foram criadas, bem como a criagao
da PL 2390/2022, que torna indispensaveis todos os servigos que
promovem a prevengdo da violéncia doméstica no periodo
pandémico, oferecendo prote¢do ndo somente as mulheres, mas
também aos idosos, as criangas e a pessoas com deficiéncia.
Dentre as garantias previstas pela lei, tem-se a disponibilidade
dos servigos publicos de atender presencialmente as mulheres
em situacdo de violéncia doméstica. Assim, observa-se a
relevancia tematica dentro do cenario vivenciado, bem como o
destaque para a agilidade no atendimento as vitimas. Além disso,
a lei também estabelece a criagdo de canais de comunicagdo
gratuitos e disponiveis em plataformas digitais, para que medidas
protetivas possam ser solicitadas de modo on-line (CARVALHO
et al., 2023).

Todavia, apesar de a lei ser uma importante estratégia de
mitigar os casos, 0 que se observou durante a pandemia da
COVID-19 foi a intensificagdo de um problema que existe durante
toda a histdria da sociedade. Estudos realizados observaram que,
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durante os dias iniciais da implementagao da pandemia no Brasil,
houve um aumento das ligagdes feitas a policia com o objetivo de
solicitar assisténcia em razdo de violéncia, assim como um
aumento de prisdes em flagrantes (ROESCH et al., 2020). Além
disso, dados divulgados demonstraram que os assassinatos de
mulheres aumentaram em 50% na capital de S&o Paulo
(SANTOS et al., 2022).

Outro impasse enfrentado em tais situagdes foram as
subnotificacdes dos casos durante esse periodo. Assim, apesar
de as pesquisas evidenciarem uma diminuigdo das denuncias e
dos registros de boletim de ocorréncia nos servigos
especializados, a atenuagédo representa apenas o declinio da
formalizagéo e n&o reflete uma queda nos casos de violéncia
durante o periodo. A situacdo se d& em virtude de as mulheres
apenas denunciarem casos de violéncia graves ou ameaga a
vida, pela dificuldade de efetuar a acusagdo de seus parceiros,
uma vez que as vitimas precisavam se deslocar a uma delegacia
mais proxima para efetuar o registro, pois as delegacias virtuais
atendiam apenas outras ocorréncias, ndo abarcando as
violéncias de género. Assim, inseridas em um cenario de vivéncia
permanente e constante vigilancia por parte dos agressores, as
mulheres eram intimidadas a nao relatarem as agressdes sofridas
(RUIZ et al., 2022).

Somado a isso, destaca-se a incapacidade dos
profissionais de saude em notificar os casos presenciados. Dada
a sua relevancia, a violéncia contra a mulher, obrigatoriamente,
deve compor a lista de notificagdo compulséria do Sistema de
Informagdes de Agravos de Notificagdo (SINAN), sendo uma
responsabilidade de todos os profissionais de salude; porém,
estudos prévios demonstram que apenas %z dos profissionais
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identificam um caso de violéncia e realizam devidamente a
notificacdo. Tais fatos, ora decorrentes de profissionais da saude
que identificam e n&do notificam a situag¢do de violéncia, ora pela
dificuldade  encontrada pelas mulheres em  registrar
presencialmente o Boletim de Ocorréncia, dificultam a obtengao
exata dos dados e a nogdo geral da quantidade de casos
existentes ao longo da pandemia do COVID-19 (VASCONCELOS
etal., 2024).

CONSEQUENCIAS DA VIOLENCIA DOMESTICA NA SAUDE
DAS MULHERES

E fato que a agressdo deixa marcas para toda a vida,
sejam elas fisicas ou emocionais. Desse modo, urge destacar as
consequéncias para as vitimas de violéncia doméstica no periodo
pandémico. Estudos demonstram que as lesdes corporais
decorrentes da agresséo fisica foram as sequelas mais comuns
da violéncia contra a mulher durante a pandemia. Ademais,
observou-se, também, uma porcentagem maior de mazelas
relacionadas a salde mental, como ansiedade, insonia, fadiga,
irritabilidade, esquecimento, depressao, transtorno do estresse
pos-traumatico (TEPT), sensacdo de inutilidade e ideacdes
suicidas graves. Além disso, o sentimento de desgraca e
complexo de inferioridade permeiam as atitudes e os
pensamentos das vitimas mesmo apds a vivéncia com seus
agressores (KITULWATTE et al., 2023).

Outrossim, foi observado que a violéncia doméstica atua
como um fator de risco para complicagdes ndo apenas da saude
mental das mulheres, como também complicagbes
cardiovasculares, aumento das chances de desenvolvimento de
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diabetes mellitus tipo 2, aumento do consumo de substancias
ilicitas, medicamentos psicotrdpicos e analgésicos e mortalidade
por todas as causas. Além disso, se a violéncia acontecer durante
0 periodo gravidico, pode levar a efeitos adversos para o feto,
como restricdo de crescimento e desenvolvimento fetal, como
também problemas maternos, a saber a depressdo pos-parto
(MALATO et al., 2024; WAKE et al., 2022).

Para além das consequéncias da violéncia fisica,
destacam-se as moléstias decorrentes da violéncia sexual para
as mulheres, haja vista que é cruel e causa danos a saude sexual
e reprodutiva das vitimas, pois torna-as suscetiveis a infecgoes
sexualmente transmissiveis (IST's) como HIV/AIDS. Estudos
demonstram que as mulheres que ja foram abusadas
sexualmente possuem o risco de desenvolver uma IST que varia
de 16% a 58% (DELZIOVO et al., 2018).

Quando as agressdes ocorrem durante o periodo da
infancia ou adolescéncia, consequéncias graves podem
repercutir na vida social e psiquica, gerando, porventura,
dificuldades na aprendizagem e no desenvolvimento escolar.
Além disso, os infantes podem desenvolver atitude antissocial,
sentimento de revolta, tristeza e humilhagdo que podem
acompanhar as vitimas durante todo o seu desenvolvimento, bem
como apresentar certas dificuldades para externalizar emogoes e
sentimentos. Além disso, por perder o referencial de ambiente
seguro e protetor de lar e por presenciar ou vivenciar violéncia por
meio de pessoas com as quais possuiam vinculos afetivo, muitas
criangas possuem, como consequéncia da violéncia, a diminui¢ao
da capacidade de formar vinculos, o que prejudica as suas fases
atual e futura (ALVES et al., 2024).
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ESTRATEGIAS PARA MITIGAR OS CASOS DE VIOLENCIA
CONTRA A MULHER

Nesse contexto, medidas de enfrentamento a
problematica s&o cruciais para que se diminuam 0s casos e as
consequéncias relacionadas a violéncia contra a mulher no Brasil.
Em primeiro lugar, destaca-se a importancia da ampliagéo e da
acessibilidade as organizagdes, bem como aos servicos de
atendimento e apoio as vitimas. Assim, nota-se a importancia do
trabalho em rede, iniciando por meio do aumento da divulgagao
dos canais de apoio as mulheres vitimas de violéncia doméstica,
dos telefones de atendimento que oferecem atendimento as
vitimas 24 horas por dia e dos aplicativos on-line que ddo acesso
a medidas protetivas e servigos de emergéncia, melhorias no
atendimento individual nos servigos prestados pela equipe de
atengdo basica, assisténcia social e financeira as vitimas e a
criagdo de um ambiente seguro e protegido para as vitimas longe
dos seus agressores (SANTOS et al., 2022; MAFFACCIOLLI et
al., 2024).

Além disso, o principal fator que une a vitima a seu
agressor € a dependéncia financeira. Com o objetivo de sanar
essa situacdo, as Secretarias Municipais devem investir em
auxilio-moradia para aquelas solicitantes de medidas protetivas
ou que vivem em situagéo de extrema pobreza. Para além disso,
a criagéo de novos abrigos, investimentos para que aumentem a
capacidade de pessoas nos abrigos ja existentes, entrega de
cestas basicas, expansado dos servigos de saude mental sdo
estratégias essenciais de apoio as vitimas (SANTOS et al., 2022).
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REDE DE ATENDIMENTO A MULHERES VIiTIMAS DE
VIOLENCIA

Como forma de desenvolver uma agao coordenada e
articulada para apoio e monitoramento as mulheres vitimas de
violéncia, tem-se a rede de atendimento que consiste em um
conjunto de instituicdes e servigos fornecidos pelo governo com
0 objetivo de atender criangas, jovens e mulheres. A finalidade é
identificar os casos de violéncia, encaminhar a vitima para o
servigo especializado e desenvolver estratégias preventivas
(BRASILIA, 2011). Assim, ocorre uma articulagdo de diversos
servigos especializados, dispostos no quadro 2.

QUADRO 2: Servigos que compdem a rede de atendimento as
mulheres vitimas de violéncia.

Centros de referéncia de atendimento a@ mulher

Nucleos de Atendimento Especializado a Mulher (NAEM)

Casas - Abrigo

Casas de acolhimento provisério

Delegacias Especializadas de Defesa dos Direitos da Mulher

Postos de atendimento a mulher nas delegacias comuns

Instituto Médico Legal

QOuvidorias e central de atendimento & mulher - 180

Servicos de saude voltados para o atendimento dos casos de
violéncia sexual e doméstica

FONTE: BRASILIA, 2011.
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CONSIDERAGOES FINAIS

E fato que os desastres humanitarios revelam as
vulnerabilidades sociais. Situagdes de estresse como mudangas
climaticas, deslizamentos de terra, terremotos, furacdes e
pandemias trazem a tona as mazelas que, por vezes, encontram-
se despercebidas dentro do cenario habitual. Diante disso, é
possivel entender como a pandemia da COVID-19 desencadeou
consequéncias econdmicas, estruturais e sociais principalmente
para a populagéo feminina.

Dentro do contexto de restrigdo social e isolamento
vivenciados ao longo da disseminag@o do novo coronavirus, a
violéncia contra a mulher enfrentou um aumento significativo dos
casos, uma vez que os fatores de risco relacionados a agressao
foram intensificados. Desse modo, o0s agravantes, como
diminuicdo da renda familiar, levando a instabilidade financeira,
presenca constante do agressor em casa, esse que, em sua
maioria, € um parceiro intimo, uso nocivo de alcool e drogas e
uma maior dificuldade de acesso aos servigos de referéncia pelas
vitimas, atuaram como catalisadores para a ocorréncia do
fendbmeno da violéncia contra a mulher.

Por fim, observa-se a necessidade do enfrentamento a
problematica. O cenario de violéncia e criminalidade para com as
mulheres perpassa as tragédias humanitarias e mantém-se
mesmo apds os desastres. Tal situagdo aponta para a
necessidade de agdes governamentais, como a consolidagéo da
rede de atendimento as mulheres vitimas de violéncia, aumento
do suporte necessario as vitimas, agdes educativas que visem a
prevenir e agir diante dos casos de agressbes, bem como
desenvolver estratégias de informagdes dos servigos
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especializados para torna-los conhecidos das mulheres. Assim,
observa-se a necessidade de formulagdo de estratégias antes,
durante e ap6s eventos extremos, para que haja uma redugao
nos casos de violéncia.
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CAPITULO 4

VIOLENCIA CONTRA O PACIENTE COM
TRANSTORNOS MENTAIS DURANTE A PANDEMIA
DE COVID-19

Felipe Rios Moraes Andrade de Alencar?!
Allan Maia Andrade de Souza'?
Alessandra Placido Lima Leite'3

INTRODUGAO

Hoje, fala-se de uma epidemia de violéncia em nivel tanto
mundial como nacional; porém, o que € a violéncia?

Historicamente, o uso da forca sempre foi necessario
para superar a aridez da natureza e submeté-la as necessidades
humanas. O livro de Génesis, que inicia a Biblia, diz para “encher
a terra e sujeita-la” (Gn. |, 28); porém, rapidamente, 0 homem
direcionou a sua energia para sujeitar o outro de modo que Jean
Paul Sartre, fildsofo francés do século XX, distingue a forga,
aquela que obtém efeitos positivos, agindo segundo a natureza
das coisas, da violéncia, que implica destruicao e resisténcia do
violentado (SARTRE, 2017)
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O conceito de violéncia, apesar de parecer simples,
sempre foi assunto de discussdes. Segundo o dicionario Aurélio,
a violéncia consiste em “constrangimento fisico ou moral, uso da
forga”, algo que remete a uma agéo positiva e mecanica em
direcdo a outrem (AURELIO, 2009); porém, ao buscar o
fundamento greco-romano da palavra violéncia, violentia em
latim, percebemos que o uso da forca n&do significava,
necessariamente, uma coagdo, mas, sim, desviar as coisas de
seu curso natural, seria alterar a ordem do Universo. Nessa
perspectiva, o conceito de violéncia se amplia e nos permite
analisar a atual questao de modo mais amplo e profundo.

Assim, ja que o conceito de violéncia se apresenta com
diversos sentidos, tentemos explora-los. O nosso primeiro
conceito de violéncia é, entéo, a violéncia fisica que resulte ou
ndo em morte. Essa, na sociedade hodierna, se espalha com
vigor independentemente de guerras, ja que as relagdes sociais
se tornam cada vez mais individualistas e egoistas. No mundo,
cerca de um milhdo de pessoas morrem por ano devido a
violéncia fisica autoinfligida ou vinda do outro, ou seja, € uma das
principais causas de morte em jovens (DAHLBERG et al., 2007).
Todavia, ja se compreende que a violéncia vai além disso,
havendo diversas outras formas de violéncia que ferem a
integridade tanto do individuo como da sociedade, sendo
exemplo delas as violéncias psicologica, patrimonial, sexual,
moral e mesmo simbdlica (SCHREIBER et al., 2006). Para
exemplificar em nimeros um desses tipos de violéncia, sabe-se
que, no ano de 2017, um total de 127.585 ocorréncias de estupro
foi registrada na policia, sendo 81.8% de mulheres e 71,8%
dessas menores de 17 anos (MELO et al., 2022). Isso, por fim,
nos faz perceber que os numeros ja alarmantes de homicidios e
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agressdes sdo ainda mais assustadores quando consideramos a
violéncia de modo mais amplo e em suas diversas formas.

Quando tratamos do homem e de sua complexidade, ndo
devemos nos limitar a uma anélise negativa, ou seja, aquela
violéncia que tira algo que ele ja possui, mas devemos perceber
que o privamos de um crescimento e desabrochar, o
épanouissement da lingua francesa, que € proprio ao ser
intelectivo e volitivo que somos. Assim, devemos ampliar ainda
mais o0 horizonte ao buscar compreender o ser humano e nos
inspirarmos no velho adagio latino atribuido ao poeta Teréncio,
que diz: Nihil humani a me alienum puto, ou seja, nada do que é
proprio ao homem deve ser desprezado por aquele que deseja
conhecer a humanidade. Se o objetivo aqui, entdo, é
compreender um grupo ainda mais singular, ou seja, a pessoa em
sofrimento psiquico, deve-se ter em conta tudo o que lhe é préprio
e singular: suas dificuldades e necessidades.

A VIOLENCIA E O PACIENTE COM TRANSTORNOS MENTAIS

A reforma psiquiatrica e seus novos principios trouxeram
uma nova perspectiva acerca da abordagem e das necessidades
da pessoa acometida por um sofrimento psiquico. No Brasil,
apesar do esforgo dos profissionais em saude mental nos anos
50 e 60 diante de casos iconicos de violéncia nos ditos hospicios,
foi nos anos 70 que se iniciou uma luta mais organizada pelos
direitos desses pacientes (AMARANTE et al., 2018). O ponto de
virada, entdo, foi o fim da década de 80 e o inicio da década de
90, com as conferéncias de saude mental que trouxeram nao
somente uma nova definicdo do que é a doenga mental como
também das necessidades amplas desses pacientes, como um
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atendimento fora dos manicomios, uma reintegracao
socioecondmica e mesmo politica, sendo, entéo, a nova regra, e
mesmo lei, um atendimento pleno e integral (HIRDES, 2009;
BRASIL, 2001).

O maior exemplo disso € que a estruturacdo do
atendimento psiquiatrico no Brasil passou a ser regrada pela
Rede de Atengédo Psicossocial (RAPS), tendo como estrutura
fundamental o Centro de Atendimento Psicossocial (CAPS),
instituicdo essa que visa ao acolhimento em vista da reintegracao
social, com o apoio de psiquiatras, farmacéuticos, psicélogos,
terapeutas ocupacionais e toda uma equipe multidisciplinar
treinada para as amplas necessidades dos pacientes. Além disso,
busca-se o atendimento dos pacientes em fase aguda nos
hospitais gerais, € ndo mais nos velhos manicémios, estruturas
excludentes e com um passado de violéncia institucional. Todo
esse novo programa, entdo, tem como fundamento uma
concepgao mais ampla do ser humano e de suas necessidades
(SAMPAIO et al., 2021).

Diante disso, se considerarmos direito do individuo com
transtorno mental essa perspectiva holistica e ampla, ou seja, que
é natural Ihes ser oferecida essa nova abordagem, podemos
chamar de violéncia psiquiatrica o reencarceramento desses
pacientes em suas casas ou hospitais psiquiatricos, a omisséao
em seu atendimento, a sua exclusdo da vida social e politica, o
abandono de suas necessidades materiais e psiquicas e mesmo
0 desamparo econémico por meio do desemprego e falha no
beneficio assistencial. E com essa perspectiva que encararemos
o0 tema em questao (MEZZA, 2020).

A partir desses conceitos, conclui-se, como ja foi citado,
que essa violéncia foi, por muito tempo, institucionalizada,
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sobretudo quando se considera 0 modelo hospitalocéntrico e
manicomial. Ao se considerar a liberdade de ir e vir como direito
inaliendvel, o antigo modo de lidar com a pessoa em sofrimento
psiquico, ainda ndo completamente superado, €, por si mesmo,
violento. E necessario moderacdo ao julgar o passado, pois o
anacronismo pode ser toxico, mas o processo de encarceramento
desses pacientes, vivido no século XX, ndo pode ser descrito
diferentemente de pleno de violéncia e preconceito (AMARANTE,
2018). E por que se diz violento?

Jorge Amado diz que “a liberdade é como o sol: € 0 maior
bem do mundo” (AMADO, 2019); porém, o grande psiquiatra
francés Henri Ey diz que “as enfermidades mentais s&o ataques
a liberdade” (EY, 2008), ou seja, o simples fato de estar doente ja
tira a liberdade dos pacientes, sendo o humor deprimido, os erros
do juizo da realidade, a alucinagdo auditiva que grita a todo
instante, tudo isso gera dor e perda de autonomia. Nao € devido
a essa barreira que se deve tirar a possibilidade de os pacientes
desenvolverem-se em plenitude.

Segundo relato de antigos moradores desse tipo de
unidade, o mais doloroso era a perda da liberdade de agir
segundo o proprio querer. Além disso, separar-se da familia,
abandonar a casa e 0 emprego, abdicar de um futuro, tudo isso
era fonte de imenso sofrimento psiquico e moral. Ademais, a
violéncia institucional ultrapassava a barreira do simbolico e do
psicolégico e culminava em violéncia fisica por parte dos
profissionais e outros pacientes (CARDOSO, 2021).

Ademais, outra perspectiva da violéncia institucional
ainda deve ser explorada. Segundo o Ministério da Saude, cerca
de 3% da populacdo necessita de cuidado continuo em saude
mental devido a doengas severas e persistentes (BRASIL, 2007;
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SANTOS, 2010). Se analisado de modo logico, diante da
magnitude da populagdo brasileira e da prevaléncia desses
transtornos, 0 modelo hospitalocéntrico e centrado na pessoa do
médico, ainda bastante presente, inviabiliza o cuidado devido aos
custos e a propria estrutura dos servicos de saude, como
observado no estudo de Dias (2021), que demonstra a redugao
dos custos no estado de Sao Paulo com a implementagédo de
servigos ambulatoriais e os CAPS em detrimento das internagdes.
Por isso, sem uma mudanga de mentalidade generalizada, as
pessoas em sofrimento psiquico continuardo as margens do
sistema publico de saude e da sociedade.

Tratando-se, entdo, dessa marginalizagéo, outro tipo de
violéncia se impde: a violéncia simbdlica, termo inaugurado por
Pierre Bordieu, soci6logo francés (BORDIEU, 2007). Criou-se um
esteredtipo em torno da figura do “louco” que € reproduzido em
todas as camadas sociais, sendo o cinema e a literatura também
parte desse processo. Isso resultou, entdo, em um processo de
marginalizagdo e de excluséo social propria do higienismo
brasileiro, sendo, ai, um dos fundamentos dos manicomios do
século XX. Essa separacao do individuo com transtornos mentais
das atividades sociais, politicas € mesmo no sistema de saude,
com hospitais distintos dos ditos “normais”, € uma clara forma de
violéncia simbdlica, certamente, fonte de sofrimento para todos.

Quando se busca refletir acerca dos fatores de risco para
a violéncia contra os usuarios de servi¢os de saude mental, diante
do ja exposto, percebe-se que a sua propria condi¢ao, ou seja,
ser portador desses transtornos, ja os coloca em grande risco;
porém, os multiplicadores de risco podem ser ditos como
similares aos da sociedade em geral.
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Os primeiros fatores de risco sdo o analfabetismo, a
pobreza e a desinformacdo. Apesar de o SUS propor, em seus
principios, a equidade, visando a dar mais suporte aqueles que
mais precisam, ha um profundo viés de selegdo nessa
perspectiva, pois esses pacientes, tanto por motivos estruturais
como por outros que lhes sdo préprios, desconhecem as suas
reais necessidades, sendo, assim, eles 0s que menos procuram
Ou 0S que menos obtém acesso aos servicos de saude
(PITOMBEIRA, 2020). Desse modo, esse grupo fica
marginalizado e sem assisténcia, 0 que agrava ainda mais a sua
condigdo social. Em resumo, o velho termo da psiquiatria
francesa classica, aliené, se prova ainda de atualidade, mas a sua
alienagéo vai além do juizo da realidade, e da assisténcia médica
e social adequada.

Uma outra realidade triste € a da violéncia doméstica
contra essas pessoas, pois, se, outrora, a agressao e a violéncia
eram realidades alheias ao lar, hoje, tornaram-se deveras
ordinérias dentro do local onde essas pessoas, ja fragilizadas e
tdo julgadas pela sociedade, deveriam encontrar a maior
seguranga. Diante disso, os lares desestruturados constituem-se
um fator de risco. Algumas estatisticas antigas, de 1997, traziam
0 motivo de criangas gauchas sairem de suas casas e irem as
ruas: 23,4% delas ndo retornavam a casa com medo das
agressoes fisicas e psicologicas sofridas em seu proprio lar (DAY,
2003). Essa realidade, porém, intensifica-se quando tratamos de
criangas ditas indesejadas ou com deficiéncia, seja essa fisica ou
moral. Nas sociedades antigas, como na Grécia, a eugenia era
algo disseminado devido ao culto da perfeicao fisica e intelectual,
ou seja, criangas com algum defeito que as impedisse de ser um
guerreiro ou um sabio eram tidas como indignas da vida
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(MONTEIRO, 2009). Isso, apesar de em menor escala, ainda esta
presente em nossos dias, sendo criangas deficientes fisicas e
intelectuais abandonadas mais frequentemente que as
saudaveis. (CORRENT, 2016).

Outro grupo fragilizado é a populagéo de rua, estimada
em 221.869 (NATALINO, 2023). J& é sabido que o processo de
adoecimento mental é multifatorial e que o ambiente tem enorme
importancia na historia natural da doenga, sendo esse grupo
frequentemente exposto as mais diversas circunsténcias fora de
seu controle, como o frio, a fome, 0 medo, o abandono e o
desprezo. Além disso, 0 uso de drogas € bastante disseminado,
girando em torno de 70%, dependendo da populagao estudada
(MENDES, 2019). Por consequéncia, vé-se um numero imenso
de moradores de rua com problemas psiquiatricos em uma
relagao que se retroalimenta em uma espiral de sofrimento e dor.
Um estudo brasileiro chega a dizer que 90% da populagéo de rua
tem algum transtorno mental, sejam transtornos psicoticos,
transtornos do humor ou mesmo o tdo disseminado transtorno por
abuso de substancias. (PATRICIO, 2019). Por fim, torna-se dificil
distinguir o que veio primeiro: a rua, como causa do transtorno,
ou 0 que eles ali encontram, devido a um desamparo familiar e
estatal no momento do inicio do processo patolégico.

Ainda tratando da questdo da populacdo de rua, é
descrito, na literatura, que esse grupo social esta dentre as
maiores vitimas de violéncia. Como dito acima, a violéncia vai
além de um puro atentado fisico, podendo se caracterizar como
agressao psicologica, moral ou mesmo na auséncia de direitos
humanos basicos, como um lar e uma alimentagdo adequada.
Essa realidade violenta, entdo, é intrinseca a vida dessa
populagao; porém, ndo bastasse essa violéncia silenciosa, um
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recente artigo aponta que 32,7% desses fragilizados sofrem
violéncia fisica, 5,4% sexual e 36,3% violéncia psicologica
(FERNANDES, 2024). Diante do que j4 foi dito, que cerca de 90%
dessa populagéo sofre de algum disturbio psiquico, fica dbvia a
sua posicao de grupo de risco.

Como ultimo fator de risco para a violéncia, € possivel
dizer que ha um padrao do paciente institucionalizado. O estudo
de de Oliveira (2021) afirma que o paciente psicotico, com
passado de agressividade, com abuso de alcool e drogas e idade
mais jovem, é tipicamente relegado a instituigdes de cuidado ou
mesmo abandonado nas ruas devido a sua condi¢do. Apesar de
compreensivel a dificuldade em lidar com esse padréo, vé-se o
despreparo estatal em promover a saude, remover 0s
determinantes sociais que podem impulsionar 0 processo
patoldgico e acolher quando a enfermidade ja esta instaurada,
dando o suporte as familias para que haja uma convivéncia
pacifica e que o paciente possa ser reintegrado a sociedade.

IMPACTO DA PANDEMIA DA COVID-19 SOBRE A VIOLENCIA
CONTRA O PACIENTE COM TRANSTORNOS MENTAIS

Tendo sido feitas as devidas consideragdes sobre as
diversas formas de violéncia contra as pessoas em sofrimento
psiquico, dissertaremos, entao, sobre como elas se manifestaram
no periodo da pandemia da COVID-19. E valido salientar que as
condi¢bes mentais se ampliaram nesse periodo. Em um estudo
realizado logo ap6s o periodo mais critico, 53% dos participantes
da pesquisa apresentaram sequelas psicologicas moderadas ou
severas, sendo as mais comuns a ansiedade (28,8%) e sintomas
depressivos (16,5%) (WANG et al., 2020); porém, 0s governos
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em geral ndo criaram estratégias para superar essas dificuldades:
diante da pandemia, o olhar da saude publica tornou-se unicausal
e microbacteriolégico, esquecendo as necessidades psicoldgicas
da populagéo (FARO et al., 2020).

Tratando-se, agora, do paciente previamente
diagnosticado, percebe-se que certos grupos sociais foram mais
afetados. As pessoas com transtornos mentais em situagdo de
rua, ja fragilizadas em sua saude fisica e mental, sofreram novos
golpes. Enquanto a populagéo se fechava em suas casas, essa
populagdo continuou exposta as intempéries, sem acesso a
alimentos, medicagdes e mesmo aos tdo difundidos itens de
protecao pessoal, como mascaras e alcool em gel, restando-lhe
a solidao das ruas vazias e a companhia das substancias ilicitas
(ALVARENGA, 2022).

Além disso, muitos leitos psiquiatricos foram fechados e
servigos ambulatoriais suspensos, criando lacunas irreparaveis
em Servigos essenciais, como na prevengao do suicidio e da auto
ou heteroagressividade (OPAS, 2022). Um relatério publicado
pela Organizagdo Mundial de Saude (OMS) relata que os servigos
essenciais em saude mental foram interrompidos na maior parte
dos paises durante o periodo critico da pandemia, tendo, em 93%
deles, algum grau de interrupgdo. Essa realidade so foi possivel
porque, em muitos paises, ao menos no periodo pré-pandémico,
0 acesso aos servicos de salde mental ndo era considerado
como essencial, havendo, assim, a inclusdo em 51% dos
membros dessas condigdes como essenciais apenas apos 0
inicio da pandemia (WHO, 2020).

Uma recente pesquisa realizada em Fortaleza (SOUZA,
2021) analisou 0 nimero de internagdes e de consultas em satde
mental no periodo pandémico. Foi visto que o numero de
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internacdes caiu de 16 para 10, enquanto o nUmero de
atendimentos caiu de 68 para 35, ou seja, cerca de 50% dos
atendimentos. Com isso, o estudo pdde concluir que os
atendimentos ambulatoriais e de casos leves foram os mais
negligenciados. Apesar de parecer uma logica natural, esse
movimento é perigoso, pois & nas consultas ambulatoriais
frequentes e cuidadosas dos casos bem controlados que se evita
a agudizacao do quadro, a qual levara a internagdes e a situagdes
mais graves.

Um dos dados mais alarmantes é aquele que refere que
cerca de 12% dos paises fecharam por completo o atendimento
aos pacientes dependentes quimicos e outros 30% os fecharam
em quase a sua totalidade. Assim, esse grupo ficou bastante
vulneravel no periodo e sem a devida assisténcia. Mais
especificamente no Brasil, no tocante as internagbes de
dependentes de alcool, viu-se uma queda de cerca de 5 a 10%
(YANO, 2024). Nesse mesmo grupo de usuarios, um outro estudo
analisa os atendimentos em CAPS AD (Alcool e Drogas)
distribuidos pelo Brasil e relata uma redugéo de cerca de 50% nos
atendimentos em relagdo ao semestre anterior a pandemia
(GERBALDO, 2022). Por consequéncia, vé-se que foi esse um
dos grupos mais afetados.

CONSEQUENCIAS DO ABANDONO DOS PACIENTES COM
TRANSTORNOS MENTAIS

O atendimento as pessoas com transtornos mentais é
sempre desafiador. Muitas delas, por sua prépria condigao
patoldgica, tendem a se afastar do servigo a ndo buscar a devida
ajuda dos profissionais da rede de atengdo a salude. Em um
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estudo de 2008, foi relatado que, de um total de 870 pacientes
recebidos em um servigo, 240, ou seja, 27,6% abandonaram o
tratamento e ndo retornaram para consultas posteriores
(RIBEIRO, 2008). Outro estudo conduzido em Campinas avaliou
os prontuarios e fez busca ativa com aqueles que tinham, em
seus prontuarios, um registro de alta. Os achados dessa busca,
porém, foram numeros alarmantes: ndo somente havia um
numero ja consideravel de abandonos, algo entre 35-50%, como,
entre aqueles que, supostamente, tinham tido alta, uma parte
consideravel deles, cerca de 41%, tinham evadido do sistema ou
tinham sido retirados por escolha autoritaria dos familiares
(BANDEIRA, 2021).

Diante desses numeros, percebe-se que a manutengéo
dos pacientes que estdo dentro do sistema e a oferta adequada
de leitos e atendimentos para aqueles que o buscam deve ser
prioridade para o bom atendimento e respeito dos direitos desse
grupo de vulneraveis que, por suas limitagdes proprias, por vezes,
se afasta da adequada assisténcia. Por isso, o periodo da
pandemia, com suas limitagdes impostas pelo estado e pelas
circunsténcias, nos fez perder uma janela de oportunidade
importante tanto para aqueles que ja tinham doengas mentais
como para aqueles que desenvolveram condigdes novas durante
0 periodo da pandemia e do isolamento social.

CONSIDERAGOES FINAIS

O atendimento a pessoa com transtornos mentais no
Brasil ainda da seus primeiros passos; porém, temos bons
auspicios. A mudanca de perspectiva da medicina
hospitalocéntrica e encarceradora por uma psiquiatria libertadora
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e geradora de autonomia esta em progresso. Entre os zelosos
profissionais da area, fica o temor de que os hospitais
psiquiatricos sejam fechados, esses que, bem ou mal, ainda d&o
assisténcia aos usuarios, sem que haja a construgdo de uma
estrutura adequada em torno dos CAPS e das residéncias
terapéuticas para abrigarem os pacientes ja ha muito
institucionalizados e que devem voltar ao convivio social. Para
isso, os investimentos deverdo se multiplicar em vista da
cessagao da violéncia institucionalizada com a marginalizagao e
0 esquecimento desses pacientes da ldgica do sistema publico de
saude. Por ultimo, sera deveras importante a inclusdo desses
pacientes e a integragdo adequada da RAPS ao complexo
sistema de saude brasileiro. A pessoa em sofrimento psiquico,
por mais complexa que seja, goza, ou ao menos, deveria gozar
de plena igualdade em relagé@o aos outros usuarios do sistema de
saude: o olhar dos profissionais e dos gestores deve ser o mesmo
para um paciente com transtornos mentais e para uma paciente
com hipertenséo ou diabetes. Para tal, o fim da marginalizagao
desses usuarios em hospitais e leitos escondidos, cercados por
paredes que mais parecem uma prisdo, € 0 primeiro passo:
segregar sempre € facil, mas integrar € um desafio. Somente
assim, os pacientes agudizados poderdo ser atendidos em
hospitais gerais e aqueles que necessitam de um atendimento
continuado e longitudinal terdo, na atencdo basica, um
atendimento integral e integrado a comunidade para, assim,
trazer-se esse paciente para o convivio social e politico.

Por fim, quando compreendermos que a doenga mental
nao é contagiosa e que a manifestagdo psicopatoldgica € o grito
de uma alma que sofre oprimida por dor e tristeza, talvez veremos
se realizar o desejo de Nise da Silveira, grande psiquiatra
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alagoana, que dizia que o que cura verdadeiramente é a alegria
e a falta de preconceito. Assim, cessaremos os diversos tipos de
violéncia contra essas pessoas e daremos a elas a possibilidade
de, como uma bela flor na primavera, desabrochar; porém, nao
sera esse um desabrochar qualquer, pois as flores que
desabrocham na adversidade sdo sempre as mais belas.
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CAPITULO 5

VIOLENCIA CONTRA A PESSOA IDOSA DURANTE
A PANDEMIA DA COVID-19
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INTRODUGAO

Com o avangcar dos progressos tecnolégico e cientifico, a
expectativa de vida vem aumentando nas ultimas décadas. Nesse
sentido, espera-se que, em 30 anos, a populacdo de pessoas
idosas no mundo chegue préxima a proporgao de 2 em cada 10
habitantes do globo (ONU, 2019). Em territério nacional, no
mesmo periodo, havera cerca de 3 idosos para cada grupo de 10
pessoas (BRASIL, 2022). Ha, todavia, algumas incongruéncias
entre os dados apresentados, uma vez que, no Brasil, séo
consideradas pessoas idosas aquelas que tiverem 60 anos
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completos ou mais (BRASIL, 2003; BRASIL, 1994), ao contrario
do &mbito internacional, que considera idoso aquele que possui
65 anos completos ou mais (OCDE, s.d.).

Diante desse cenario, a pessoa idosa tem tomado
proeminéncia nas atuais discussdes e, de modo particular,
destaca-se como grande preditor de qualidade e expectativa de
vida do idoso a tematica da violéncia, principalmente, quando se
considera 0 evento pandémico recente e o fato de que os idosos
ocupam o 2° lugar entre os grupos sociais mais vulneraveis do
Brasil (ARMITAGE; NELLUMS, 2020; BRASIL, 2020). Desse
modo, para melhor discutir este tdpico e bem defini-lo, o Estatuto
do Idoso caracteriza a violéncia contra a pessoa idosa como
“‘qualquer agao ou omissao praticada em local publico ou privado
que lhe cause morte, dano ou sofrimento fisico ou psicologico”
(BRASIL, 2003, p. 21).

Partindo desse pressuposto, tal acepgdo, apesar de
abrangente, ndo abarca toda a profundidade dessa mazela da
sociedade. Por isso, € oportuno mapear quais as principais
variaveis que estdo relacionadas a perpetracao desse mal social.
Sob essa 6tica, os estudos apontam que as mulheres idosas sao
mais propensas a sofrerem violéncia quando comparadas aos
homens na mesma faixa etaria. Além disso, questdes sociais e
étnicas também influenciam direta e negativamente nas atuais
estatisticas de agravos contra os mais velhos, visto que os idosos
que n&o sao brancos e que possuem nivel baixo de escolaridade
sdo passiveis de abusos mais frequentemente (DROMMI et al.,
2021; FADEEVA et al., 2024; FRANCESCHETTI et al., 2022;
RIBEIRO et al., 2021).

Outro fator decisivo é a prépria idade avangada, a qual
esta relacionada ao aumento da dependéncia para a realiza¢do
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das atividades da vida diaria, a perda da autonomia e a
prevaléncia de morbidades, especialmente doencgas cronico-
degenerativas. Nessa perspectiva, destacam-se os transtornos
neuropsiquicos, especialmente a depressdo e as sindromes
demenciais, que ampliam a vulnerabilidade dos idosos aos
cuidados continuados geralmente dados pelos proprios
agressores. Ademais, observou-se uma ligagdo estreita da
propensao a violéncia na terceira idade quando a vitimizagéo
iniciou desde a infancia (OROMMI et al., 2021; FADEEVA et al.,
2024; FRANCESCHETTI et al., 2022; GIBSON et al., 2024;
GRACA et al., 2023; RIBEIRO et al., 2021).

Além disso, o risco de opressao contra a pessoa idosa
duplica no caso do idoso que mora com algum familiar ou parceiro
intimo, quando comparado aqueles que residem em instituigdes
de longa permanéncia ou recebem cuidados por meio de
profissionais. Tal fato esta associado, habitualmente, a situagdes
precarias da propria familia, como condi¢des mentais e uso de
substancias ilicitas pelos agressores, bem como a impoténcia por
parte do idoso que se encontra em um estado de dependéncia
fisica e financeira de seus familiares (DROMMI et al., 2021;
FADEEVA et al., 2024; FRANCESCHETTI et al., 2022; GRACA
et al., 2023; RIBEIRO et al., 2021).

Outrossim, € de referir que a violéncia contra a pessoa
idosa possui diversas facetas, as quais geram diferentes
consequéncias nas vitimas em maior ou menor grau. Por raz0es
didaticas, séo discriminados os seguintes tipos de ultrajes contra
os longevos: violéncia fisica; violéncia sexual; abuso financeiro e
violéncia patrimonial; negligéncia e abandono; violéncia
psicolégica e discriminagéo; e violéncia institucional (BRASIL,
2023; BRASIL, 2020). No caso da violéncia fisica, tal ato €
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praticado contra o idoso por meio de agressdes que geram algum
trauma fisico, podendo acarretar lesdes permanentes,
incapacidades e até a morte. Nesse estilo de violéncia, a grande
parte dos agressores sai do proprio seio familiar, o que dificulta a
identificacdo e a denuncia dos casos (BRASIL, 2023; BRASIL,
2020; DROMMI et al., 2021, FADEEVA et al, 2024;
FRANCESCHETTI et al., 2022; RIBEIRO et al., 2021).

A violagdo sexual corresponde ao ato cometido pelo
abusador, objetivando se excitar, ter conjungao carnal ou praticar
atos libidinosos com pessoas idosas sem o seu consentimento e
por meio do uso de ameaga e/ou violéncia fisica. Geralmente, as
praticas mais comuns sao beijos na boca, penetragéo e toques
pelo corpo feitas contra mulheres dessa faixa etaria que possuem
alguma comorbidade fisica que as impeca de fugir elou
associagao com doencgas do espectro neuropsiquiatrico, como €
0 caso do Mal de Alzheimer ou da Esquizofrenia. Essas
vulnerabilidades geram, também, dificuldades na identificagéo do
agressor e na realizagdo da denuncia (BRASIL, 2023; BRASIL,
2020; FADEEVA et al., 2024; FRANCESCHETTI et al., 2022;
RIBEIRO et al., 2021).

As violéncias financeira e patrimonial decorrem do furto
ou uso sem consentimento, por parte do explorador, dos meios
financeiros (dinheiro, cartdo bancério, conta bancaria etc.) do
individuo idoso ou de seus bens. No Brasil, esse tipo de crime, as
vezes, passa despercebido porque a maioria dos idosos nao
contrata advogados para interceder nas causas de transferéncias
patrimoniais, passando a ser dos parentes essa fungao. Ademais,
diferentemente das outras espécies de abuso, esse afeta, na sua
grande maioria, os homens idosos (BRASIL, 2023; BRASIL,
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2020; DROMMI et al., 2021; FADEEVA et al., 2024; RIBEIRO et
al., 2021).

Ja a negligéncia e 0 abandono, por sua vez, estéo ligados
a omissdo por parte daqueles que deveriam dar o suporte
necessario para assegurar 0 bem-estar psiquico e corporal da
pessoa idosa (alimentagdo, moradia, higiene, administragdo de
medicamentos, entre outros). A negligéncia esta mais relacionada
a omissdo, recusa ou displicéncia na presta¢do do cuidado a
vitima; ja 0 abandono se da com a auséncia propriamente dita do
amparo e do cuidado dos responsaveis (BRASIL, 2023; BRASIL,
2020).

A violéncia psicoldgica contra a pessoa idosa € aferida
pelas consequéncias psiquicas geradas na vitima, as quais
incluem: sofrimento emocional, sentimento de humilhagéo,
isolamento social, entre outros. As vias que resultam nesse fim
sdo diversas, incluindo ofensas verbais, insultos, ameagas e até
agressoes fisicas, além de abandono e negligéncia. Em adicao,
esse tipo de maldade teve o indice mais alto das ocorréncias
efetuadas nos ultimos anos, havendo predominio de mulheres
idosas vitimadas (BRASIL, 2023; BRASIL, 2020; RIBEIRO et al.,
2021).

No que se refere a discriminagéo relacionada ao idoso,
geralmente, as consequéncias sd@o similares aquelas
apresentadas nos abusos psicologicos e fisicos, porém a
motivacdo para tal ato diverge, posto que o preconceito pelo
simples fato de a pessoa ser idosa é a razdo da agresséo.
Atualmente, essa pratica recebe neologismos como idadismo,
ageismo e etarismo para defini-la e, muitas vezes, esta
relacionada com uma visao negativa do proprio envelhecimento
tido pela maioria das pessoas mundo afora. Vale, ainda,
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mencionar a existéncia da violéncia institucional, a qual pode se
dar de todas as formas anteriormente mencionadas, porém no
ambito das instituicdes publicas e particulares (BRASIL, 2023;
BRASIL, 2020; ONU, 2016).

Dito isso, faz-se necessario investigar sistematicamente
como a Pandemia da COVID-19 influenciou o fenémeno da
violéncia contra a pessoa idosa, bem como suas particularidades,
consequéncias e as medidas tomadas para seu enfrentamento;
uma vez que, além dos idosos serem grupo de risco para
adquirirem complicacdes da infecgéo do virus, as medidas para
combaté-lo, como o isolamento social, impactaram diretamente a
saude metal e fisica dos individuos mais velhos (CHOI et al.,
2022; MARKS; GULICK, 2023; TAYLOR et al., 2024;
SUMMANEN et al., 2023).

IMPACTO DA PANDEMIA DA COVID-19 SOBRE A VIOLENCIA
CONTRA O IDOSO

O fenébmeno da pandemia do novo coronavirus,
denominado SARS-CoV-2, teve seu alvorecer registrado no final
de 2019, nas localidades de Wuhan, na China. Pela grande
facilidade de contagio, que acontece por meio do contato com
goticulas das vias respiratérias dos infectados, e pelo processo
de globalizagdo, instantaneamente, o virus se propagou,
afetando quase toda a populagdo mundial e causando grande
quantidade de 6bitos. Nesse contexto, as manifestagdes clinicas
da doenca se deram em diferentes espectros, indo desde
pacientes assintomaticos ou com presenca de sintomas de
resfriado leve, até pneumonias severas, insuficiéncia respiratéria
aguda grave e faléncia multipla dos 6rgaos. Vale, ainda, chamar
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a atencdo para o fato de que o principal fator de risco para o
desenvolvimento da forma grave da COVID-19 é a idade
avangada, tendo esse quesito primazia no que diz respeito a taxa
de hospitalizagdo e morte em decorréncia dessa moléstia
(ATZRODT et al., 2020; MARKS; GULICK, 2023; SUMMANEN et
al., 2023; TAYLOR et al., 2024; WIERSINGA et al., 2020).

Diante daquele cenario novo e cadtico, com o intuito de
frear a transmissao do virus, algumas medidas foram tomadas,
destacando-se, entre elas, o chamado isolamento social. Essa
recomendagédo, ao longo do periodo da pandemia, acabou
sofrendo modificagdes e inovagdes conforme se foi estudando e
entendendo melhor o comportamento do virus. Nesse sentido,
sublinha-se a ordem adotada em diversos paises, incluindo o
Brasil, de diminuir a circulagao de pessoas por meio da campanha
“fique em casa”, seguida de periodos de quarentenas, também
chamados de lockdowns. Tais regulamentagdes, apesar de, em
certa maneira, serem eficazes quanto ao cumprimento de sua
finalidade, ou seja, mitigar a transmissé@o do patégeno, tiveram
um grande impacto na saude mental, particularmente dos idosos,
aumentando, entre eles, os indices de vulnerabilidade, solidéo e
depressao (CHOI et al., 2022; KYNE et al., 2022; MARROQUIN;
VINE; MORGAN, 2020; ROSENBERG et al., 2024; SERINO et
al., 2021; ZACHRESON et al., 2024).

Nessas condi¢bes de extrema adversidade para esta
parcela fragilizada da sociedade, a realidade do
confinamento/quarentena acabou favorecendo o surgimento e/ou
0 aumento dos diversos tipos de violéncia sofridos pelos mais
velhos. Nesse contexto, nos Estados Unidos da América, os
estudos apontam para um aumento de mais de 80% no nimero
de denuncias a respeito dos agravos contra idosos quando
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comparado com o periodo pré-pandémico, assim como houve,
também, uma duplicagao no numero de idosos vitimas de abusos
apds as implementagdes do isolamento social. No Brasil, os
achados, infelizmente, ndo foram diferentes, onde foi descrito um
crescimento significativo nas estatisticas de violéncia doméstica
contra idosos durante a pandemia da COVID-19, havendo
destaque para vitimas mulheres, com mais de 70 anos,
submetidas a abusos de cunho fisico, psiquico e monetario
(ARMITAGE; NELLUMS, 2020; BRASIL, 2020; CARVALHO;
DANTAS, 2023; CHANG; LEVY, 2021; MARCOLINO et al., 2021;
RANZANI et al., 2023).

Em linhas gerais, nacionalmente, observou-se um
determinado perfil de longevos agredidos e de seus agressores
no contexto da pandemia. A maioridade das vitimas de violéncia
estava numa faixa etéria limitrofe entre o que se considera
adulto/idoso (de 60 a 64 anos), porém, quando se analisou
separadamente o abandono e a negligéncia, percebeu-se a
prevaléncia de uma idade mais avangada (maior ou igual a 75
anos), associagdo com viuvez e dependéncia para realizagdo de
atividades diarias. Ademais, a maioria das vitimas pertencia ao
sexo feminino e possuia baixa escolaridade. Houve, ainda,
destaque para a agressdo psiquica/moral, fisica e sexual no
contexto do ambiente familiar, geralmente, cometidas por homens
mais novos que possuiam algum grau de parentesco proximo da
vitima (cbnjuge, filhos), enquanto os idosos vilvos estavam mais
expostos ao crime de exploracado financeira. Outrossim, também
foram registrados casos referentes a discriminagdo contra a
pessoa idosa, no que tange a sua fragilidade e vulnerabilidade
diante da nova doenga. Tal preconceito se traduziu por meio de
uma desvalorizagao social da necessidade de cuidados especiais
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e preferenciais para essa parcela da populagdo (ANZANI et al.,
2023; BRASIL, 2020; CARVALHO; DANTAS, 2023; MORAES et
al., 2020).

Em adi¢do, os idosos também acabaram sofrendo
bastante com a ruptura abrupta do suporte que recebiam através
de artificios sociais € humanos extramuros, como foi 0 caso do
fechamento das igrejas e organizagdes ndo-governamentais
durante os periodos de quarentena, favorecendo um ambiente
com maiores chances do desenvolvimento de doengas mentais
de ordem afetiva, como a depressdo. Ligada a essa questéo,
também se encontra a suposta diminuigdo da assisténcia no
cuidado dos idosos por parte das instituicdes de saude. Esse fato
se contrapde aos ajustes quanto a prestacdo de servicos na
pandemia e a classificagdo dos tipos de atendimento, sendo os
servicos considerados eletivos dispensados temporariamente.
Esse dilema gerou alguns conflitos entre a necessaria agao
estatal para a protecao da saude dos idosos e a exposicao destes
a outros tipos de desamparo e fragilidade (BRASIL, 2020;
CARVALHO; DANTAS, 2023; MORAES et al., 2020).

Extrapolando todas as variaveis e estressores até aqui
expostos, outro ponto importantissimo a ser abordado esta
relacionado a percepcao do idoso quanto as desumanidades por
ele sofridas. Os estudos recentes mostram que, durante a
pandemia, as pessoas longevas vitimas de algum tipo de abuso
tinham bastante dificuldade de identifica-lo, bem como de
denuncia-lo por terem medo de serem abandonados pelos
familiares que eram, na maioria dos casos, 0S proprios
agressores. Esse fato levanta o questionamento sobre a
possibilidade de uma subnotificagdo que favorece a perpetuacgao
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da violéncia contra a pessoa idosa no tempo e no espago
(NOZARPOUR et al., 2024).

CONSEQUENCIAS DA VIOLENCIA NA VIDA DAS PESSOAS
IDOSAS

Avaliando esse cenario violento no qual os idosos
estavam e estdo inseridos, € importante destrinchar quais as
consequéncias decorrentes da exposicdo dessa parcela
vulneravel da populagado aos abusos. Dessa maneira, além do
homicidio decorrente de violéncia fisica contra a pessoa idosa,
destacam-se as automutilagdes e as tentativas de suicidio como
sendo os meios pelos quais parte dos idosos recorrem como
efeito do tamanho sofrimento pelo qual estdo passando (BRASIL,
2020; GRAGA et al., 2023; MORAES et al., 2020; RIBEIRO et al.,
2021).

Essa fatalidade é permeada por uma mescla e um
acumulo de agravos que afetam profundamente o estado
psiquico das vitimas, vindo a ser o cume de tantas outras
consequéncias advindas do estado constante de hostilidade, tais
como: transtornos psiquiatricos e do humor, como a depressao;
distirbios neurocognitivos, como as deméncias; estresses
psicologicos, como a insbnia, a ansiedade e o desespero; e
disfungdes sociais, como 0 isolamento e a baixa interagcdo com
as pessoas. Dessa forma, a literatura demonstra que os efeitos
mentais da violéncia contra o idoso s&o mais proeminentes que
os danos fisicos propriamente ditos (BRASIL, 2020; GRACA et
al., 2023; MORAES et al., 2020; RIBEIRO et al., 2021).

Contudo, os disturbios fisicos também s&o catalogados
nos estudos sobre abuso contra a pessoa idosa. Nessa
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perspectiva, observou-se que o0s idosos que sofreram algum tipo
de agravo tém maior chance de desenvolverem acidentes
vasculares encefélicos. Em adigdo, também foi observada a
exacerbacdo de doencas cronicas preexistentes, destacando-se
o diabetes mellitus tipo 2, a hipertenséo arterial e a obesidade;
além de que os idosos violentados tém maior susceptibilidade a
eventos cardiacos como infarto agudo do miocardio quando
comparados com aqueles que néo sofreram violéncia (BRASIL,
2020; GIBSON et al., 2024; GRACA et al., 2023; MORAES et al.,
2020).

INTERVENGOES QUE COMBATEM A VIOLENCIA CONTRA
OS IDOSOS

Diante do até aqui exposto, faz-se oportuno transcorrer
sobre as possiveis agdes que, sendo efetivadas, podem ajudar
no combate a violéncia e na recuperagao dos idosos violentados.
Nesse contexto, os profissionais de saude exercem um papel
fundamental na identificacdo, na denuncia e no amparo das
pessoas idosas vulnerabilizadas por agressdes, uma vez que 0s
niveis de hospitalizagéo e procura por assisténcia médica é maior
nesse grupo estigmatizado quando se compara aos demais de
mesma faixa etaria (GRACA et al., 2023).

Com isso, destaca-se a acdo da atengdo primaria a
saude, que permite a construgdo de um vinculo médico-paciente
capaz de estabelecer confianga suficiente para que o paciente
idoso conte os episddios traumaticos atuais e do passado, além
das visitas domiciliares que concedem ao médico observar o
contexto familiar das possiveis vitimas. Nesse viés, os atos de
violéncia praticados contra a pessoa idosa sdo de notificagao
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compulsoria por parte dos servigos de saude brasileiros. Contudo,
uma das limitagdes que perpetuam a opressao contra os idosos
é a omissao em denunciar, principalmente porque os episodios
de hostilidade partem do seio familiar, fazendo com que os
profissionais de saude se sintam inibidos e ndo cheguem a
delatar o caso para as autoridades competentes (BRASIL, 2011;
GRACA et al., 2023).

No que tange as intervengdes diretas para tratar os
idosos vitimados, a equipe multidisciplinar apresenta um papel
decisivo para garantir a recuperagdo daqueles que, por vezes,
passaram anos sendo abusados. Uma abordagem humanizada
com a participagao da equipe médica, enfermagem, psicologia e
demais areas, garante uma melhor assisténcia a saude na
convalescenga fisica, psiquica e social dos violentados.
Associado a isso, também foi visto que, quando o idoso possui
estabilidade familiar e recebe acolhimento, ha diminuigdo dos
niveis de suicidios decorrentes da violéncia (HULLENAAR et al.,
2023; RIBEIRO et al., 2021).

Faz-se oportuno acrescentar que tais intervencdes,
exigindo-se um contato prolongado entre os profissionais da
saude e os idosos, estavam em demasia prejudicadas durante a
recente pandemia. Nesse cenario, as recomendacdes de
distanciamento social, principalmente para essa parcela da
populagdo que era considerada grupo de risco, aumentaram a
vulnerabilidade dos idosos face a possibilidade de serem
violentados (BRASIL, 2020; CARVALHO; DANTAS, 2023; CHOI
et al., 2022; KYNE et al., 2022; ROSENBERG et al., 2024;
SERINO et al., 2021; ZACHRESON et al., 2024)
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POLITICAS PUBLICAS PARA O COMBATE DA VIOLENCIA
CONTRA AS PESSOAS IDOSAS

No Brasil, 0 amparo legislativo para assegurar os direitos
da pessoa idosa, bem como punir os infratores que porventura
ataquem esses direitos, esta na Politica Nacional do Idoso, no
Estatuto da Pessoa Idosa e demais leis e decretos derivados.
Esses mecanismos advindos da redemocratiza¢cdo mudaram a
forma como essa parcela vulneravel da sociedade é vista,
permitindo que os idosos sejam tratados como cidaddos dignos
de forma equitativa (BRASIL, 2003; BRASIL, 1994).

Além disso, séo realizadas agdes governamentais para a
conscientizagao sobre a existéncia da violéncia contra a pessoa
idosa e a urgéncia em combaté-la, destacando-se a producéo de
cartilhas pela Secretaria Nacional de Promogdo e Defesa dos
Direitos da Pessoa Idosa, as quais, por meio de uma linguagem
simples, conscientizam os cidadaos brasileiros em geral sobre 0
problema da opresséo contra os idosos; bem como a campanha
do Junho Violeta promovido pelo Ministério dos Direitos Humanos
e da Cidadania, na qual, anualmente, séo oferecidos conteudos
para a populagdo em geral com o fito de informa-la sobre as
caracteristicas da violéncia contra os mais velhos e quais 0s
meios usados para reconhecer e denunciar esses agravos por
meio do disque 100, das Delegacias, do Conselho de Direitos da
Pessoa Idosa e pelo aplicativo “Direitos Humanos®. Todavia,
apesar desse empenho estatal, durante a pandemia, constatou-
se uma falha na rede de encaminhamento dos casos de abuso
contra os idosos para os 6rgaos especificos responsaveis por sua
protecdo (BRASIL, 2023; BRASIL, 2020; RANZANI et al., 2023).
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Associado a isso, vale salientar que algumas medidas
governamentais foram tomadas para tentar mitigar o aumento da
exposicdo dos idosos a violéncia dentro do contexto da
pandemia, como € o caso da Lei 14.022/2020, que determinou
medidas com o intuito de combater a violéncia doméstica durante
o confinamento pandémico, incluindo os idosos como grupo de
risco. Associado a isso, a partir da politica de vacinagao contra o
SARS-CoV-2, os idosos mais vulneraveis do ponto de vista
funcional foram logo incluidos na lista prioritaria de vacinagéo,
assim como seus cuidadores. Entretanto, os recentes estudos
apontam para a auséncia de politicas publicas voltadas para as
consequéncias da pandemia na saude do idoso, 0 que gera uma
atmosfera insegura quanto a acgao efetiva do governo diante da
integridade da pessoa idosa (BRASIL, 2020; CARVALHO;
DANTAS, 2023; MORAES et al., 2020; ROMERO et al., 2021).

CONSIDERAGOES FINAIS

Dessarte, o conhecimento e o debate publicos acerca da
violéncia contra a pessoa idosa tornam-se imprescindiveis, dada
a associacao entre o crescente nimero de idosos no mundo € o
impacto da recente pandemia do novo coronavirus sobre a saude
das pessoas dessa faixa etaria. Desse modo, estar ciente das
causas e das consequéncias, assim como dos meios de acao
efetivos contra as desumanidades feitas em desfavor dos idosos
antes, durante e depois do periodo pandémico, torna-se dever de
todos os cidaddos comprometidos com o principio da dignidade
humana desde o inicio da vida até o seu fim natural. Assim,
almeja-se oferecer subsidios para promover agdes que garantam
um envelhecimento digno, com qualidade de vida e livre de
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infortunios, principalmente em situagdes de excegdo e visivel
aumento dos casos de agravos contra idosos, como foi 0 caso da
pandemia da COVID-19.

Para tal fim, exige-se das autoridades publicas que
tenham ciéncia da complexidade do envelhecimento humano
diante dos diferentes aspectos que permeiam a vida, para que,
dessa maneira, desenvolvam um olhar vigilante, garantindo que
a lei se cumpra e que haja sempre uma revisao continua dos
meios usados para combater os abusos contra o idoso. Também
se espera que cada cidad&o, ao ter consciéncia desse problema,
haja conforme a ética o exige, ndo considerando a questdo como
apenas responsabilidade do Estado, mas tomando para si o dever
de contribuir para 0 seu combate, posto que se demanda aos
seres racionais o convivio social e a promogao do bem comum
(ARISTOTELES, 2007).
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INTRODUGAO

A pandemia da COVID-19 trouxe desafios sem
precedentes aos sistemas de saude de todo 0 mundo, revelando
ndo apenas a vulnerabilidade das instituicdes, mas também a
coragem e a dedicagé@o dos profissionais de saude na linha de
frente (BROKIN, 2021; GOFEN; LOTTA, 2021). No entanto, esse
contexto de crise sanitaria evidenciou um fendmeno alarmante: a
violéncia contra esses trabalhadores. Com o aumento das
pressOes emocional e fisica, além da luta contra a doenga, muitos
profissionais enfrentaram a hostilidade de pacientes e familiares
que, muitas vezes, se encontravam desesperados e frustrados
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diante da situagdo (ASMUNDSON; TAYLOR, 2020; LIU et al.,
2019).

A violéncia no local de trabalho consiste em um novo
risco ocupacional, sendo um problema de saude publica
pertinente, estando os trabalhadores da saude particularmente
mais suscetiveis a esse tipo de situagdo (FERREIRA et al.,
2020b), haja vista que os profissionais de saude tém sido
apontados como os protagonistas no enfrentamento da pandemia
do novo coronavirus, desempenhando importantes fun¢des nas
dimensbes de gestdo, pesquisa e assisténcia, estando,
recorrentemente, presentes nas discussées e nas noticias
relativas ao SARS-CoV-2 (SANTOS; SILVA; OLIVEIRA, 2021).

Diante desse cenario, convém ressaltar que 0s
trabalhadores da linha de frente representam a camada de
profissionais mais exposta aos agravos a saude (BITENCOURT
et al., 2021), ora pelas exaustivas jornadas de trabalho, ora por
precarizagao e sobrecarga de atividades, ademais, encontravam-
se da mesma forma, expostos a violéncia institucional (GOFEN;
LOTTA, 2021; PAI et al., 2018). Essa violéncia poderia se
manifestar de diversas maneiras, desde agressdes verbais até
ataques fisicos (TRINDADE et al., 2022), refletindo um
descontentamento acumulado e uma falta de compreenséo sobre
0 papel critico que os profissionais de saude desempenham.

Concomitante a isso, a analise desse fendmeno torna-se
essencial, visto que ndo impacta apenas a saude e 0 bem-estar
dos trabalhadores, como também compromete a qualidade do
atendimento prestado a populagdo em um momento em que a
empatia deve prevalecer (NABUCO; OLIVEIRA; AFONSO, 2020).
Em raz&o disso, € fundamental discutir as raizes dessa violéncia,
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visando a protecdo daqueles que dedicam sua vida ao cuidado
do préximo.

Sob esse viés, fatores como a desinformagéo, o
negacionismo, a estigmatizag&o e a insatisfagdo com os sistemas
de saude contribuiram para o aumento da hostilidade. Noticias de
ataques em hospitais, agressées durante atendimentos e
discriminagdo fora do ambiente de trabalho destacaram a
vulnerabilidade desses trabalhadores em meio a crise (FREIRE
etal., 2023). Estudos revelam que cerca de 70% dos profissionais
de saude ja haviam sofrido algum tipo de agress&o no exercicio
de suas fungdes (GUSSO; LOURENCO, 2022; NEVES, 2019),
destacando a gravidade do problema e a necessidade de
medidas efetivas para enfrenta-los.

Outrossim, é vélido pontuar que a gestao ineficiente dos
recursos humanos e materiais durante a pandemia também
intensificou as dificuldades enfrentadas pelos profissionais de
saude. Em muitos casos, a falta de EPIs (Equipamentos de
Protecdo Individual), a sobrecarga de trabalho e a auséncia de
politicas claras para lidar com situacdes de violéncia agravaram
0 quadro (COUTO et al, 2021). Estudos destacam que a
escassez de recursos materiais € humanos foi uma constante em
diversos paises, evidenciando desigualdades estruturais
(COUTO et al., 2021; MARCICEK et al., 2022).

A negligéncia em implementar estratégias preventivas,
como protocolos para gestdo de conflitos, e de suporte
psicolégico adequado para os profissionais contribuiu para
amplificar o impacto da violéncia no ambiente de trabalho. Isso
criou um ciclo de vulnerabilidade e desgastes fisico e emocional
(FERREIRA et al., 2020; WU et al., 2021). Ademais, a literatura
aponta que trabalhadores da saude em ambientes com alta
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pressdo, como UTls e enfermarias COVID-19, relataram maior
incidéncia de conflitos interpessoais devido a escassez de
recursos e a ma comunicagao entre equipes e gestores (LIANG
etal., 2021; ANDRADE et al., 2022).

Nesse contexto, a implementagdo de medidas efetivas
para mitigar a violéncia contra os profissionais de saude é urgente
e imprescindivel.  Estratégias como campanhas de
conscientizagdo sobre o papel dos trabalhadores da saude,
treinamento em técnicas de mediacdo de conflitos, criacdo de
espagos seguros nos locais de trabalho e o fortalecimento das
redes de apoio emocional sdo fundamentais (FERREIRA et al.,
2020b; GATES et al., 2021; RICCIARDI et al., 2022). Além do
mais, a adogdo de protocolos claros para gestdo de conflitos e
incidentes de violéncia pode reduzir significativamente os
episodios de agressao, promovendo um ambiente mais seguro e
colaborativo (TRINDADE et al., 2022; ZHANG et al., 2022).

Adicionalmente, € necessario que haja um reforgo na
legislacao e na aplicacdo de penalidades para atos de violéncia
contra esses trabalhadores, como forma de desestimular
comportamentos agressivos e promover um ambiente mais
seguro. Estudos apontam que politicas publicas voltadas para a
protecdo de profissionais da saude tém impacto positivo na
reducdo de casos de violéncia, além de melhorar o bem-estar
geral desses trabalhadores (SHIELD et al., 2021; OLIVEIRA et
al., 2023). A experiéncia de paises que implementaram leis
especificas para proteger profissionais de saude demonstra que
tais medidas podem ser eficazes quando acompanhadas de
campanhas de sensibiliza¢cdo da sociedade e treinamento
adequado para os gestores hospitalares (CHO et al., 2021).
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Por fim, a anélise do impacto da violéncia no contexto da
pandemia deve ser realizada de forma integrada, contemplando
nao apenas as experiéncias individuais dos profissionais, mas
também os aspectos estruturais e organizacionais dos sistemas
de salide (TRINDADE et al., 2022; MARCICEK et al., 2022). A
violéncia enfrentada € um reflexo de falhas histéricas no
planejamento e na gestdo da saude publica, bem como da
insuficiéncia de politicas voltadas ao bem-estar e a seguranga no
ambiente de trabalho (GATES et al., 2021; ZHANG et al., 2022).

Nesse sentido, torna-se imprescindivel que essa
discussdo seja conduzida a luz de uma reflex@o mais ampla sobre
a capacidade dos sistemas de saude em se preparar para crises
futuras. Isso inclui o investimento na formac&o e na protecdo dos
profissionais, o fortalecimento de infraestrutura e o
desenvolvimento de protocolos claros para prevenir e gerenciar
situagdes de violéncia (CHO et al., 2021; SHIELD et al., 2021).

O IMPACTO DA PANDEMIA DA COVID-19 SOBRE O0S
PROFISSIONAIS DE SAUDE

Além das implicagOes diretas para a saude fisica da
populacéo, a pandemia da COVID-19 também teve um impacto
profundo e duradouro sobre os profissionais de saude que se
tornaram a linha de frente no combate ao virus (GOFEN; LOTTA,
2021).

Em primeiro lugar, é crucial destacar a sobrecarga de
trabalho imposta aos profissionais de saude. Hospitais e unidades
de saude enfrentaram um aumento exponencial na demanda por
atendimento, levando médicos, enfermeiros e outros
tfrabalhadores a se dedicarem a turnos excessivos e, muitas
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vezes, sem 0s recursos adequados (BARRETO et al., 2020; PAI
et al., 2018). Essa pressé@o constante resultou em um elevado
nivel de estresse e, consequentemente, em exaustao emocional
e fisica. Estudos revelam que muitos profissionais apresentaram
sintomas de ansiedade e depressao, refletindo o peso psicoldgico
da luta contra uma pandemia sem precedentes (ABREU; SOUZA,;
MESQUITA, 2023; DANTAS et al., 2023).

Além disso, a falta de equipamentos de protecdo
individual (EPIs) adequados no inicio da pandemia gerou um
sentimento de vulnerabilidade entre o0s profissionais
(MEDEIROS, 2020). O medo de contrair o virus € transmitir a
doenca aos seus familiares tornou-se uma preocupacao
constante. Isso ndo apenas afetou a saude fisica desses
individuos, mas também impactou seu bem-estar mental,
gerando um ambiente de trabalho marcado pela incerteza e pelo
medo (ABDELNOUR; ABU MOGHLI, 2021).

Outro aspecto relevante é a necessidade de adaptagéo
rapida e continua as novas diretrizes e protocolos sanitarios
(PRADO et al., 2023). Profissionais de saude tiveram que se
manter atualizados em um cenario em que as informagdes sobre
a COVID-19 evoluiam quase diariamente. Essa curva de
aprendizado intensa exigiu um esforgo adicional e contribuiu para
a sensagdo de inseguranca e inadequagdo entre muitos
trabalhadores da saude (BUSNELLO et al., 2022).

Por outro lado, a pandemia também trouxe a tona a
importancia do trabalho em equipe e da solidariedade entre os
profissionais de saude. A experiéncia compartilhada de enfrentar
uma crise nunca antes vivenciada fomentou uma cultura de apoio
mutuo, onde colegas se uniram para lidar com o estresse e as
dificuldades diarias (THEODOSIO et al., 2021). Essa rede de
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apoio foi essencial para ajudar muitos a superar os momentos
mais desafiadores.

Por fim, embora a pandemia tenha exposto fragilidades
no sistema de saude, também ressaltou o valor e a importancia
do trabalho realizado pelos profissionais de saide (RODRIGUES
et al., 2023). Reconhecimentos publicos, homenagens e o
fortalecimento das politicas de valorizagdo profissional sao
passos necessarios para garantir que esses herois da linha de
frente tenham o suporte de que necessitam, tanto durante quanto
apds a pandemia.

Em suma, o impacto da pandemia da COVID-19 sobre o0s
profissionais de salude € complexo e multifacetado. A crise nao
apenas revelou os desafios enfrentados por esses individuos,
mas também a resiliéncia e 0 comprometimento que caracterizam
essa profissdo. Garantir a saude mental e o bem-estar desses
profissionais se torna, portanto, uma prioridade, necessaria néo
apenas durante a pandemia, mas também na constru¢ao de um
sistema de saude mais robusto e humano para o futuro.

A VIOLENCIA CONTRA OS PROFISSIONAIS DE SAUDE EM
PERIODO PANDEMICO

A fase da pandemia foi marcada por um aumento da
violéncia em suas varias formas, como agressdes fisicas e
verbais, assédio psicologico e discriminag@o social. Pesquisas
indicaram que a disseminagao de informagdes errdneas sobre 0
virus e as estratégias de prevengdo, juntamente com o
negacionismo a respeito da gravidade da enfermidade, teve um
papel importante no crescimento dos casos de violéncia (MUNIZ
et al., 2021). Os profissionais de saude passaram a ser alvo de
estigmas,  frequentemente  tratados como  potenciais
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transmissores do virus, o que resultou em exclusdo social,
ofensas e até agressoes fisicas em espacos publicos (SANTOS;
SOUZA, 2022).

Os profissionais da saude mais afetados pela violéncia
durante a pandemia da COVID-19 foram enfermeiros, médicos,
profissionais de saude nas campanhas de vacinagdo, e 0s
trabalhadores de emergéncia, com destaque para a violéncia
verbal como o tipo mais comum, sobretudo em cenarios de alta
demanda hospitalar, somada a desinformagéo e a resisténcia a
medidas preventivas, como o0 uso de mascaras, e nas ocasides
em que informagdes sobre mortes eram dadas aos parentes
(OPAS, 2020). Além disso, o Conselho Federal de Medicina
(CFM) também mencionou a agresséo fisica em alguns casos,
especialmente em situagbes de triagem e no atendimento de
pacientes em estado grave (CFM, 2020).

Diante do pressuposto, é crucial enfatizar que a agresséo
a trabalhadores da saude durante a pandemia néo foi um evento
isolado, mas um espelho de tens6es sociais mais amplas. A crise
sanitaria exacerbou desigualdades, aprofundou a polarizagao
politica e evidenciou a fragilidade da confianga da populagéo nas
instituicdes de saude (SILVA; SOUZA, 2021), gerando um clima
favoravel a hostilidade. Lidar com essa questdo demanda uma
abordagem abrangente, que envolva medidas de protecao aos
profissionais e que esteja focada na valorizagdo desses
individuos essenciais.

CONSEQUENCIA DA VIOLENCIA NA VIDA DOS
PROFISSIONAIS DE SAUDE

A violéncia contra os profissionais de saude € um
fenbmeno preocupante que tem ganhado destaque nas
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discussdes sobre a seguranga no ambiente hospitalar e na
prestacédo de servigos de saude (FERREIRA et al., 2020a). Esse
tipo de agressdo pode ocorrer de diversas formas, incluindo
violéncias fisica, psicoldgica e verbal, e suas consequéncias sao
profundas, ndo apenas para os trabalhadores, mas também para
a qualidade do atendimento aos pacientes e para o sistema de
saude como um todo (DANTAS et al., 2023).

De acordo com a World Health Organization (WHO), a
violéncia pode afetar a saude mental e emocional dos
profissionais de satde (WHO, 2019). Estudos indicam que esses
trabalhadores, frequentemente, experimentam altas taxas de
absenteismo devido a problemas de salde mental relacionados
a violéncia sofrida no local de trabalho (BAGNASCO et al., 2018).
Além do que, a exposi¢do constante a situagdes de violéncia
pode levar a insatisfacdo profissional e contribuir para a escassez
de profissionais qualificados na area da saude.

Outro aspecto importante a ser considerado é a relagédo
entre a violéncia e a qualidade do atendimento prestado aos
pacientes (FERREIRA et al., 2020). Profissionais que enfrentam
situagbes de agressd@o podem se sentir desmotivados e
incapazes de oferecer um cuidado adequado, o que pode resultar
em erros médicos e deterioragdo do atendimento (HESKETH et
al., 2018). Essa viséo € corroborada por pesquisas que mostram
que ambientes de trabalho seguros e saudaveis sao
fundamentais para melhorar a moral dos funcionarios e,
consequentemente, a qualidade do servigo oferecido.

A prevencao da violéncia no ambiente de saude torna-se
urgente e requer agbes plurifacetadas. Medidas como
treinamentos especificos para lidar com situagbes tensas,
politicas de zero tolerancia a violéncia e suporte psicologico para
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os profissionais podem ser eficazes na mitigagao desse problema
(AYDOGDU, 2020). A promogdo de um ambiente de trabalho
respeitoso e solidario é essencial ndo sé para proteger os
profissionais de saude, mas também para garantir que o0s
pacientes recebam o melhor atendimento possivel.

POLITICAS PUBLICAS PARA O COMBATE A VIOLENCIA
NOS PROFISSIONAIS DE SAUDE

A agresséo aos trabalhadores da area da saude constitui
um assunto critico de saude publica, que se agravou com a
pandemia de COVID-19 (FERREIRA et al., 2020). Para lidar com
essa questao, é necessario adotar uma abordagem abrangente,
que inclua a implementacdo de politicas publicas eficazes,
iniciativas educativas e estratégias de prote¢do direcionadas a
esses profissionais fundamentais (RIBEIRO et al., 2020). Diante
deste cenario, as medidas governamentais tornam-se
indispensaveis para garantir a prote¢do e a valorizagao desses
profissionais, alinhadas ao Cédigo de Etica Médica.

O artigo 1° do Cédigo de Etica Médica destaca o
compromisso do médico com a dignidade da vida humana e a
promocao da saude, sublinhando que é dever do profissional de
saude garantir o respeito a integridade fisica e psiquica dos
pacientes e de si mesmo (BRASIL, 2019). Todavia, durante a
pandemia, a realidade foi de encontro ao que é preconizado pelo
documento médico, tendo em vista que muitos profissionais
enfrentaram, além da pressdo extrema de suas fungdes,
situagbes de violéncias verbal e fisica, frequentemente
desencadeadas pelo estresse da populacéo e pela dificuldade de
acesso aos servigos de saude (BARRETO et al., 2020; DANTAS
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etal., 2023; LIU et al., 2019; SILVA et al., 2023; TRINDADE et al.,
2022). Esse contexto torna evidente a necessidade de uma
resposta institucional que va além do atendimento imediato a
saude e que inclua a protegao dos direitos e da seguranga dos
profissionais.

Ademais, a implementacao de normas que assegurem a
seguranga dos profissionais no local de trabalho é um dos
alicerces das estratégias destinadas ao combate a violéncia
(RIBEIRO et al., 2020). No Brasil, medidas como a PL 2390/2022,
que define medidas de prote¢do para os profissionais de saude
em casos de violéncia, representam progressos significativos,
embora ainda nd&o sejam suficientes para minimizar
completamente a questdo (BRASIL, 2020). Essa legislagdo
estabelece, entre outros aspectos, a necessidade de comunicar
casos de violéncia as autoridades apropriadas e a oferta de meios
de dendncia.

Outro aspecto vital € a ampliagdo do suporte psicologico
e emocional para os trabalhadores da saude. O artigo 3° do
Codigo de Etica Médica enfatiza que o médico deve zelar, antes
de tudo, pela sua saude e seu bem-estar, 0 que se aplica a toda
a equipe de saude (BRASIL, 2019). Programas de acolhimento
psicoldgico e grupos de apoio emocional podem ajudar 0s
profissionais a lidarem com o estresse e a pressao resultantes da
pandemia e da violéncia que enfrentam (GOES et al., 2023;
PRADO et al., 2020). Ainda, campanhas de sensibilizagao
voltadas ao publico podem auxiliar no combate a desinformagao
e a estigmatizagéo, elementos que frequentemente favorecem
comportamentos agressivos.

As politicas publicas voltadas para o combate a violéncia
contra profissionais de salde durante a pandemia devem ser
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integradas e sustentadas por um forte compromisso ético e social.
0O Codigo de Etica Médica fornece a base moral necessaria para
fundamentar essas agdes, enfatizando a importancia do respeito
a dignidade dos profissionais de saude (BRASIL, 2019). Proteger
aqueles que dedicam sua vida ao cuidado dos outros é uma
obrigagdo ndo apenas de entidades governamentais, mas de toda
a sociedade, assegurando, assim, um sistema de saude mais
humano e respeitoso a todos.

CENARIO DA VIOLENCIA CONTRA PROFISSIONAIS DA
SAUDE POS-PANDEMIA DA COVID-19: RETROSPECTIVA

Antes da pandemia, a violéncia contra profissionais da
saude no Brasil era um problema ja reconhecido, com episodios
recorrentes de agressdes fisicas e verbais. Segundo estudo
realizado pela World Health Organization (WHO), cerca de 38%
dos profissionais de saude relataram experiéncias de violéncia
durante suas carreiras (WHO, 2020). No entanto, a situagao se
intensificou durante o surto de COVID-19, quando a pressao
sobre os servigos de saude aumentou significativamente (RAMZI;
FATAH; DALVANDI, 2022).

Um estudo da Universidade de Séo Paulo (USP) revelou
que, durante a pandemia, aproximadamente 62% dos
profissionais da salde relataram ter sido vitimas de algum tipo de
violéncia - seja verbal ou fisica - inclusive, em muitos casos, por
parte de pacientes e familiares que lidavam com a frustragéo
causada pela situagdo critica (DANTAS et al., 2023). A tensao
gerada pelo medo do contagio, a escassez de recursos e a falta
de comunicacdo adequada ampliaram esses conflitos.
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Além disso, com teorias da conspiracdo em relagao ao
virus e as vacinas, profissionais da saude passaram a ser alvo de
criticas, ameagas e agressdes, exacerbando os estresses
emocional e psicolégico enfrentados por estes. Sob essa 6tica, 0
estudo realizado por Valdes-Elizondo et al. (2023) indica que os
indices de burnout entre enfermeiros e médicos aumentaram
drasticamente, chegando a afetar a qualidade do atendimento
prestado.

Esse cenario de violéncia se intensificou em vérias partes
do mundo e gerou uma conscientizacdo global sobre a
necessidade de proteger esses profissionais essenciais. No
Brasil, isso resultou em uma série de agdes e, por fim, na criacéo
da Lei n° 14.454/2022, sancionada em 22 de setembro de 2022,
que reconhece e tipifica como crime a violéncia contra
profissionais de saude no exercicio de suas fungdes. Essa lei foi
elaborada em resposta ao crescimento dos incidentes de
violéncia, sobretudo durante a pandemia de COVID-19 (BRASIL,
2022).

Dessarte, a promulgacdo da Lei n° 14.454/2022
representa um passo significativo no reconhecimento da
importancia de proteger os profissionais de saude e no combate
a violéncia em ambientes de cuidado (BRASIL, 2022). No
entanto, a luta para garantir a segurancga desses trabalhadores
ainda esta longe de ser concluida. Assim, é essencial que todos
0s segmentos da sociedade continuem mobilizados para criar um
ambiente de respeito e prote¢do, garantindo, assim, ndo apenas
a seguranga dos profissionais, mas também a saude da
populacao que depende desses servigos.

- 127 -



https://doi.org/10.56238/Violcontcovid19-006
CONSIDERAGOES FINAIS

A violéncia contra profissionais da saude durante a
pandemia da COVID-19 revela um cenario alarmante que nao
pode ser ignorado. Esses trabalhadores, na linha de frente do
enfrentamento da crise sanitaria, foram alvo de ataques fisicos e
verbais, refletindo ndo apenas a tensdo e o desespero da
populacdo, mas também uma falta de compreensao e empatia em
relacdo ao seu papel essencial (WHO, 2019). Desse modo, a luta
contra a violéncia no setor de saude deve ser uma prioridade
coletiva. E primordial defender ndo apenas os direitos dos
profissionais, mas também promover um ambiente que
reconheca seu papel vital na sociedade. Assim, refletir sobre esse
cenario evidencia a importancia de uma estratégia, por meio de
diferentes aspectos, no combate a violéncia.

Para tanto, torna-se imperativo que as instituigdes de
saude, os 6rgdos governamentais e a sociedade civil unam
esforgos para criar um ambiente de trabalho seguro e respeitoso.
Medidas de protecao, treinamento em gestdo de conflitos, além
de um suporte psicolégico adequado (SANTOS; SILVA,
OLIVEIRA, 2021), s&o essenciais para equipar esses
trabalhadores para enfrentar ndo apenas uma doenga, mas
também a hostilidade que, infelizmente, pode surgir em
momentos criticos. Dessa maneira, pode-se progredir e, assim,
edificar um sistema de satde mais robusto e humanizado para o
futuro, uma vez que a pandemia ndo expds somente fragilidades,
mas também ofereceu uma oportunidade sem precedentes de
reflexdo e mudancas.
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