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Apresentacao

A Associacdo Brasileira de Psicologia Juridica (ABPJ) lanca
o décimo terceiro volume da colecio Cadernos de Psicologia
Juridica, uma publicacdo seriada voltada a atualizacao
profissional, com o tema “Questées contemporaneas em
Psicologia Juridica”, editado pela ABPJ] com o objetivo de
informar, atualizar, instrumentalizar e referenciar acdes técnicas
cientificas em psicologia. Cumpre assim a ABPJ, conforme
definido no inicio da gestdao 2017 a 2019, um papel importante na
atualizacdo e formacao profissional continuada, de psicélogos e
demais interessados, no contexto juridico em uma sociedade em
constantes modificacdes e necessidades emergentes no contexto
profissional.

Desejamos a todos uma 6tima leitura!

Joao Carlos Alchieri
Candida Helena Lopes Alves
Organizadores



Direitos e conquistas da mulher
no puerpério

Juliana Maria da Silva Mota
Francisca Morais da Silveira
Carlos Santos Leal

1 Introducao

A escolha pela temdatica da maternidade/puerpério em um
contexto de pandemia, surge a partir da inclinacao para melhor
conhecer sobre a experiéncia da maternidade e suas conquistas
de direito, visto que a mulher nesta fase da vida vivencia
entrelacamentos entre a saude e a doenca, a vida e a morte, e
consequentemente, fendmenos humanos inerentes ao puerpério.

A gestacao é considerada por muitas mulheres, como uma
das fases mais importantes em sua vida, que marca sua existéncia

enquanto “mae”, seu papel biolégico como “mulher”, e seu



empenho social como “dona de casa”, perpassando uma
composicao social baseada em expectativas, com antecedentes
histéricos e culturais, que entornam a maternidade. E um
momento de mudancas fisicas e emocionais, durante cada periodo
dessa transformacdo. As mudancas corporeas sdo visivelmente

perceptiveis, o que ndo ocorre com as psiquicas.

Nesse campo, a mulher pode se sentir mais pressionada,
vulneravel, frustrada, solitaria e, em termos de saude
emocional, pode emergir mais fortalecida e amadurecida, ou
entdo, mais enfraquecida, confusa e desorganizada (Silva,
2013, p. 208).

Bassan, Barbosa e Parraga (2016), em sua pesquisa
intitulada “Aspectos Psicologicos relacionados ao Periodo
Gestacional: uma revisao bibliografica”, ao analisar entre os anos
de 2005-2016, em 383 artigos o que vem sendo produzido na area
de Psicologia sobre os aspectos psicologicos na gestacao,
apresentou em seus resultados algumas situacdes especificas,
dentre elas estdo:

[...] o medo do parto, medo da morte, da gestante e/ou do
feto, medo de nao desempenhar um bom papel de mae,
ansiedade frente a escolha do método do parto, a nova
dinamica familiar, e a possibilidade de construcao de uma
nova identidade, ou seja, ser mae (Bassan; Barbosa; Parraga,
2016, p. 9).

Conforme se verifica acima, segundo os autores citados, a
ansiedade é o componente emocional mais presente em todo
periodo gestacional até o momento do parto, neste caso sentido
através do medo.

Ao se tornar mde, a mulher precisa lidar com diversas
problematicas que entornam seu contexto social e afetivo, como a

perda de liberdade, a auséncia mesmo que temporaria no mercado



de trabalho, reducao/auséncia de atividades de lazer e sociais, que
impactam  diretamente em sua qualidade de vida,
consequentemente na saude mental.

2 Sobre gestar e parir

Segundo o Conceito.de (2021), o verbo“gerar” pode ser
conceituado como: dar origem a; provocar o nascimento de;
procriar; gerar descendentes. A etimologia da palavra “gerar”, vem
do latim generare. A gestacdo é uma fase importante na vida de
qualquer mulher, permeada por mudancas fisiologicas,
psicolégicas e sociais. O desenvolvimento da gravidez se da nas
seguintes etapas: 1) Os espermatozoides vao pelo utero e tubas
em direcdo ao Ovulo; 2) Os espermatozéides e o oOvulo se
encontram na fecundacdo; 3) Ocorre a multiplicacdo das células
do ovo (zigoto), e 4) A implantacdao do embridao no utero (Sedicias,
2021; Ministério da Saude, 2020).

A gravidez tem inicio a partir desse processo denominado
de “fecundacdo” e termina com o nascimento do bebé. O tempo
médio de uma gestacdo normal é de 40 semanas ou 9 meses, mas
pode se estender até as 42 semanas, contados a partir da ultima
menstruacao. As 40 semanas de gravidez sao divididas em 3
trimestres. As semanas de gravidez sao marcadas principalmente
pelo desenvolvimento do bebé (Sedicias, 2021; Ministério da
Saude, 2020).

O primeiro trimestre (0-3 meses) vai até a 122 semana de
gestacdo, é denominado como o periodo embriondrio. Por volta do
3° més, o embrido ja apresenta membros e 6rgdos ja definidos.
Nessa altura, o embrido passa a ser chamado de feto. O segundo
trimestre de gravidez (3-6 meses) comeca na 132 semana e

continua até a 272 semana de gestacao. Neste periodo, os érgaos



desenvolvem-se, amadurecem e crescem, e alguns movimentos do
feto podem ser sentidos pela mae (Ministério da Sauade, 2012).

O terceiro trimestre (6-9 meses) se inicia na 282 semana de
gestacao e continua até o parto. O feto ocupa praticamente todo o
volume do utero. O seu sistema respiratorio, bem como o
digestivo, esta praticamente preparado para funcionar sozinho e
o sistema imunolégico (defesa) estd comecando a desenvolver-se.
O parto deve acontecer entre a semana 382 e 422 da gravidez
(Ministério da Saude, 2012).

Alguns sintomas sdao comuns na gravidez, e podem
persistir até o final da gestacdo (mas podem nao ocorrer com todas
as mulheres) como o atraso menstrual, o aumento dos seios, os
enjoos e vOmitos (muito comuns no primeiro semestre), aumento
da fome, do sono, entre outros.

Para ampliar a captacdo precoce das gestantes, o
Ministério da Saude, por intermédio da Estratégia Rede Cegonha’,
incluiu o Teste Rapido de Gravidez nos exames de rotina do Pré-
Natal?, que pode ser realizado na prépria Unidade Basica de Saude
(UBS) da sua cidade, o que acelera o processo necessario para a
confirmacdo da gravidez e o inicio do pré-natal. SO existem 2 tipos
de teste de gravidez validos cientificamente, o Beta HCG?, através

' E uma estratégia do Ministério da Satde que visa implementar uma rede
de cuidados para assegurar as mulheres o direito ao planejamento
reprodutivo e a atencdo humanizada a gravidez, ao parto e ao puerpério,
bem como assegurar as criancas o direito ao nascimento seguro e ao
crescimento e desenvolvimento saudaveis (Ministério da Saude, 2022).

2 “E direito da gestante receber orientacdes sobre a gravidez, o parto, o
periodo pos-parto e cuidados com a crianca. Deve ser informada também
sobre relacdes sexuais, alimentacao, cuidados com o corpo e com a saude
durante a gestacao, sobre amamentacdo e planejamento familiar. Através
de vacinas, exames e consultas com equipes multidisciplinares”
(Ministério da Saude, 2012, p. 48).

*Hormonio produzido pelo organismo durante a gestacao pelas células
precursoras da placenta. Ele é um componente do HCG (gonadotrofina
corionica humana), hormoénio especifico da gravidez. Por isso esse exame
é usado no diagnoéstico da gestacao (Herrera; Ayres, 2021).



de dosagem sanguinea e os testes de gravidez de farmacia que
fazem a dosagem do Beta HCG, através de uma amostra de urina.

O trabalho de parto, é o momento que ocorre o nascimento
de um bebé, constituido enquanto um processo fisiologico
sequencial, permeado por expectativas e frustracdes, até o parto*
em si. O fendmeno mais chamativo do trabalho de parto e
caracteristico dele é uma série de contracOes uterinas dolorosas,
tendem a aumentar progressivamente em numero e intensidade, e
acontecem em intervalos menores a medida que o nascimento se
aproxima e podem variar de acordo com o estado psicolégico da
mulher. Elas constituem as tdao propaladas “dores do parto”. Além
delas, ocorre dilatacdo do colo do utero e certa dilatacdao da bacia
e dos musculos do perineo, de modo a facilitar a expulsdo do feto
(ABCMED, 2014).

Pesquisas demonstram diferentes tipos de partos, sobre
diferentes concepcdes constituidas historicamente (Pastoral da
Crianca, 2021). O parto natural, é o método natural de nascer, tem
como caracteristicas principais, a auséncia de intervencdes
médicas/farmacolégicas e a necessidade destes durante o periodo
do trabalho de parto ou no pés-parto, incluindo o ambiente
hospitalar, podendo a mulher ter o bebé em casa, mas é
importante que a mulher seja acompanhada por um profissional
da saude.

Segundo Rodrigues (2021), o parto cesareo corresponde a
84% dos partos realizados por planos de satde em 2019. O estudo

“Global Epidemiology of use of and disparities in caesarean

* Considera-se, em termo, que o parto ocorra entre 37 e 42 semanas (258 a
293 dias) de gravidez. Considera-se prematuro o parto que acontece antes
de 37 semanas e parto pos-maturo o que s6 ocorre apos 42 semanas de
gestacao (ABCMED, 2012).



sections” de (Boerma et al., 2018), publicado na revista cientifica
Lancet no Reino Unido, comparou a taxa de cesareas em diferentes
paises. O Brasil ficou atrds apenas da Republica Dominicana. As
cesareas, realizadas tanto pelos servicos privados como pelos
publicos, representavam 55,5% do total de partos no Pais. E
segundo o Painel de Indicadores de Atencdo Materna e Neonatal da
Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS), 56,7% dos partos
foram realizados antecipadamente.

Rocha e Ferreira (2020) na pesquisa intitulada “A escolha
da via de parto e a autonomia das mulheres no Brasil: uma revisao
integrativa”, traz um interessante parametro sobre a cultura do
parto cesario no Brasil, das elevadas taxas enquanto pratica
popular, a insatisfacdo das mulheres enquanto via de parto
escolhida dentro do seu processo de parir, atrelado ao contexto da
medicalizacdo em satde no Brasil.

Nesta pesquisa o parto cesareo se apresenta como
naturalizado, como uma solucdao para os medos e anseios da
gestacdo/parir, denominados como doloridos, arriscado,
incontrolaveis, etc., sendo o medo da dor a principal justificativa
entre as mulheres para esta “escolha” enquanto via de parto, assim
como uma suplica a incapacidade de parir naturalmente
associados a altura, tamanho do quadril, peso etc. (Rocha; Ferreira,
2020).

A cesariana destaca-se como o modo ‘normal’ de nascer na
sociedade contemporanea. Outro ponto importante é a relacdo
assimétrica entre os profissionais de satide e o paciente, que se
apresentou como um determinante para a escolha da via de parto,

onde de um lado se tem “o saber médico cientifico” e do outro o

s Traducdo para o Portugués: “Epidemiologia global do uso e disparidades
em cesarianas".


https://agenciabrasil.ebc.com.br/geral/noticia/2017-03/numero-de-cesarianas-cai-pela-primeira-vez-no-brasil
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lugar de coadjuvante atribuido a mulher, devido a crenca de a
“mulher nao saber sobre si”, impondo desta forma o lugar
primordial da medicalizacdao tornando o parto um evento médico
ativo, sendo a mulher colocada no lugar passivo no processo de
dar a luz (Rocha; Ferreira, 2020).

E importante ressaltar, que a opinido e a vontade da mée
devem ser acolhidas e respeitadas, mesmo quando ha imprevistos,

O Ministério da Saude propde assegurar a mulher o direito
ao planejamento reprodutivo e atencdo humanizada a
gravidez, ao parto e ao puerpério (pds-parto) e, as criancas,
o direito ao nascimento seguro e ao crescimento e
desenvolvimento saudaveis (Ministério da Saude; Sociedade
Beneficente Israelita Brasileira Albert Einstein, 2019, p. 12).

Os modelos de assisténcia ao parto e a realizacdao de
cesareas sao debatidos a mais de 40 anos no Brasil em diferentes
contextos, sendo sua composicao complexa e inter-relacionada a
diferentes fatores, como a organizacdo da assisténcia a saude do
Pais, questdes politicas, econdémicas, sociais e educacionais.

Destacando a importancia das mudancas socioculturais na
constituicdo do parto ao longo dos séculos, que vai desde o gestar
e parir enquanto ato feminino privativo préprio do universo
feminino, a evento publico médico em sua maioria assistida por
homens, o que diz muito sobre os papéis de género °
desempenhado ao longo dos anos e o lugar da mulher no processo
gravidico.

Nota-se, portanto, que desde o inicio do processo

gestacional ao seu término (parto), a mulher vivencia diversos

¢ Papéis de género, se trata daquilo que é permitido/negligenciado e
esperado enquanto comportamento feminino ou masculino em uma
determinada sociedade, sao papéis rigidamente debilitados e mantidos por
regras sociais.



dilemas, tabus, contradicoes, mudancas biopsicossociais e
imposicdes machistas.

3 Quem é essa puérpera além de parida?

O Puerpério’ é definido como o periodo que se inicia apds
o0 nascimento do bebé. Ele se inicia com a saida da placenta e
termina com a primeira ovulacdo, que serda seguida de
menstruacado. Sua duracado é variavel, especialmente por conta da
amamentacdo, uma vez que esta bloqueia a ovulacdo (Amador;
Chermont, 2018, p. 8).

Puerpério, portanto, € o nome dado ao periodo apds o
parto em que o corpo da mulher trabalha para voltar ao estado que
estava antes da gravidez, durante esse periodo, seu corpo passa
por mudancas significativas desde mudancas fisicas, como
também emocionais.

No periodo poés-parto (puerpério), a mulher passa por
transicdes que envolvem tanto aspectos hormonais como
psicologicos, como questdes sexuais e de lacos relacionais com o
conjuge, familiares, grupos socioculturais e processos de
adaptacdo a uma nova rotina, sendo a adaptacdo uma das
principais caracteristicas da vivéncia da maternidade.

Sua autopercepcdo pode ser afetada, baixa autoestima,
distorcao de imagem, diminuicao do desejo sexual e a perda de
identidade, pois “[...] nas culturas tradicionais, ha uma

dessexualizacdo da mae, de tal forma que a atividade sexual nao

7 “Alguns consideram o periodo de 45 a 60 dias p6s-parto, pois acredita-se
que nesta fase todos os o6rgdos (exceto as mamas) ja retornaram as
condicOes prévias, independentemente da amamentacao” (Negrini;
Zacharias, 2020, n.p.).


https://nav.dasa.com.br/blog/cuidados-na-gravidez

combina com as funcdes desta nova mulher” (Vettorazzi et al.,
2012, p. 474).

Demandas em tempo integral com o bebé, perda do corpo
gravidico e o nao retorno imediato ao corpo que se tinha antes da
gestacdo, privacao do sono, pressdes sociais etc., rotinas e
vivéncias constantes no dia a dia de uma puérpera, assim ser
puérpera é vivenciar segundo Souza, Souza e Rodrigues (2013, p.
167) “[...] um periodo emocionalmente vulneravel devido as
profundas mudancas intra e interpessoais desencadeadas pelo
parto”. E ainda,

Vérios autores referem-se ao puerpério mencionando que
este é o periodo no qual a autoconfianca da mulher encontra-
se em crise. Tornar-se mde é um ritual de transicdo e envolve
uma reorganizacao de todos os papéis que integram o
autoconceito da mulher. Comentam que diversos
sentimentos estao se mesclando no decorrer dos dias; entre
eles pode-se colocar a euforia, o medo, o alivio, a ansiedade,
entre outros (Merighi; Goncalves; Rodrigues, 2006, p. 775).

Para além de mae, a mulher precisa concomitantemente
exercer papéis profissionais, ser empresaria, esposa, filha,
amante, dona de casa, amiga, estudante, esportiva etc., e obter
“sucesso” em todos esses papéis, principalmente no ser mide,
papel primordial delimitado socialmente a mulher (Almeida, 2017,
Albuquerque, 2020).

Nos dias atuais, no que se refere a maternidade, o ideal
moderno de mulher-mae, segue a normativa do “ideal de homem
moderno”, avaliado pelas relacdoes de consumo, enquanto
proprietario e consumidor, pelo sucesso medido através do poder
econOmico “a sociedade de consumo impde que tudo gire em
torno dela, especialmente o trabalho” (Ribeiro; Léda, 2004, p. 80),

onde este tem que ser

“wz

agil”, “proativo”, “polivalente” e flexivel.

‘competitivo”, “forte”, “de exceléncia”,



No contexto laboral, por exemplo, a pesquisa “The Labor
Market Consequences of Maternity Leave Policies: Evidence from
Brazil®” divulgada pela Fundacao Getulio Vargas (FGV) em 2016,
aponta que cerca de 50% das mulheres perdem o emprego apés a
licenca-maternidade®, e que a maior parte das saidas do mercado
de trabalho se da sem justa causa e por iniciativa do empregador
(Machado; Pinho, 2016).

Esta pesquisa mostra que no Brasil a licenca-maternidade
de 120 dias ndo assegura a mulher a continuidade no emprego
ocupado antes da maternidade, constatacdo esta que enfatiza a
necessidade de politicas publicas voltadas para a garantia de
mulheres-maes no mercado de trabalho e continuidade nos seus
empregos (Machado; Pinho, 2016).

Acredita-se que a mulher tem tripla jornada de trabalho,
mas vivencia falta de reconhecimento, preconceito, discriminacao
e desigualdade salarial, e estes sdao apenas alguns dos desafios
enfrentados diariamente por estas, no contexto do trabalho. E
ainda, maes costumam ser prejudicadas na carreira devido a falsas
crencas de que ndo se dedicam tanto ao trabalho quanto os pais
ou mulheres sem filhos.

E importante ressaltar que o perfil sociodemografico de
mulheres gravidas no periodo pandémico no Brasil evidencia
problematicas sociais delicadas e sensiveis, como o alto indice de
gravidez na adolescéncia.

Segundo Nag¢des Unidas Brasil (2022) os numeros do
Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos, do Ministério da

Saude, apontam que 14% de todos os partos realizados no Brasil,

¢ Tradugdo para o portugués: “As consequéncias das politicas de licenca
maternidade no mercado de trabalho: evidéncias do Brasil”.

°De acordo com o Decreto-lei, “a empregada gestante tem direito a licenca-
maternidade de 120 (cento e vinte) dias, sem prejuizo do emprego e do
salario” (Brasil, 1943, Secao V, Art. 392).



em 2020, foram de maes com até 19 anos de idade. Um em cada 5
bebés que nascem no Brasil é filho de mae adolescente. Entre
estas, de cada 5, 3 nao trabalham nem estudam; 7 em cada 10 sao
afrodescendentes e aproximadamente a metade mora na regiao
Nordeste. Esses indices apontam para uma microestrutura
educativa, um déficit em informacdes e medidas socioeducativas
que priorize populacdes que vivem sobre Vulnerabilidades
Sociais.

No decorrer dos séculos a mulher tem sido representada
de diversas formas, a depender dos fatores socioculturais e
histéricos. Enfatizando-se uma importante caracteristica em
ambos os momentos, a “ambivaléncia” nessas representacoes, ora
como doce, venerada, amada e terna, ora como submissa, passiva,
dependente e repulsa (Rabelo, 2006).

E importante refletir sobre a divergente e complexa
constituicdo da mulher ao longo dos séculos se comparadas a
mulher moderna do século XXI, afinal, para ela a mulher do século
XXT a maternidade pode ser apenas uma opcao entre tantas outras
responsabilidades, se comparada a mulher do final do século
XVIII e século XIX, que ja vinha ao mundo com duas missdes: a de
ser mae e a de cuidar da familia (Souza; Souza; Rodrigues, 2013;
Soares, 2021).

A maternidade é considerada uma construcdao social e,
dependendo de cada contexto cultural especifico, o conceito de
mgde e filho tem um significado diferente, que nao se restringe
apenas aos aspectos bioldgicos e psicologicos envolvidos, mas
também perpassam os aspectos comportamentais, como a posicao
para dormir, a amamentacdo, os afazeres domésticos e laborais,
etc.

Em relacdo as comunidades indigenas, por exemplo, pode-

se citar a tese de Scopel (2014), intitulada “A cosmopolitica da



gestacao, parto e poOs-parto: praticas de auto atencao e processo
de medicalizacao entre os indios Munduruku” (2014), que
apresenta um estudo etnografico das praticas de atencao relativas
a gestacdo, ao parto e ao pds-parto entre os indios Munduruku da
Terra Indigena Kwata-Laranjal, do Estado do Amazonas, no Brasil,
feita a partir da abordagem da antropologia da saude.

Em seu estudo a autora mais precisamente no capitulo
intitulado “A agéncia do afeto”, demonstra que para os indigenas
Munduruku, a gestacdo, o parto e o pés-parto ndao sao estados
fisiolégicos peculiares as mulheres apenas, mas, sim, processos
de carater social, que envolvem relacdes entre homens, mulheres

e demais seres que habitam o cosmo

Entre os Munduruku, também os homens podem vivenciar a
gestacao, através de diversas mudancas socialmente
percebidas em seus corpos e comportamentos e eles tém um
papel muito importante no cumprimento do resguardo de
pos-parto, contribuindo para preservar e manter a saude, a
vida e o bem-estar da mae e do recém-nascido” (Scopel,
2014, p.108).

Muitas mulheres tém a vida idealizada em torno da
maternidade, da nova familia que sera constituida e do futuro,
entretanto, é importante destacar, que esta idealizacdao nao é
inerente a todas mulheres. Por isso é necessario se ter o devido
cuidado com as seguintes generalizacOes: “ser mde é o sonho de
toda mulher”, que todas as mulheres se planejam nesse sentido
da constituicio familiar, se assim fosse, como se pode
compreender a gravidez indesejada ou nao intencional. Ademais,

existe uma pluralidade de formas de constituicao familiar,’® assim

1 “A sociedade do século XXI é uma sociedade plural, complexa,
diferenciada; logo, é evidente que para haver familia ndo é preciso haver
homem e mulher, pai e mae, apenas pessoas conjugando suas vidas
intimamente, por um afeto que as enlaca” (Azeredo, 2020, n.p.).



como do “ser mae”, como as maes-solo por exemplo, onde a

familia é uma mae e seus filhos (Galvao, 2020).

4 Maternidade e COVID-19: os extremos dessa relacao

No Brasil é dever dos pais (mde) e do Estado dar suporte
necessarios a esse feto/bebé, a fim de garantir a saide e bem-estar
de ambos. Assim, ao descobrir a gravidez, a mulher é orientada a
fazer os acompanhamentos mensais (Pré-Natal) com equipes
multiprofissionais de satude, como meédicos, enfermeiros,
nutricionistas, fisioterapeutas e psicologos, para garantir a
evolucdao saudavel da gestacdo, bem como o desenvolvimento
adequado do bebé. O que foi dificultado pelo advento da
pandemia.

Com a vivéncia da Pandemia, regras rigidas de cuidado e
bem-estar foram mantidas, como ja evidenciado nesse estudo
como o “isolamento social” e o “uso de mascaras”. Com as
gestantes nao foi diferente. No Brasil, o Ministério da Satude (2021)
considerou que as gestantes e as puérperas (até o 14° dia de pds-
parto) eram grupo de risco para COVID-19, a regra era de que o
pré-natal fosse mantido normalmente, e caso a gestante
apresentasse sintomas gripais, as consultas e exames deveriam
ser adiados por 14 dias, ou feito em ambientes isolados das
demais gestantes.

Com a chegada do COVID-19 inumeras incognitas
surgiram, principalmente sobre os riscos que a doenca poderia
oferecer, impondo a este grupo preocupacdes e necessidade de
adaptacdo exclusivas. As idas aos hospitais ja ndo eram (sao) tao
agradaveis.

O Observatorio Obstétrico Brasileiro (OOBR) foi criado no

Brasil, com o intuito de acompanhar, monitorar e analisar os dados



publicos (da  saude, socioecondmicos e ambientais)
cientificamente embasados na area da saide materno-infantil nos
ambitos estaduais e municipais. Segundo este observatério, houve
mudancas ao longo do tempo no periodo gravidico-puerperal no
comportamento dessa infeccdo (Observatéorio Obstétrico
Brasileiro, 2022).

Em 2020 a letalidade em gestantes internadas foi de 5,5%
e a de puérperas 12,9%. Em 2021 passou a 11,5% em gestantes
internadas, e 22,3% em puérperas, demonstrando maior gravidade
no terceiro trimestre e no puerpério. Em relacao aos 6bitos, foi de
5% no 1°trimestre, 21% no 2°trimestre, e 37% no 3°trimestre; 33%
no puerpério e 4% naquelas com idade gestacional indefinida.
Sendo uma alta taxa de morbimortalidade no periodo puerperal.
Cujo maior nimero de casos provém daquelas mulheres que
evoluiram com quadros graves no terceiro trimestre e tiveram seu
parto ultimado (Ministério da Saude, 2021).

As orientacdes e as medidas de seguranc¢a, eram as
mesmas para todos os grupos, no sentido preventivo da COVID-
19, como: isolamento social, o uso de madscara, higiene
principalmente com as maos etc. As medidas intensas de higiene
e isolamento social, sdo estressantes para a rotina diaria de uma
familia, principalmente a uma puérpera, com seu recém-chegado
bebé. A falta da presenca fisica de familiares, inclusive do conjuge,
dos amigos (rede de apoio), e o préprio isolamento da mae-bebé
geram um grande sofrimento psiquico. A soliddo, a culpa materna,
os sentimentos de inseguranca e a angustia sdo predominantes
nesse cendrio (Joaquim et al., 2022).

Sentimentos como medo, ansiedade, a sensacdo de
sobrecarga e esgotamento, o estresse em geral, pode gerar sinais
e sintomas fisicos (cansaco, dificuldade de dormir, dor de cabeca

ou no estémago, diarreias, por exemplo) e psicolégicos (desanimo,



irritabilidade, tristeza e baby blues, dentre outros), comuns nesse
periodo (pds-parto), que se intensificaram no contexto da
pandemia. Fora as demandas do recém-nascido, que podem ser
vivenciadas como desafiadoras, ou como ameacadoras a tarefa de
ser mae, inclusive em manter a seguranca desse filho (Joaquim et
al., 2022).

Sabe-se que a pandemia causou impactos negativos na
saude mental das pessoas, principalmente nos denominados
“grupos de risco”, o que inclui as puérperas. Investigadores da
Universidade de Oxford e do Centro de Investigacdao de Saude
Biomédica da National Institute for Health and Care Research
(NIHR)!! concluiram, com base em dados recolhidos nos Estados
Unidos, que um quinto dos pacientes que foram infectados pela
Covid-19, foi mais tarde diagnosticado com um problema de satide
mental, tais transtorno de ansiedade, depressao ou insOnia, num
periodo de trés meses apoOs terem testado positivo ao novo
coronavirus (Revista Esquerda, 2020). Todo esse terreno fértil,
para o adoecimento psiquico, experienciado por uma puérpera, foi
potencializado como apontam os indices de Depressao por
exemplo, antes e durante a pandemia (Joaquim et al., 2022)

5 Consideracoes finais

Verifica-se a partir dos fatos aqui apresentados, que o
cuidado integral a satide da mulher e a assisténcia psicolégica no
periodo da gravidez, pré-natal e do puerpério é de extrema

importancia, e a Pandemia nitidamente escancarou'? a urgéncia de

' Traducgao para o Portugués: “Instituto Nacional de Pesquisa em Saude e
Cuidados”.

2 Traducao para o Portugués: “Escancarou vem do verbo escancarar”. O
mesmo que: esbugalhou, abriu, mostrou, franqueou.



avancos nesse sentido. A recém-criada Lei n°® 14.721/2023,
publicada no Diario Oficial da Unido, no dia 09 de novembro de
2023, alterou os artigos 8° e 10° da Lei n° 8.069/1990, também
conhecida como Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA), que
versam sobre os direitos assegurados durante o atendimento no
ambito do Sistema Unico de Satude (SUS), e as obrigacdes dos
hospitais e demais estabelecimentos de atencao a satide da mulher
(publicos e particulares).

A lei recém sancionada tenta prevenir e tratar eventuais
danos a saude mental neste periodo especifico da vida, para
ampliar a assisténcia psicolégica as mulheres no periodo da
gravidez, do pré-natal e do puerpério. Além disso, ela define o
desenvolvimento de atividades de educacdo e conscientizacdao a
respeito da satidde mental da mulher no periodo da gravidez e do
puerpério, através do servico psicolégico que engloba a gravidez,
parto e o puerpério, conhecido como Pré-Natal Psicologico (PNP).

O PNP busca proporcionar a essa mulher apoio,
acolhimento e informacao, para vivenciar esse processo da melhor
forma, desenvolvendo um ambiente intimo e saudavel, através do
autoconhecimento do seu novo modo de ser. Sendo um espaco de
escuta livre de julgamentos, onde as mades podem explorar e
compartilhar seus medos e expectativas sobre a longa jornada da
maternagem.

Nesse contexto em especifico, a Psicologia Perinatal,
denominada também pelos termos: Psicologia Obstétrica;
Psicologia da Maternidade; Psicologia da Gravidez, parto e
puerpério, surge no Brasil no inicio da década de 1970, com Maria

Tereza Maldonado'®, ao publicar sua dissertacdo de mestrado

12 “Maria Tereza Maldonado (CRP 1296/05) mora no Rio de Janeiro e
trabalha como palestrante, presencial e online no Brasil. Tem mais de 40
livros publicados sobre relacdes familiares, desenvolvimento pessoal e



intitulada “Psicologia da Gravidez, parto e puerpério”,
considerada pioneira na area trazendo visibilidade ao termo.

Ela se ocupa enquanto area de estudo, em compreender e
trabalhar os fendémenos psicolégicos da perinatalidade e da
parentalidade, o (a) psicologo (a) perinatal pode atuar em
hospitais, maternidades, centros de saude, na clinica, atendendo
de forma individual ou grupal, sua énfase é na atencado primaria
em saude, sendo uma intervencao preventiva que consiste em
proporcionar suporte emocional, informacional e instrucional,
durante o ciclo gravidico-puerperal (Soares; Reis; Itacaramby;
Barbosa, 2021).

Por ser uma area relativamente nova, em comparacao com
dreas mais tradicionais da Psicologia, como a Psicologia Clinica e
Organizacional, a Psicologia da Satide, vem se desenvolvendo e se
inserindo aos poucos nas unidades de satde. E apesar dos avancos
nessa area, enquanto expansao profissional e cientifica, observa-
se ainda um quantitativo minimo de profissionais que compdéem
essas equipes no Brasil.

Ainda sobre a atencao psicologica no periodo da gravidez,
do pré-natal e do puerpério, e a insercdo profissional do (a)
psicélogo (a) nos servicos de saude, Pires e Braga (2009) ao
discorrer sobre a formacao do psicélogo para a atuacdao em saude,
apontam que desde a regulamentacdo da profissio em 1962,
demandou-se ha insercao do psicélogo (a) em novos campos,
porém, o modelo ensino/aprendizagem tradicional permaneceu
enraizado na nossa cultura formadora.

As novas demandas no contexto da saude, tem

necessidades e especificidades proprias, inerentes a sua

construcdo da felicidade e do bem-estar, com mais de dois milhdes de
exemplares vendidos” (Maldonado, 2022, n.p.).



configuracao, como o desenvolvimento de habilidades e
competéncias para a atuacdao no SUS, assim sendo é urgente a
necessidade de fortalecimento técnico e tedrico, e o
aprimoramento de novas pesquisas que promovam e sustentem
novos modelos de atuacao (Alves et al., 2017).

Para além de legislacbes que garantem o direito a esses
servicos, é necessario pensar na formacao profissional para a
realidade brasileira, para a atuacdo no sistema publico de saude,
onde os aspectos psicolégicos aqui apresentados pelas puérperas
sejam de fato assistidos; bem como a preparacao psicolégica dos
profissionais envolvidos nas equipes multidisciplinares (Freita;
Figueiredo; Barbosa, 2017).

A respeito disso é importante compreender as instituicdes
de saide como um espaco social, com suas representacdes e
significados expressos e transformados historicamente, afetado e
sendo afetado por questdes sociais, politicas, econdémicas e
culturais. Ao pensarmos em novas formas de intervencao
psicolégica nesse contexto, é necessario levar em conta todas
essas caracteristicas.

O Psicologo da Saude ao ser chamado e inserido neste
espaco se torna sujeito ativo de transformacdes, visando sempre
o desenvolvimento e o crescimento das potencialidades humanas
dentro das suas possibilidades, seja frente ao adoecimento, ou na
promocao de saude, tendo poder politico neste contexto, e nesse
sentido, é possivel perceber que a Abordagem Centrada na Pessoa
(ACP) pode possibilitar as competéncias necessarias para tal

pratica profissional.



Capitulo 1 - Direitos e conquistas da mulher no puerpério
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A vulnerabilidade das relac6es sociais do
adolescente que provocam o aumento de
situacées em conflito com a lei

Karolayne Sousa de Oliveira
Francisca Morais da Silveira

1 Introducao

Os indices de crescimento de prisao do menor infrator tém
amentado no Brasil consideravelmente, segundo o Conselho
Nacional de Justica (2018), mais de 22 mil menores infratores
foram internados por algum delito cometido e esse niimero tende
aumentar, vale ressaltar que desse quantitativo, cerca de 21.362
adolescentes sdao do sexo masculino, o que pode levar o leitor a
indaga-se, porque 96,2% dos presos sdao meninos e apenas 3,78%

$ao meninas.



Vale ressaltar que vivemos em uma sociedade que visa
comportamentos adequados, sem de fato considerarem que nao
sdo todos que conseguem possuir uma educacdao de qualidade e
isso pode provocar nos comportamentos dos adolescentes
respostas comportamentais delinquentes.

Para Winnicott (1999), os ensinamentos éticos e morais
que sdo aceitos culturalmente para viver em harmonia social sao
ensinados ainda na primeira infancia, a familia constitui-se a
nossa primeira socializacdo e essa socializacdo primdria se
estende até entrarmos em uma instituicao escolar e assim passar
a reproduzir comportamentos com pares que nao fazem parte do
nucleo familiar e isso, na maioria das vezes, se estende até a
adolescéncia e vida adulta.

E notério que a relacdo familiar é a principal responsavel
que produz efeitos significativos a vida do juvenil e estes efeitos
constréi a subjetividade humana, corroborando na construcao de
valores sociais e culturais. Por outro lado, a estrutura familiar
também pode ser um fator de risco significativo e, associado a
desigualdade social e ma estrutura familiar, provocam um caos
social a qual aumentam ainda mais a violéncia de adolescentes
menores infratores (Winnicott, 1999).

Na maioria das vezes, essas familias possuem como
provedora uma matriarca a qual trabalha fora para sustentar o lar
e, as criancas sao criadas sem base, em ruas e esquinas.
Consequentemente, essa realidade aumenta a probabilidade das
criancas/adolescentes se envolverem em atividades ilegais e
possuirem valores deturpados por ndo terem sido ensinados
comportamento adequados durante a infancia, esses impactos
psicossoais acabam refletindo no eu e acdes desses adolescentes
(Winnicott, 1999).Assim como a familia, a cultura também esta

entrelacada ao ciclo vital humano, dessa maneira, é por meio da



cultura que o ambiente molda o comportamento do adolescente,
de modo que este reflete em acdes o contexto a qual vive. Por isso,
essa pesquisa justifica-se na ideia de explorar pesquisas que
mostram o quanto o ambiente pode moldar o comportamento
humano e o quanto adolescentes criados em extremas pobrezas e
envolvidos com outros adolescentes que fazem atividades ilegais
tendem a repetir o mesmo comportamento.

Além de também, buscar provar na literatura que a falta
de uma estrutura familiar e a vulnerabilidade das relacdes sociais
do adolescente podem corroborar para que este se torne um
menor infrator. Assim sendo, essa pesquisa pode, também,
auxiliar na construcdao de novas politicas publicas que visem
diminuir o nimero de menores infratores.

Essa pesquisa pretende responder a seguinte
problematica, como a vulnerabilidade das relacdes sociais do
adolescente podem provocar conflitos com a lei?. Para alcancar a
resposta dessa problemdatica fora construido o objetivo geral
dessa pesquisa a qual é: mostrar por meio da literatura como a
vulnerabilidade das relacdes sociais do adolescente provocam o
aumento de situacdes de conflito com a lei.

Assim, foram elencados os objetivos especificos: 1)
apresentar os controladores sociais que corroboram para o
adolescente se tornar um menor infrator; 2) entender como a
vulnerabilidade das relacdes do adolescente o levam a recorrer a
ilegalidade; 3) descrever como ocorre a construcdao da identidade
a partir das relacdes sociais; 4) apresentar meios que podem
minimizam os impactos e efeitos da vulnerabilidade das relacdes

social de adolescentes menores infratores.



2 Como ocorre o processo do adolescer

(0] desenvolvimento humano possui algumas
caracteristicas genéticas passadas ao longo das geracdes, bem
como fatores ambientais e sua relacdo com os comportamentos,
isto porque os fatores externos como relacdes sociais e o contexto
familiar influéncia na construcdo da singularidade de cada
adolescente, e dessa forma é construido o eu do individuo
(Papalia; Feldmanr, 2013).

O adolescente passa por uma série de transformacoes é
conhecida como puberdade, esse momento ocorre devido a
transicao da infancia para a vida adulta. Desse modo, esse periodo
é conhecido pela alta instabilidade emocional, social, alteracdes
biolégicas e reconstrucao de novos papeis sociais, toda essa
instabilidade acaba que influenciando nas alteracdes psiquicas.
Todo esse contexto de mudancas auxilia na consolidacdo da
personalidade e do carater desse individuo (Bock; Furtado;
Texeira, 2018).

Segundo Papalia e Feldman (2013), essas mudancgas sdo
responsaveis pela maturacao do cérebro, assim sendo, contextos
traumatizantes podem causar consequéncias ao longo da vida.
Nessa fase ha a mudanca nas relacdes interpessoais, onde na
maioria das vezes os colegas de escola ou do parque sao
superestimados e a familia, por vezes, é deixada de lado.

Nesses contextos ocorrem as mudancas comportamentais
na perspectiva social, dessa forma, o adolescente esta mais
propenso a coisas novas e possui uma tendéncia a ser persuadido
por terceiros, especialmente por colegas. Por isso, é importante
que durante essa fase, o adolescente fique préximo a pessoas que

partilham dos mesmos valores.



2.1 A vulnerabilidade do adolescente diante a pobreza extrema

A desigualdade social esta presente desde o inicio da
histoéria e esta intensificou no advento das revoluc¢des industriais,
ao voltar-se ao passado é possivel observar que sempre houve uma
divisao de classes (Classe A, Classe B, Classe C, Classe D e Classe
E). No periodo medieval havia as divisdes de Igreja, nobreza,
burguesia e escravos, nesse periodo a sociedade era orquestrada
pelo feudalismo (Saraiva; Janior Ferreira, 2022; Guareshi, 2004).

Durante o Coronelismo no Brasil havia o governo, donos
de terras (coronéis), trabalhadores e escravos, durante as
revolucdes industriais, os povos se dividiam em donos de
empresas e funcionarios, logo apés, classe alta, média, baixa e
extrema pobreza. Diante o explanado acima, fica nitido que
sempre ouve a divisdo de bens onde um possui mais que o outro
(Saraiva; Junior Ferreira, 2022; Guareshi, 2004).

No Brasil, a desigualdade social decolou quando houve a
abolicdo da escravatura, apesar de esse ter sido uma conquista
para as lutas raciais, a grande maioria ficara sem empregos e sem
algo para se sustentar, essa realidade fez com que alguns
retornassem a escraviddo e outros recorreram a violéncia e
sucessiveis roubos para sobreviverem. Indo além, essa realidade
culminou no estigma da pessoa negra, ao preconceito e o aumento
do racismo, ja presente na época, por isso, buscaram viver a
margem da sociedade, acarretando com isso a marginalizacdo da
pessoa negra (Saraiva; Junior Ferreira, 2022).

Dentro do contexto da marginalizacdo da sociedade estdo
as pessoas que vivem em favelas e areas invadidas passaram a
viver um caos com a violéncia provocada por criancas,

adolescentes e adultos (maiores de dezoito anos). Por esse motivo,



fora criada a lei n° 8.069/1990 (Brasil, 1990), nos termos do
Art.103, o qual:

considera-se Ato Infracional toda conduta descrita como
crime ou contravencao penal, praticada por criancas (até 12
anos de idade incompletos) e adolescentes (entre 12 e 18
anos de idade incompletos), uma vez que eles sdo
inimputaveis, pois ainda estdo em processo de
desenvolvimento mental, moral e social (Saraiva; Junior
Ferreira, 2022, p. 2).

A autora traz aqui um filme intitulado “Cidade de Deus”
de Paulo Lins, lancado em 2002, retrata o que esse estudo quer
repassar sobre a vulnerabilidade das relacdes sociais do
adolescente e como essa vulnerabilidade os leva a criminalidade.

O filme, baseado em fatos reais, conta a histéria de alguns
adolescentes e criancas que recorrem ao mundo do crime por
influéncia dos demais que convivem no mesmo ambiente e esses
contextos moldam os seus comportamentos até alcancarem a vida
adulta e assim serem mortos pelo trafico, policia ou conflitos
internos com os colegas.

Nesse viés, é nitido observar por meio dos niimeros que
quase 99,9% das criancas que cometem delitos e que sdo presas
por cometer atos inflaciondrios estido em situacdo estrema de
pobreza e vivem sem acesso a uma educacdo de qualidade, por
vezes, moram em ambientes sem saneamento bdasico e se
encontram altamente vulneraveis, ou seja, sem os “direitos
fundamentais cerceados e sem a minima estrutura familiar,
induzindo-os a pratica de atos ilicitos” (Saraiva; Junior Ferreira,
2022, p. 2).

Copelli (2013) afirma que a desigualdade é um dos fatores
que mais provocam a violéncia no Brasil, tendo em vista que as
pessoas que vivem em pobreza, por vezes com a familia

desestruturada, tendem a trabalhar mais cedo para auxiliar no



sustento e com surge a possibilidade de recorrerem ao mercado
de trabalho proposto em sua volta, na maioria das vezes essa
atividade laboral refere-se a algo ilegal e assim o adolescente
segue adquirindo repertérios comportamentais inadequados para

sobreviver.

2.2 A relevdncia do Psicologo na vida do menor infrator

Como apontado anteriormente, os adolescentes em
conflito com a lei, emitem comportamentos considerados
criminosos para serem aceitos no meio a qual vivem, ou até
mesmo reproduzem aquilo que lhe foi ensinado e vivenciado, isso
remete ao adolescente em conflito com a lei estarem a todo
instante buscando uma posicao na sociedade e, com isso consigam
respeito no ambiente a qual estdo, concomitancia a isso, existe
também a relacdo entre privacao e o roubo, nesse ambito, o
psicélogo buscara novos repertérios comportamentais para
minimizar os danos causados pelos ambientes violentos e sem
perspectiva que a maioria dos adolescentes vivem (Gallo, 2008;
Winnicott, 1999).

Segundo diversas teorias voltadas aos estudos da saude
mental, elas apontam que a vulnerabilidade na adolescéncia é
multifatorial e por isso estd propensa a aumentar a condicdo de
comportamentos delinquentes no adolescer se comparados com
outros periodos da vida, como a vulnerabilidade as mensagens
que incentivam a violéncia, como em filmes; a falta de espaco do
adolescente no mundo adulto, bem como a falta de suporte
afetivo; a influéncia dos grupos e rodas de amigos e desse modo
a reproducdao do mesmo repertério comportamental desses

amigos (Fiorelli; Mangini, 2014; Souza; Silva, 2018).



Diante a pobreza e a necessidade de satisfazer suas
necessidades, o adolescente ainda em desenvolvimento pode ficar
vulneravel socialmente e a violéncia, isso possibilita que este
recorra a formas desfavoraveis para enfrentar esses conflitos
como fazer uso da violéncia, atos infracionais e drogas (Fiorelli;
Mangini, 2014; Souza; Silva, 2018).

Conforme Machado (2003), a Doutrina da Protecao Integral
esta presente no Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA) e na
Constituicao Federal de 1988, simbolizando uma mudanc¢a no
pensamento anterior sobre a responsabilizacao do adolescente.
Uma das mudancas é a mudanca da denominacdao “menor infrator”
para “adolescente em conflito com a lei”, que retira o adolescente
de uma posicdo negativa que reproduz o comportamento de
exclusdo social e discriminacdo do Cédigo de Menores infratores.

E importante salientar que a Doutrina de Protecdo Integral
tomou forma a partir de uma convencao da Organizacdo das
Nacdes Unidas, sendo, desde entdo, a fonte de inspiracdo para a
legislacdo referente a infancia e a adolescéncia, tendo em vista que
estas duas etapas da vida humana requerem uma atencdo
biopsicossocial, uma vez que se trata de seres em
desenvolvimento, foi a partir dessa convencdo que mostraram a
importancia do psicologo na adolescéncia (Papalia; Feldmanr,
2013; Machado, 2003).

Um psicélogo é de suma importancia diante essas
situacoes, tendo em vista que podera auxiliar o menor infrator a
lidar com esse pertencimento a sociedade, esse adolescente
necessita de um olhar empatico, pois este percebe o seu
comportamento ilegal como sendo um reflexo das desigualdades
e pobreza, assim sendo, o psicélogo ajudara esse individuo a
enxergar e enfrentar as condi¢cbes aversivas do seu meio de forma

ética e moral.



Para o psicologo, nao é importante conhecer o ato
inflacionario, o mais relevante serd entender a histéria de vida do
individuo os repertérios comportamentais reforcados e mantidos
ao longo da vida (Souza; Silva, 2018; Volpi, 1997).

O Conselho Federal de Psicologia (2010) salienta que o
psicélogo atua nas medidas socioeducativas ao elaborar
atividades psicoterapéuticas com o objetivo de estabelecer lacos
entre a familia, a sociedade e o Estado, o que resulta na
conscientizacdo, isso possibilitara que que eles entendam a
responsabilizacdo pelo ato infracional cometido pelo adolescente
em conflito com a Lei. Por meio da Lei, sera possivel respeitar a
subjetividade de cada demanda e contexto social, além de seguir
os principios da humanizacao das relacdes com base nos Direitos
(Sousa, 1994; Sarti, 1995).

O psicologo que trabalha com adolescentes que
cometeram atos infracionais pode desenvolver grupos
psicoterapéuticos que tragam o envolvimento da familia, amigos
e sociedade (Conselho Federal de Psicologia, 2010). Assim, ao
tornar publico que esses jovens tém direitos e deveres, é viavel
revisitar sua trajetoria de vida e reestruturar sua identidade, ou
seja, reformular o comportamento, adicionando novos
comportamentos menos danosos, 0 que permitira uma analise
sobre suas expectativas para o futuro (Machado, 2003).

Com base no que foi dito, ressalta-se a relevancia do papel
do psicologo na educacdao socioeducativa do adolescente em
conflito com a lei, ja que ele é encarregado de desenvolver uma
perspectiva que ultrapassa a realidade social em que ele vive.

Assim, é viavel ter uma visdo diversa das interacdes
interpessoais que se estabelece, a fim de compreender os
processos de conce¢ao enquanto membro de um grupo social e,

consequentemente, aprimorar sua habilidade de estabelecer um



ambiente social favoravel que traga mudancas e desconstrucdes
no pensamento comum da sociedade em relacdao ao adolescente
que comete atos infracionais (Souza; Silva, 2018).

3 Metodologia

A pesquisa trata-se de uma revisao de literatura integrativa
com carater qualitativa, com énfase na vulnerabilidade das
relacdes sociais do adolescente que provocam o aumento de

situacoes em conflito com a lei.

A Revisdo Integrativa de literatura é um método que tem a
finalidade de sintetizar resultados obtidos em pesquisas
sobre um delimitado tema ou questdo, de maneira
sistematica e ordenada, com o objetivo de contribuir para o
conhecimento desse tema ou questdo (Roman; Friedlander,
1998, p. 109).

Assim, esse método agrupa resultados de estudos,
sintetiza, organiza, e explora os dados adquiridos por meio das
pesquisas (Andrade, 2010).

Dada a complexidade dos fenOmenos sociais, era
indispensadvel adotar e divulgar métodos de pesquisa que
considerassem essa complexidade e, ao contrario da abordagem
quantitativa, que busca medir os significados dos fenémenos
estudados em numeros, traduzindo-os em numeros para
categoriza-los e analisa-los através de recursos e técnicas
estatisticas, valorizasse a interacdo dindmica entre o mundo real
e 0 sujeito. O ambiente natural é a fonte primdria de dados e o
pesquisador é o instrumento-chave, com foco principal no
processo e seu significado (Schneider; Fujii; Corazza, 2017).

O método usado nesse estudo fora a analise de dados de

Bardin, onde fora feito a leitura flutuantes dos artigos



previamente selecionados, e posteriormente, sdo escolhidos os
estudos que serdo analisados, assim formulares hipoteses e a
partir disso delimitar os objetivos, codificar, mensurar e explorar
os dados.

Os critérios de inclusao desse estudo consistem em obras
da lingua portuguesa que retratam a realidade de adolescentes
menor infratores presente no Brasil e com corte temporal de a
partir de 2006, assim sendo, os critérios de exclusao sao obras que
ndo condiziam com o tema, que retratavam uma realidade nao
pertencente ao Brasil também foram excluidos, bem como os
demais idiomas e obras anteriores a 2005.

Para realizacdo desse estudo fora feito a leitura flutuante
em 18 artigos, destes foram excluidos 8 (oito) artigos por se
desviavam do tema central e 4 (quadro) ndo atendiam aos critérios
de exclusao, restando no total, 6 ( seis artigos). Assim sendo, fora
selecionado e 1 (um) artigo nos bancos de dados Capes, 3 (trés )
Google académico, 1 (um) Pepsic, um (um) Scielo.

4 Resultados e discussoes

Foram selecionados oito estudos que compdem o0s
resultados desse estudo, assim sendo, foram divididos em
quadros que mostram cada pesquisa escolhida juntamente com o
autor (es) ano, titulo e resumo, todos organizados no modo

decrescente.



Quadro 1: Artigos Selecionados para a tabulacdo dos resultados

AUTOR

N® " "aNO)

Luiz;
1 Parapinski
(2022)

Andrade,
2 Silva e
Ribeiro
(2020).

Souza;
3 Silva
(2018)

Gonsalves;
4 Gonsalves
(2015)

Aguiar
(2013)

o

Torossian;
6 Capelari
(2006)

TITULO

Analise do
Comportamento
e Socioeducacao:

Contribuicoes
para a atuacao
com
adolescentes em
conflito com a
lei

O “Menor
Infrator” na
Midia: Etnografia
da
Criminalizacdo
da Pobreza no
Gl
Adolescéncia em
debate:
contribuicoes
tedricas a luz da
perspectiva
historico-
cultural
Pensando a
infancia e o
menor-infrator a
partir das
agéncias de
controles sociais

O direito como
sistema de
contingéncias
sociais

Anadlise sobre a
reincidéncia
criminal na
abordagem

comportamental

RESUMO
Este artigo retrata o0s avangos
importantes que a legislacdo

Brasileira enfrentou para a populacao
Jovem, criancas e adolescentes. Bem
como os desafios que o setor publico
tem para diminuir a vulnerabilidade
desses adolescentes. Este artigo
possui como teor central a busca de
intervir no comportamento do menor

infrator mediante a Analise do
Comportamento.
Este estudo trds como assunto

central a importancia da midia na
sociedade e o quanto esta colabora
para intensificar a extigmacdo do
adolescente em conflito com a lei.

Esta pesquisa busca explicar o
comportamento humano, em
especial o comportamento
adolescente mediante a perspectiva
histoérico-cultural, disseminada por
Vigotski e seus seguidores.

Esse artigo busca fazer uma ponte
entre o Direito e a Psicologia e 0 seu
impacto na vida do individuo que
vive sob o controle de agentes sociais

Este artigo apresenta o sistema
carcerario do Brasil como sendo um
agente punidor de comportamentos
inadequados, esta punicdao buscara
excluir o comportamento
delinquente.

Este artigo discute a questdo da
violéncia, e a reincidéncia criminal
do adolescente. A explicacdo tedrica
é pautada na andlise do
comportamento.

Fonte: Elaborada pela autora (2024)



4.1 Controladores sociais que corroboram para o adolescente
se tornar um menor infrator

A falta de politicas publicas corrobora para o aumento da
criminalidade, isso porque, para Aguiar (2013), sdao as politicas
publicas que permitem que a garantia da qualidade de vida de
criancas e adolescentes sejam efetivadas, assim sendo sem a
efetivacao dessa garantia, se manifesta ainda mais o reflexo de
uma sociedade desigual, que reforca a cultura do consumo e com
isso reforca também o aumento da criminalidade.

Segundo Luiz e Parapinsk (2022) e Silva (2020), o
adolescente que nao possui poder de compra tende a buscar meios
que permitem que estes tenham o reforco do consumo, nesses
casos, criancas e adolescentes que estdo vulneraveis acabam
recorrendo a trabalhar de forma ilegal ou até entram no universo
da ilegalidade para obter esse reforcador.

Gongcalves e Gongalves (2017) trazem em seu artigo as
ideais Skinner (1953;1998) vivemos controlados pelo ambiente em
que vivemos e esses ambientes geram consequéncias reforcadoras
ou punitivas. O ser humano tende a fugir/esquivar da punicao e
por isso estd em constante busca de reforcadores.

Desse modo, pode-se afirmar que adolescentes e criancas
que vivem em contexto de violéncia buscam sair daquele contexto
ou manter-se nele de forma a ter menos punicao, isso poderia ser
possivel, se tonando alguém mais violento e temido no local, por
meio de roubos que o tornem alcancar coisas que nao é possivel
de forma honesta no momento ou seria um caminho mais dificil
(Outeiral, 1998; Os6rio,1996).

Assim sendo, a andlise funcional permite que seja possivel
identificar os comportamentos inadequados e o que os mantém,

desse modo, é possivel criar um plano de acao voltado a



socioeducacao dos individuos. Identificando as relacdes
comportamentais “responsaveis pela aquisicio e manutencao de
repertérios comportamentais e a funcdo dos comportamentos
apresentados pelos individuos o que aumenta a probabilidade de
desenvolvimento de intervencdes eficientes com a populacao
atendida” (Luiz; Parapinski, 2022).

O psicologo deve estar atento a queixa do comportamento
e se realmente a demanda trata-se de uma necessidade da
organizacdo ou do préprio adolescente. Uma queixa que se trata
de uma demanda da organizacao é adolescentes nao engajarem em
atividades, e essas atividades ndo serem motivacionais a elas por
conta do método de ensino, assim, a instituicdo que deve se
adequar ao menor infrator e ndo o inverso (Luiz; Parapinski, 2022).

4.2 Vulnerabilidade das relacées do adolescente e a ilegalidade

Souza e Silva (2018) apresentam em seu estudo as ideias
de Vigotski (1984) e associam a vulnerabilidade das relacdes
sociais e o impacto dessas relacdes na construcao da identidade e
como esse contexto é propicio para a entrada na ilegalidade.

Vigotski (1984) abandona as ideias de autores que
sinalizam que o pensamento se modifica internamente sem a
ajuda do ambiente, para ele, o funcionamento psiquico
pertenciam a uma continuacdo das funcdes elementares, essas
funcdes se constituem a partir do funcionamento social e das
conexodes historicas do individuo.

Os jovens podem ser considerados delinquentes,
ignorando sua capacidade de tomar consciéncia de suas acdes e
de reestruturar sua identidade com suas vivéncias novas. As
mudancas que ocorrem durante a adolescéncia podem ser

determinantes para o cometimento de atos infracionais por parte



dos jovens, uma vez que a adolescéncia é uma fase de vida onde
as mudancas fisicas e emocionais sdo mais evidentes. Assim, o
conceito de si é reformulado, novas caracteristicas corporais sdao
incorporadas e a influéncia das interacdes sociais aumenta na
concepcao da autoimagem (Goncalves; Goncalves, 2020).

Nessa mesma perspectiva, Silva e Souza (2018) afirmam
que o funcionamento organico geral do adolescente se adequa ao
desenvolvimento histérico da sociedade. Nessa construcdao da
subjetividade, ocorre a puberdade a qual o corpo passa por uma
redefinicdo e com isso a transicdo da infancia para a vida adulta,
nesse momento surge novas regras sociais e culturais que levam
a construcao de novas ideias e a aquisicio de novos
comportamentos e pensamentos (Aguiar, 2013).

4.3 Acbes que minimizam o0s impactos e efeitos da
vulnerabilidade das relacées sociais de adolescentes menores
infratores

Os analistas do comportamento, bem como psicélogos que
atuam com outras abordagens podem atuar no contexto de
socioeducacdo do menor infrator e possibilitar que este mude o
comportamento mesmo estando em um ambiente reprodutor de
violéncia.

Essa ideia é comprovada no estudo de Luiz e Parapinski
(2022), a qual comprovam por meio da literatura que intervencdes
que modela o comportamento social inadequado do adolescente
permitiu que aumentasse o interesse na escolarizacao de jovens
institucionalizados e adolescentes que estavam sob cumprimento
de acdes legais como medidas socioeducativas (Torossian;
Capelari, 2006).



Nesse estudo de Luiz e Parapinski (2022), fora feita a
pesquisa experimental com um grupo controle a qual passou por
atendimento durante 10 meses e durante esse tempo fora feito
sessO0es para trabalhar comportamentos privados e publicos,
comportamentos violentos e comportamentos que levassem a
ilegalidade. Fora aplicado testes antes apds o inicio da pesquisa
para identificar a mudanca comportamental e comprovar o efeito
das sessdes na vida dos menores infratores.

Os resultados do estudo de Luiz e Parapinski (2022)
mostraram que as atividades e sessoes realizadas tiveram eficacia
comprovada pelos testes pré e pés estimulo. O estudo mostra que
houve uma melhoria significativa nos indicadores sociais e
remissdo dos sintomas de transtornos psiquiatricos.

Trabalhar com esses adolescentes visando o reforco e nao
a punicao tornam essas intervencdes mais eficazes, pois sabe-se
que a punicdo apenas retira o comportamento indesejado na
presenca do agente punidor. Isso nos faz refletir que
determinadas caminhos punitivos escolhidos pela lei apenas
intensifica o comportamento indesejado e na maioria das vezes

nao exclui.

Encarcera-se um criminoso a fim de que ele pare com a
emissao de respostas que causam danos a sociedade, ou
seja, criminosas; pune-se para que ele ndo mais viole as leis
e a sociedade (Torossian; Capelari, 2006. p. 106).

Suprimi-lo da sociedade sem realizar a modelacao do
comportamento faz com que o individuo varie o comportamento
e na maioria das vezes busca meios de evitar a punicdo, mas
mantendo o comportamento inadequado (Andrade; Silva; Ribeiro,
2020).



Isso fica evidente quando Torossian e Capelari (2006)
apontam arealidade de um adolescente que se mantém em carcere
privado e esta sobre o controle de agentes punidores, estes
mantém o comportamento desejado para evitar o aumento da
punicao, entretanto, estando esses adolescentes livres do carcere
e sem a presenca de agentes punidores, a resposta (R) podem se
as mesmas anteriores a entrada no carcere. Isso fica evidente
porque os programas de socieducacdao nao reeduca o adolescente,
apenas o pune sem haver de fato a modelacdo e conscientizacdo
do comportamento inadequado.

Diante disso, talvez seja melhor analisar as
metacontingéncias existentes e, a partir dessa analise, aplicar os
cédigos penal e de processo penal, aumentando a chance de éxito
nessa aplicacdo. Torossian e Capelari (2006) e Andrade, Silva e
Ribeiro (2020) confirmam que da forma como esses principios tém
sido aplicados, ndao ha uma preparacdo adequada para a insercao
do individuo na sociedade.

5 Consideracées finais

A vulnerabilidade das relacdes sociais e familiares dos
adolescentes em conflito com a Lei tem sido objeto de
questionamentos significativos da sociedade em relacdo as suas
influéncias no comportamento infrator desses jovens.

Este estudo considera que atendeu a todos os objetivos
elencados e por meio destes foi possivel identificar uma grande
variedade de pesquisas em relacdo aos adolescentes em conflito
com a Lei, que visam despertar a importancia das relacdes sociais
e familiares saudaveis durante a fase de adolescer.

No entanto, o comportamento do adolescente acusado

ainda nao é compreendido como resultado de uma comunicacao



prévia com seus grupos sociais, uma vez que alguns conceitos pré-
estabelecidos e a falta de conhecimento e compreensdao
acompanham a formacao desse pensamento. Com base nesse
pensamento, a pesquisa atual teve como objetivo investigar como
a vulnerabilidade das relacdes sociais do adolescente pode
provocar conflitos com a lei.

Pode-se comprovar por meio desse estudo que os atos
infracionais causados por criancas e adolescentes refletem causas
multifatoriais. Apesar desses multiplos fatores, o contexto
familiar e social sdo 0s que provocam mais reflexos no modo de
ser do individuo, bem como a sua forma de se comportar.

A falta de compreensao da subjetividade e do processo de
construcdo da identidade dos jovens contribui para que cada vez
mais jovens sejam considerados delinquentes, ignorando sua
habilidade de tomar consciéncia de suas acdes e de reestruturar
sua identidade com suas experiéncias novas.

Diante do exposto, fica notéria a importancia da atuacao
dos profissionais da psicologia no contexto social e familiar, em
que o adolescente responsabilizado se encontra inserido para a
articulacdo de intervencdes que visem desenvolver a
conscientizacao ética.

Através do estabelecimento e fortalecimento de relacdes
interpessoais favoraveis, o jovem pode ser inserido novamente na
sociedade sem roétulos, de tal forma a desfrutar da sua liberdade
com responsabilidade, além da importancia do olhar
compreensivo do meio social e familiar.

Cabe ressaltar que o meio cientifico ainda precisa de
trabalhos que validem a criacdo de politicas publicas que buscam

auxiliar o jovem menor infrator na reinsercdo na sociedade.
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1 Introducao

No percurso civilizatério ocidental é possivel encontrar
registros referentes a pessoas com condutas morais desviantes,
condizentes com o atual conceito de psicopatia, desde tempos
muito remotos, assim como a manifestacao de esforcos para alijar
do convivio social estas pessoas e outras que apresentassem

estagios de loucura.



Na poesia grega classica, sobretudo na expressao
transcendental da narrativa de Homero, a loucura aparece
vinculada a acao dos deuses sobre a vida dos mortais. O ser
humano, na perspectiva mitica da Grécia Antiga, podia ter a razao
roubada por Erinias (em grego: Epwieg) ou Moiras (em grego:
Moipait), enveredando pelo labirinto da loucura. Na narrativa
mitolégica grega, a loucura deriva da cena conflitiva entre

interesses humanos e divinos:

a interferéncia da divindade cede gradualmente o papel de
causa aos conflitos de paixdes, ao entrechoque entre desejo
e a norma ética. Ainda que no dizer fugaz de alguns
personagens, sejam os deuses a plantar no coracdo dos
homens o 6dio e o desejo sexual, a inveja e a culpa. A
loucura, nos textos tragicos, resulta de conflitos penosos,
entre paixdes, entre lealdades, ou deveres (Pessotti, 1994, p.
46).

2 Psicopatia: compreensdes conceituais histoéricas

O conceito de psicopatia da forma como esta hoje
estabelecida, como uma ideia de desvio de conduta, surge no
inicio do século XIX, com o médico francés Philippe Pinel, na obra
“Traité médico-philosophique sur 1 aliénation mentale ou la
manie”’, publicada em 1809, ao criar a expressdo “mania sem
delirio”, que classificava individuos altamente agressivos,
delituosos, de comportamento demarcado pela auséncia de
escrupulos, de acentuada crueldade, sem que apresentassem,
entretanto, qualquer vestigio de disturbio de natureza intelectual
(Pinel, 1809).

Em 1835, na Inglaterra, o médico James Cowles Pritchard
descreve na sua obra “Tratado sobre Insanidade e Outros
Transtornos da Mente”, o que ele denomina de “loucura moral”,

situacdo em que o individuo é incapaz de conduzir-se com regras



e decéncia, comportando-se de modo indecoroso, embora
mantenha inalterada sua capacidade de raciocinio e
discernimento.

Duas décadas ap0s a teoria de Pritchard, o médico franco-
austriaco Bénédict Augustin Morel, apresenta a expressao
“degenerescéncia moral” para definir individuos deslocados do
padrao comportamental anuido pela cultura vigente e com

relevantes manifestacdes de violéncia e agressividade:

Os seres degenerados formam grupos e familias com
elementos distintivos relacionados invariavelmente as
causas que os transformaram nisso que eles sdo: um desvio
morbido do tipo normal da humanidade (Morel, 1857, p. 75).

[...] entende-se como uma causa pura das doencas mentais a
degeneracao, isto é, a ma constituicao organica de carater
difuso, transmitida por uma hereditariedade moérbida de
multiplas causas, que constitui o degenerado como um tipo
humano especifico, o qual apresenta risco a sociedade
(Morel, 1857, p. 75).

O psiquiatra alemao Julius Ludwig August Koch lanca, em
1891, na sua obra “Die Psychopathische Minderwertigkeiten” a
expressdo “inferioridade psicopatica”, configurando o individuo
como “minusvalido social” em consequéncia de anomalias do
temperamento e do carater. Ja no século XX, outro psiquiatra
alemao, Emil Kraepelin, considerado o pai da moderna psiquiatria,
em sua obra “Psychiatrische Klinik”, de 1901, inaugura a expressao
“personalidade psicopdtica” para definir o tipo criminal: o
individuo que atua de modo absolutamente imoral, violento e
danoso a terceiros.

Por fim, elenca-se o psiquiatra alemdo Kurt Schneider, que
junto com Carl Jaspers, é considerado um dos expoentes da Escola
de Heidelberg, que avancou num modelo de classificacdo, a partir

da teoria baseada em evidéncias, denominada de Classificacido dos



Transtornos Mentais, em 1923, tendo como conceito fundamental
que o “psicopata é aquele individuo que se desvia ambiguamente
do comportamento normativo”’, enquadrando os desvios
quantitativos das caracteristicas normais e convencionais, da
personalidade. Schneider (1923) classificou a psicopatia em 10
(dez) categorias distintas, que sdo: Hipertimico; Depressivo;
Inseguro; Fanatico; Vaidoso; Labil; Explosivo; Desalmado; Abulico;
e Asténico.

Essa classificacdo influenciou durante muito tempo a
Psiquiatria e, embora atualmente seja considerada desatualizada,
serviu de base para ajustes empreendidos pela Medicina
contemporanea, muito afeita a medicalizacdo dos pacientes. Como
também, influenciou até os dias atuais a maxima de que a
psicopatia tem cardter constitucional, ou seja, que é um quadro
psicolégico de esséncia genética ou condicao inata.

Na vitrine dos grandes estudiosos da psicopatia no século
XX, sobretudo na primeira metade do século, destaca-se o
psiquiatra estadunidense Hervey Milton Cleckley, que lancou em
1941 o seu classico livro “The Mask of Sanity”, (A mascara da
Sanidade), onde aparecia pela primeira vez um relato clinico sobre
a psicopatia, tornando conhecido o seu diagnéstico, que era
obtido por meio de observacdes clinicas sustentadas por 16
(dezesseis) caracteristicas, capazes de definir a modulacdao do
transtorno:

1) Carisma superficial e boa “inteligéncia”;

2) Auséncia de delirios e outros sinais de pensamento irracional;
3) Auséncia de manifestacdes psiconeuroticas;

4) Desonestidade;

5) Mentira e insinceridade;

6) Falta de remorso ou culpa;

7) Comportamento antissocial sem motivo adequado;

8) Juizo pobre, dificuldade em aprender com a experiéncia;



9) Egocentrismo patolégico e incapacidade de amar;

10) Pobreza generalizada em reacdes afetivas maiores;

11) Déficit especifico de insight;

12) Irresponsabilidade generalizada em relacdes interpessoais;

3) Comportamento fantasioso e desagradavel sob o efeito de alcool
(as vezes sem);

14) Rara ocorréncia de suicidio;

15) Vida sexual superficial, trivial e fracamente integrada;

16) Fracasso em seguir um projeto de vida (Cleckley, 1976).

O modelo de classificacdo da psicopatia proposto pelo
psiquiatra estadunidense, de origem bielorrussa, Karpman (1941),
apresenta duas divisdes: a primdria e a secundaria. A primeira
classificacdo, a psicopatia primaria, engloba os individuos com
tracos idiopdticos, sem vestigios de ansiedade e com déficit
afetivo constitucional, enquanto a segunda classificacdao, a
pseudopsicopatia ou secundaria, refere-se ao psicopata
sintomatico e ansioso, sendo o déficit afetivo proveniente da
aprendizagem social.

Destaca-se que na proposta de classificacdo da psicopatia
de Karpmam (1941), o que diferencia o perfil primario do
secundario é a ansiedade. O modelo de classificacdo conclui que:

[...] os psicopatas nao ansiosos estido compativeis com o
espectro narcisista, enquanto o0s psicopatas ansiosos
estariam dentro do contorno dos transtornos relativos ao
abuso de substancias e tracos borderline e antissocial
(Karpman, 1948, p. 455-491).

O psicopata primario é frio, incapaz de identificar ou
manifestar afetos genuinos, e a razao dessa incapacidade,
diferentemente dos pseudopsicopatas ou psicopatas secundarios,
é constitucional, de carater genético, bioldgico, ao tempo em que

a outra categoria, formada pelos psicopatas secundarios, teria



esse déficit ancorado na engrenagem ambiental, na aprendizagem
social.

Essa distincdao entre psicopatia primaria e psicopatia
secundaria, redefinidas depois para uma compreensao mais clara
da condicdo, como “psicopatia verdadeira” e “pseudopsicopatia”
nado se distancia do entendimento que apontou Cleckley (1976),
devido sua similaridade fenotipica, ainda que se considere sua
distincao genotipica.

2.1 Psicopatia na contemporaneidade, aspectos diagnosticos

Nos mais importantes manuais diagnosticos
internacionais, a 52 edicdo do Manual Diagnéstico de Satide Mental
(DSM-5- TR), desenvolvido pela Associacdo Americana de
Psiquiatria (2022), e a 112 revisao do Cdédigo Internacional de
Doencas (CID-11), desenvolvido pela Organizacdao Mundial de
Saude (OMS), publicado também em 2022, a psicopatia esta
classificada no rol dos transtornos de personalidade, mas
distinguem-na do Transtorno de Personalidade Antissocial (TPA),
que é caracterizado por um padrao generalizado de descaso com
as consequéncias e direitos dos outros, sendo o diagnostico
efetuado por critérios clinicos e o tratamento podendo incluir,
segundo o que preconiza o DSM-5-TR, terapia cognitivo-
comportamental, medicamentos antipsicoticos e antidepressivos.

Ja a CID-11 compreende o Transtorno de Personalidade
Dissocial (TPD), como sendo caracterizado por um desprezo das
obrigacdes sociais, falta de empatia, auséncia de remorso e
controles comportamentais inadequados, havendo um desvio
consideravel entre o comportamento e as normas sociais

estabelecidas.



Ambos os referenciais internacionais, o DSM-5 e a CID 11,
classificam a psicopatia como um desdobramento possivel do TPA
e do TPD, sendo uma condicdao clinica incuravel e com
possibilidade apenas de tratamento paliativo, do ponto de vista da
intervencdao médica. A psicopatia tem sido proposta como um
especificador de um modelo alternativo para o TPA.

A psicopatia ou condutopatia, como prefere o psiquiatra
forense brasileiro, Guido Palomba, caracteriza-se por ser uma
condicdo marcada, além dos tracos ja acima referidos, sobretudo,
pela auséncia de sentimento de culpa, pelo poder de seducao,
manipulacdo e, mais raramente, capacidade de empreender delitos
e crimes violentos (Palomba, 2003).

Os condutopatas sdo individuos que ficam na zona
fronteirica entre a normalidade mental e a doenca mental.
Ocorre, nos que possuem esta deformidade, o
comprometimento de trés estruturas psiquicas: afetividade,
a conacao/volicdo, a capacidade critica, enquanto outras
partes mentais mantem-se integras (Palomba, 2003, p. 515 -
516).

Embora correntes da psiquiatria afirmem que a psicopatia
é uma condicdo inata, decorrente de disfuncido neural ou
disfuncdo genética que compromete a topografia cerebral
responsavel pelas emocdes, impulsos e regulacdo moral, a Ginica
hipotese convergente é a que considera que a condicdo - a origem
e as diversas formas de manifestacao - seja multidimensional, com
pesos e influéncias possiveis de natureza biologica (topografia
anatémica), genética e ambiental.

Portanto, a psicopatia estaria posicionada numa linha
fronteirica entre a satide e o adoecimento mental, dificultando sua
identificacao, principalmente pela razdo de que o sujeito afetado
ndo apresenta sinais evidentes de deslocamento da realidade

objetiva ou, em outras palavras, nao transita entre o delirio e a



psicose, como afirma a psiquiatra carioca Ana Beatriz Barbosa
Silva, autora do livro “Mentes Perigosas: o psicopata mora ao
lado”, ao lembrar que “a psicopatia ndao tem cura, € um transtorno
da personalidade e ndo uma fase de alteracdbes comportamentais
momentaneas” (Silva, 2008, p. 198).

A autora afirma que a psicopatia ndo é uma doenca, mas
uma maneira de ser. O maior prazer do psicopata na relacdao nao
é a troca afetiva, mas o controle, a possibilidade de submissao
do outro. Segundo Silva (2008), os psicopatas sdo incapazes de
amar, e dimensionam o outro apenas como um objeto util para

atingir seus propositos.

[...] o transtorno de personalidade exige a constatacao de um
padrao permanente de experiéncia interna e de
comportamento que se afasta das expectativas da cultura do
sujeito, manifestando-se nas areas cognoscitiva, afetiva, da
atividade interpessoal, ou dos impulsos, referido padrao
persistente é inflexivel, desadaptativo, exibe longa duracao
de inicio precoce (adolescéncia ou inicio da idade adulta) e
ocasiona um mal-estar ou deterioracao funcional em amplas
gamas de situacdes pessoais e sociais do individuo (Gomes;
Molina, 2006, p. 262).

Para reforcar a nocdao de condicdo fronteirica da
psicopatia, entre a saude e o adoecimento mental, Silva lembra
que:

esses individuos nao sao considerados loucos nem
apresentam algum tipo de desorientacao. Também nao
sofrem de delirios nem alucinacdes, como a esquizofrenia, e
tampouco apresentam intenso sofrimento mental, como a
depressao ou o panico (Silva, 2008, p. 38).

[...] o psicopata ndo é um doente mental da forma como nés
entendemos. O doente mental é o psicético, que sofre com
delirios, alucinacdes e ndo tem ciéncia do que faz. Vive uma
realidade paralela. Se matar, terd atenuantes. O psicopata
sabe exatamente o que estd fazendo. Ele tem um transtorno
de personalidade. E um estado de ser no qual existe um
excesso de razdo e auséncia de emocdo. Ele sabe o que faz,



com quem e por qué. Mas nao tem empatia, a capacidade de
se pOr no lugar do outro (Silva, 2008, p. 32)

E muito provavel que a psicopatia seja a condicdo
humana, o transtorno de personalidade ha mais tempo
evidenciado e debatido em todo o mundo. Embora com
denominacdes esdruxulas no decorrer da histéria e um processo
evolutivo repleto de intercorréncias no sentido da sua descricao
e etiologia, algumas macrovisdes vao se consolidando como, por
exemplo, alguns elementos implicados na sua causa e seus
comportamentos consequentes.

Para o campo cientifico - e aqui vale destacar essa
sentenca, para diferenciar com nitidez o campo investigativo de
qualquer outro aspecto de natureza mitica - nao ha duvida de
que, entre outros fatores que excedem a dimensao biolégica,
alteracdes neuroldégicas foram constatadas em psicopatas,
embora, como afirma o neuropsicdélogo Antonio de Padua
Serafim, coordenador do Nucleo de Psiquiatria e Psicologia
Forense (NUFOR) do Instituto de Psiquiatria da Universidade de
Sao Paulo (USP), isto por si s6 ndo é determinante das causas da
condicao especifica, mesmo porque outros estudos apontam para
a reducao nos psicopatas de atividades em dareas regulatoérias de
impulsos, emocgodes, moralidade e agressao (Vidale, 2022).

[...] agora, a resposta que eu ndo tenho é se isso vem antes
ou depois, se ele tem isso porque é psicopata ou é psicopata
porque tem isso? Descobrir esses processos psicobiologicos
da psicopatia merece um Prémio Nobel (Vidale, 2022, n. p.).

Recursos tecnologicos modernos, como a ressonancia
magnética, por exemplo, e outros avancos no campo da
neuroimagem, confirmam as alteracdes morfolégicas e funcionais,

sobretudo no lobo frontal do cérebro, em pessoa com evidentes



comportamentos psicopatas, ainda que ndo haja trilhado o
caminho da violéncia e do crime (Koenigs; Kruepke; Zeier;
Newman, 2011), apontando principalmente para alteracdes
comprometedoras na amigdala, que é a parte do cérebro
responsavel pelas reacdes e memodrias emocionais, e no cortex
pré-frontal (Boccardi et al., 2011).

3 Psicopatia e abordagem centrada na pessoa, uma terapéutica
possivel

Rogers (1992), em seu livro “Terapia Centrada no Cliente”,
relata a experiéncia de atendimentos clinicos com pacientes
psicoticos. Neste livro, Rogers apresenta informacdes sobre a
pesquisa realizada com pacientes esquizofrénicos, no Instituto
Psiquiatrico da Universidade de Wisconsin, nos Estados Unidos da
América, e na apresentacao dos dados apreciados nesta pesquisa,
Rogers relata uma absoluta decepcdo com o campo da
psicopatologia, que segundo o autor era punitiva, estigmatizadora
e excludente.

Nos ultimos anos tenho conjeturado se o termo
psicopatologia ndo pode simplesmente ser uma palavra-baa
que se presta a acolher todos aqueles aspectos da
personalidade que os diagnosticadores como um todo
temem em si mesmos. Por essas e outras razdes, a mudanca
no diagnéstico nao é uma descricdo de resultado
psicoterapéutico que me satisfaca (Rogers, 1995, p. 73).

Na referida pesquisa, trés grupos foram constituidos para
o estudo. O primeiro grupo se constituiu por individuos com
esquizofrenia aguda, o segundo com esquizofrenia crénica, e o
terceiro, o grupo/controle, foi constituido por pessoas sem

psicopatologia, e o interesse fundamental da pesquisa era testar a



eficacia da clinica centrada no cliente, termo utilizado a época,
nos 3 (trés) grupos descritos (Gendlin; Rogers, 1967).

Cada grupo foi formado por 16 (dezesseis) pessoas, com
faixas etdria, sexo e nivel educacional equivalentes. Os dois
grupos, constituidos por pessoas com o diagnostico de
esquizofrenia aguda e cronica, ndo emitiram nenhuma diferenca
expressiva com o grupo controle, que foi composto por pessoas
sem psicopatologia, todos os grupos foram submetidos as
condicdes facilitadoras propostas pelo referido autor, que sdo a
congruéncia, a aceitacao positiva incondicional e a empatia, e os
trés grupos revelaram boa resposta perante as situacdes

vivenciadas.

O objetivo prioritario da pesquisa consistia, segundo Rogers,
em responder ao seguinte questionamento: “como podemos
determinar empiricamente se certas qualidades sutis no
relacionamento terapéutico estao associadas a um processo,
igualmente sutil, de mudanca na personalidade e
comportamento de uma pessoa esquizofrénica
hospitalizada? (Gendlin; Rogers, 1967, p. 23).

Na obra “De pessoa para pessoa: o problema de ser
humano - uma nova tendéncia em psicologia”, Rogers (1976) faz
mencao as pesquisas de psicoterapia com pessoas diagnosticadas
com esquizofrenia. O autor também destaca a dificuldade de
comunicacdo durante o processo terapéutico, mas levanta a
necessidade de que as pessoas diagnosticadas com esquizofrenia
sejam vistas para além da sua classificacdo diagnédstica, pois todos
as pessoas possuem uma tendéncia mobilizadora a atualizacao.

Desta forma, ressalta-se que Rogers ndo corrobora com a
visdo patologizante do ser humano, e nao coaduna com o
paradigma farmacolégico, que constitui uma inclinacdo da
Psiquiatria desde as trés ultimas décadas do século passado, e que

se mantem até os dias atuais.



Rogers nao apresenta ao longo da sua vida, producdes
intelectuais que abordassem sobre a vivéncia do atendimento
clinico com pessoas diagnosticadas com psicopatia, segundo a
literatura pesquisada. Sobretudo, o autor ndo desistiu da ideia de
oferecer uma escuta nao punitiva e acolhedora ao ser humano,
independentemente do diagnéstico que possua, pois Rogers
acreditava que quando ha uma entrega verdadeira de ambos,
terapeuta e cliente, se tem o terreno fértil para que o crescimento

humano possa ocorrer. Nesta perspectiva escreve:

Somos de profunda ajuda somente quando nos relacionamos
como pessoas, quando nos arriscamos como pessoas no
relacionamento, quando vivenciamos o outro como uma
pessoa em seu proprio direito. Somente assim existe um
encontro de uma profundidade tal que dissolve, tanto no
cliente quanto no terapeuta, o sofrimento da soliddo
(Rogers, 1977, p. 100).

No entendimento de Rogers, todas as pessoas estdao aptas
a atualizacdo, Rogers (1995) ndo se rende a imobilidade da
classificacdo diagnostica dos transtornos mentais, que naturaliza
a linguagem médica patologizante. Destaca-se que a tendéncia a
atualizacdo, que é um impulso natural que todos os individuos
possuem para crescer, desenvolver e alcancar seu pleno potencial,
ndo sendo, portanto, esta forca propulsora derivada de
aprendizagem, entretanto, o modo como se manifesta é marcada

pelas influéncias contextuais, por isso:

O exercicio desta capacidade requer um contexto de relacdes
humanas positivas, favoraveis a conservacao e a valorizacao
do ‘eu’, isto é, requer relacoes desprovidas de ameaca ou de
desafio a concepcdo que o sujeito faz de si mesmo (Rogers,
1977, p. 40).

Portanto, como a tendéncia a atualizacido é inerente a todo

ser humano, ndao se pode desacreditar da hipétese, mesmo em



condicdes fisioldgicas pré-determinadas, de que esta poténcia nao
se faz presente na pessoa diagnosticada com psicopatia, visto que
mesmo nelas, como em quaisquer outras psicopatologias, os
recursos condutivos inerentes a tendéncia a atualizacao se fazem
presentes, desde que a pessoa esteja imersa em um ambiente
facilitador ao crescimento e desenvolvimento humano. Neste
sentido, Rogers (1992) indica que as atitudes facilitadoras do
terapeuta, é uma via para que a pessoa promova o contato com os
recursos atualizantes disponiveis na sua personalidade.

Segundo Telles, Boris e Moreira (2014), Rogers
interpretava que, dadas as oportunidades adequadas, a tendéncia
a atualizacdo se revertia de poder reestruturador das funcoes
organicas e psiquicas, instruindo a formacao do self, além de
garantir uma reconstrucao pessoal a partir das potencialidades
validadas no enfrentamento das experiéncias relacionais e
ambientais. Neste mesmo entendimento Maia, Germano e Moura
Junior (2009, p. 36), escrevem que o ser humano é: “[...] movido
por uma tendéncia inerente para atualizacdo de suas
potencialidades, [...] de modo a propiciar sua conservacao e seu
enriquecimento”. E mais,

[...] considerando-se que a tendéncia atualizante rege todo o
organismo, ela se exprime igualmente no setor da
experiéncia que corresponde a estrutura do 'eu' - estrutura
que [...] se desenvolve a medida que o organismo se
diferencia. Quando ha um acordo entre o 'eu’ e a 'experiéncia
do organismo', na sua totalidade, a tendéncia atualizante
funciona de maneira relativamente unificada. Ao contrario,
se existe conflito entre os dados experienciais relativos ao
'eu’ e os relativos ao 'organismo’, a tendéncia a atualizacdo
do organismo pode ser contraria a tendéncia a atualizacdo
do 'eu'. (Rogers, 1992, p. 161).

Desta forma, defende-se a luz da abordagem centrada na

pessoa, que o ser humano que vive com o diagndstico de



psicopatia, apesar de todas as implicacdes que este quadro clinico
impde, é uma pessoa, portanto, o direito ao acesso a um espaco
que ofereca a oportunidade da vivéncia experiencial, ou seja, do
ser, falar, refletir e sentir sobre si mesmo, como também do trocar
com o outro genuinamente, do si sentir acolhido e considerado
positivamente, ndo pode ser negado, visto que segundo Rogers
(1987), é necessario que nos encontros interpessoais nos mais
diversos espacos relacionais, especialmente nas relacdes
psicoterapicas, as condi¢des facilitadoras do desenvolvimento
humano se facam presentes, pois elas sdo recursos essenciais na
construcdao do tornar-se pessoa, e na amenizacdao do sofrimento
psiquico.

Frente ao exposto, acredita-se que o sofrimento psiquico é
fortemente influenciado pelo contexto sociocultural disfuncional
onde a tendéncia a atualizacao fica prejudicada ou impedida de
cumprir-se. Desta forma, defende-se que tudo que estd em
desequilibrio, ao invés do enquadramento categorico na esfera do
pathos, que impde tratamentos e estratégias terapéuticas
medicalizantes, deveria para além do critério biologizante, ser
considerado como um funcionamento incongruente ou
inauténtico da pessoa, construido através das relacdes
interpessoais onde a congruéncia, a aceitacao positiva
incondicional e a compreensdo empadatica, pouco se fazem
presente.

Entretanto, considerando que Rogers em sua producao
académica nao se debrucou no estudo da psicopatologia, ainda
assim, contribuiu com a visdo de que o ser humano é
multidimensional, holistico e organismico, e este olhar
acrescentou muito ao debate sobre o entendimento do que seja
“normalidade” e “patologia”, acendendo a discussdao que até hoje

atravessa o ambiente clinico e rege o “duelo” entre a Psiquiatria,



que legitima o seccionamento do individuo em categorias
diagnosticas, e a Psicologia, principalmente a de inspiracao
humanista, que aponta para a nao reducdao do ser humano num
mero diagndstico psicopatolégico, visto que “cada individuo
carrega consigo a capacidade para atingir o pleno
desenvolvimento” (Warner, 2006). E mais, “[...] todo organismo é
movido por uma tendéncia inerente para desenvolver as suas
potencialidades e para desenvolvé-las de maneira a favorecer sua
conservacao e seu enriquecimento” (Rogers, 1977, p. 159).
Acredita-se que o olhar centrado na pessoa discorda da
premissa defendida pela Psiquiatria, que decreta a incapacidade
de cura ou de tratamento para a pessoa diagnosticada com
psicopatia, visto que este entendimento confronta frontalmente
com o conceito de tendéncia a atualizacdo. Para Rogers (1983), a
tendéncia atualizante se manifesta em qualquer organismo vivo,
desde que este vivencie as condi¢des facilitadoras do

desenvolvimento. Escreve o autor:

Podemos dizer que em cada organismo, ndo importa em que
nivel, ha um fluxo subjacente de movimento em direcdo a
realizacdo construtiva das possibilidades que lhe sao
inerentes. H4 também nos seres humanos uma tendéncia
natural a um desenvolvimento mais completo e mais
complexo (Rogers, 1983, p. 40).

Assim sendo, mesmo um individuo afetado por graves
distorcdes neurofisiolégicas, é capaz de expandir o conhecimento
sobre si préprio, adquirir novas possibilidades de existir, abrir
janelas ou frestas que sejam, ativando o sentido de um convivio
social mais satisfatorio ja que a tendéncia a atualizacao ou
realizacdo pode ser frustrada, mas nao pode ser destruida se o

organismo estiver vivo.



A prdatica, a teoria e a pesquisa deixam claro que a
abordagem centrada no cliente baseia-se na confianca em
todos os seres humanos e em todos os organismos. Ha
provas advindas de outras disciplinas que autorizam uma
afirmacdo ainda mais ampla (Rogers, 1987, p. 40).

Como se observa, na perspectiva centrada na pessoa, o ser
humano esta em constante construcao, e nesta construcao utiliza
multiplos elementos na edificacdo de uma subjetividade que se
conecta com um fio condutor inerente as suas possibilidades,
histérico e responsavel, que o torna cada vez mais pessoa nas
relacdes interpessoais em seu contexto sociocultural.

Como também nesta perspectiva, acredita-se que o existir
humano ndo é determinado através dos diagnoésticos, pois o ser
humano se constitui como pessoa a partir da pluralidade emanada
das relacOes sociais; e de todos os sedimentos remanescentes
como a cultura, a espiritualidade, o desejo, a angustia, o prazer, o
medo, a vida, a morte, e todas as dimensdes humanas. Destarte,
afirma-se que Rogers compreendia o diagnostico como parte de
um processo de construcdao provisoria, instavel, que compunha
um quadro que ndo era fixo, de um desajuste evocado por
situacdes que transcendem a exclusividade da esfera bioldgica
(Rogers, 1987).

Entende-se que Rogers ndo invalidava o lugar do
diagnoéstico no fazer clinico por exemplo, até porque reconhece a
sua importancia semioldégica como suporte para uma anamnese
mais rica, sobretudo, em casos de transtornos e afetacdes mentais
graves, e a consequente necessidade de compreensao de uma
suposta intervencao medicamentosa.

Contudo, como bem destaca o psiquiatra francés Arthur

Tatossian, criador da psicopatologia fenomenolégica, ao afirmar:



o importante é o interesse primordial pelo fen6meno que
compoe a globalidade da experiéncia de adoecimento, nao
se restringindo apenas ao sintoma. Estes surgem como um
indicio da doenca e correspondem aquilo que a denuncia
enquanto tal (Tatossian; Samueliam, 2006, p. 114).

Consequentemente,

A fenomenologia psiquiatrica ndo poderia ser ensinada de
maneira didatica, que ela se 'vivia', que demandava um sério
esforco aqueles que queriam utiliza-la e que ndo poderia
jamais se resumir em algumas receitas estereotipadas
(Tatossian; Samuelian, 2006, p. 354).

Deste feito, defende-se a partir dos principios da
abordagem centrada na pessoa, que o mais importante é assegurar
que o ser humano ndo seja negligenciado em suas maultiplas
dimensodes, e que sua experiéncia vivida seja considerada como
um fenémeno que se manifesta, e que o significado para o
individuo que o vivencia seja resguardado, inclusive as pessoas
diagnosticadas com psicopatia.

Ressalta-se que, embora a imagem do psicopata seja
historicamente atravessada por uma visao construida pelo cinema
e pela literatura nao cientifica, com aspectos distorcidos,
fantasiosos e, ndo raro, glamourizada, onde geralmente a pessoa
com psicopatia é identificada como um assassino em série, porém
segundo a literatura estudada, raramente isso corresponde a
realidade.

O que se pode observar contemporaneamente, € o
desfecho de uma compreensao de que a psicopatia esta presente
em situa¢des mais corriqueiras do que se imagina, e normalizadas
pelas convencdes sociais que admitem a manifestacdo deste
transtorno, desde que ndo implique numa relacdo direta e
especifica com o crime de homicidio, sobretudo o assassinato em

série ou serial killer.



Mas, apesar do entendimento que afirma que as pessoas
diagnosticadas com psicopatia nao possuem a capacidade de
serem empaticas e que sao destituidas de quaisquer eventuais
sentimento de culpa ou remorso, a abordagem centrada na pessoa
acredita que o ser humano é capaz de acionar o processo de
atualizacdo frente a vida, e lancar-se rumo ao crescimento e o
desenvolvimento, movendo-se de uma margem egoista para uma
margem de ressignificacdo de valores, lapidando e tornando-se
uma pessoa capaz de desvelar um viés sobre a importancia do
outro como uma poténcia de realizacao, e ndao apenas como objeto
de satisfacado destrutiva.

Nessa direcao, a clinica acepista (abordagem centrada na
pessoa), consolida-se através de uma relacdo horizontal e
interacional entre o terapeuta e a pessoa atendida, ja que sem o
viés curativo da intervencao, “[...] assume uma Unica fonte para a
psicopatologia- a incongruéncia - e uma tinica cura - as condic¢des
necessarias e suficientes presentes na relacdo terapéutica”
(Warner, 2006, p. 5).

Sobretudo, embora o0s manuais de psicopatologia
considerem que na psicopatia ha um prejuizo na capacidade de
apreensdo dos valores morais, das emocdes e da afetividade,
devido aos contingenciamentos fisiolégicos que impactam nos
processos inter-relacionais, fazendo com que a pessoa que vive
com este diagnéstico ndao construcao mutualidade nas relacdes
interpessoais, na perspectiva da abordagem centrada na pessoa,
considera-se que ha a possibilidade de acionamento dos
mecanismos atualizantes, como constatado em varios exemplos
atuais, alguns de amplo conhecimento através da midia global.

Como exemplo, cita-se o caso do neurocientista e
professor de Psiquiatria e Comportamento Humano, na University

California-Irvine School of Medicine, nos Estados Unidos da



América, James Fallon, que ao estudar uma série de Tomografias
por Emissao de Positrons (PET), também estudou a sua que
também estava la, sem seu prévio conhecimento.

Deste incidente descobriu-se psicopata e conviveu até sua
morte, em novembro de 2023, aos 76 anos, com essa condicao de
modo nao cadtico e sem graves repercussdes sobre a vida de
terceiros. O neurocientista descrevia a si mesmo como “uma
pessoa boa”, um psicopata pro-social, o que equivale afirmar que
ele ndo se encaixava na caracteristica diagnéstica classica do
psicopata antissocial e criminoso demarcado estrepitosamente
por Hollywood.

Sendo uma abordagem fincada na filosofia humanista e
existencial, a abordagem centrada na pessoa insiste em manter-se
como “uma possibilidade de facilitacido da ativacdao do fluxo
empatico que é fundamental para o sucesso do processo
terapéutico” (Besche-Richard; Bungener, 2008, p. 159-169),
mesmo tendo ciéncia como aponta Chrystel Besche-Richard,
psicoéloga clinica e professora da Université de Reims Champagne-
Ardenne, na Franca, de que na psicopatia a capacidade empatica é
prejudicada. A autora citada conclui que “uma capacidade
debilitada de empatia aprofunda a tendéncia para
comportamentos agressivos ou violentos, e para dificuldades de
adaptacdo social” (Besche-Richard; Bungener, 2008, p. 163).

Deriva dessa compreensao a importancia em estimular na
clinica acepista a vivéncia das condicdes facilitadoras do
crescimento e desenvolvimento humano e da capacidade de
atualizacdo do individuo, contribuindo para a promocdao da
manifestacdo de sua forca interior e maior adaptabilidade social
por exemplo, que resultaria, mesmo em casos de graves desordens
psiquidtricas, numa mudanca positiva rumo a possibilidade de

atualizacdo (Blarikom, 2008).



“[...] os individuos possuem dentro de si vastos recursos
para a autocompreensao e para a modificacdo de seus
autoconceitos, de suas atitudes e de seus comportamentos
autonomos, podendo esses recursos serem ativados se
houver atitudes psicolégicas facilitadoras (Rogers, 4987, p.
45).

Mas sabe-se que acessar estes potenciais é um desafio
clinico, considerando a contencao empatica caracteristica da
psicopatia. Entretanto, é importante que a pessoa que vive com
psicopatia tenha condi¢6es ambientais de construir relagdes
sociais que favorecam a identificacdo do seu jeito de ser no mundo
e atue, enquanto sujeito de acdo e reacao, numa dimensao que
determine que o seu modo de existir nao implique no sofrimento
do outro.

O proprio Rogers insiste nesta necessidade de promocao
clinica de wuma perspectiva de desenvolvimento das
potencialidades da pessoa em atendimento, ao afirmar que “esta
tendéncia construtiva e poderosa é o alicerce da Abordagem
Centrada na Pessoa” (Rogers, 1983, p. 41). Renunciar a perspectiva
de oferecer acolhimento empdatico e nao-punitivo a pessoa que
vive com psicopatia equivaleria a antecipacao de uma sentenca
criminal, excludente, absolutamente contraria a todo o escopo de
uma Psicologia humanista.

Por isso, ainda que a vivéncia da consideracao positiva
incondicional, um dos pilares da a Abordagem Centrada na Pessoa
(ACP), seja vista como uma consecucao inviavel perante a pessoa
que vive com o diagnostico de psicopatia, dada a sua fragil ou
ausente possibilidade de experienciar afetos espontineos e
empatia, esta pessoa necessita ser acolhida e ouvida

empaticamente.



Por fim, embora soe repetitivo, nunca é demais destacar
que na clinica centrada na pessoa, o que deve reger a intervencao
¢é a vivencia da congruéncia, da aceitacdao e empatia, ainda que no
caso das pessoas que vivem com psicopatia, pareca pelo olhar da
Psiquiatria, possibilidades inatingiveis.

Acredita-se a luz da abordagem acepista que o processo de
crescimento e desenvolvimento humano deve estar entremeada a
potencializacdo da capacidade afetiva, da expressdao dos
sentimentos, da promoc¢ao dos lacos ou vinculos, das conexdes e
das possibilidades de trocas e interacdo vivencial, com isso
destaca-se que o enfoque da ACP transcende o sintoma como uma
simples expressao de enfermidade, pois o sintoma manifesta uma
rede causal que é uma expressdo da incongruéncia com
manifestacdo doentia, sendo a congruéncia, a aceitacdo e a
compreensdo empatica de si e do outro, a busca fim do processo
de ajuda aqueles que lancam rumo a escuta psicoterapéutica
centrada na pessoa.

A psiquiatria demonstra de modo convincente que o
psicopata é um individuo acossado por determinantes biolégicos
e suas multiplas conexdes, como no caso de comportamento
agressivo estar empiricamente demonstrado ter relacdo direta
com uma reducao dos niveis de serotonina (Cherek; Lane, 1999).

Do ponto de vista médico, ndo resta davida que a
“arquitetura” da psicopatia esta topograficamente identificada,
sobretudo nos componentes do sistema limbico, como ja
expressado anteriormente, com destaque para a amigdala, as
regides ventrais do corpo estriado, nucleos septais, hipotalamo,
talamo, epitdlamo, insula e formacdo reticular do tronco
encefalico. A regulacao do Sistema Nervoso Central (SNC),

procedida por esse conjunto neural, assim como o fluxo



neuroenddcrino, sdo diretamente responsaveis pela geracdo de
emocodes.

Um dos mais amplos e abrangentes estudos relacionados
aos descritores da dindmica neurolégica do construto da
psicopatia, foi levado a cabo no ano de 2018, pelo médico catalao
Jesus Pujol, diretor da Unidade de Ressondncia Magnética do
Hospital del Mar, em Barcelona, Espanha.

Apo6s a andlise de mais de 400 trabalhos cientificos sobre
o tema, Pujol, Harrison, Contreras-Rodriguez e Cardoner (2018)
concluiram que o psicopata apresenta uma dindmica cerebral
diferente daquilo que se considera como padrdo de
comportamento, e isto se deve em grande medida a maturacao
precoce de determinadas dareas cerebrais, como aquelas
responsaveis pelo acionamento da protecao contra o sofrimento e
frustracao, ocasionada por uma forte carga estressora na infancia.

Segundo Pujol, Harrison, Contreras-Rodriguez e Cardoner
(2018), a decorréncia da precipitacdo do amadurecimento dessas
conexdes cerebrais de protecdo, contudo, podem representar
prejuizo na gestdo autébnoma de outras areas cerebrais,
principalmente as relacionadas as emocdes.

O estudo conduzido por Pujol, Harrison, Contreras-
Rodriguez e Cardoner (2018), publicado na revista cientifica
“Psychological Medicine”, aponta para uma espécie de contencao
do sistema emocional e cognitivo nesses individuos, quando
confrontados com algum impasse. O cérebro dos psicopatas
apresenta distin¢des anatomicas e funcionais. Existem variacoes
nas regides responsaveis pelo processamento da cognicdo e do
raciocinio, assim como nas areas que gerenciam a atividade
emocional. A conexdo entre essas regides ndo funciona

adequadamente.



No ambito da psicologia, compreendida como uma ciéncia
capaz de alcancar elementos situados além da capacidade
descritiva positivista parece que pode e deve buscar
possibilidades de atenuacdo do sofrimento (pathos) que nao se
restrinjam as evidéncias ou manifestacdes fisicas paliativas de
uma intervenc¢ao apenas medicamentosa.

A psicologia, enquanto ciéncia, sobretudo quando se trata
de uma abordagem humanista, precisa sustentar sua posicao de
espaco de acolhimento e de esperanca (ndo no sentido mitico, mas
de construcao humana de perspectiva) e é nessa condicao que
mais uma vez pode-se recorrer a Foucault, quando diz: “mas ao
mesmo tempo uma psicologia da loucura torna-se possivel, uma
vez que sob o olhar é ela continuamente convocada, na superficie

de si mesma, a negar sua dissimulacdo” (Foucault, 1972, p. 482).

Se a personagem do médico pode delimitar a loucura, ndo é
porque a conhece, é porque a domina; e aquilo que para o
positivismo assumira a figura da objetividade é apenas o
outro lado, o nascimento desse dominio (Foucault, 1972, p.
498).

Apesar de haver escassa literatura prospectiva a
psicopatia no rol tedrico da clinica centrada na pessoa, sobretudo
no que se refere a textos do proprio Carl Rogers, considerando a
literatura consultada, pode-se predizer que ha uma alternativa
para que o individuo limitrofe possa se organizar a partir de uma
aproximacdao de um estado de congruéncia entre o “EU real” e o
“EU ideal”, atingindo um nivel de consciéncia da sua experiéncia
pessoal e a possibilidade de se expressar nesse sentido,
viabilizando esse movimento dialético dessas imagens simbdlicas
das duas dimensdes do EU, sintetizando no Self as atitudes,
emocodes, pensamentos e acdes mais proximas de uma vivéncia

que conflua para a autorrealizacdo (Rogers, 1987).



[...] considerando-se que a tendéncia atualizante rege todo o
organismo, ela se exprime igualmente no setor da
experiéncia que corresponde a estrutura do 'eu' - estrutura
que se desenvolve a medida que o organismo se diferencia.
Quando ha um acordo entre o 'eu' e a 'experiéncia do
organismo', na sua totalidade, a tendéncia atualizante
funciona de maneira relativamente unificada. Ao contrario,
se existe conflito entre os dados experienciais relativos ao
'eu’ e os relativos ao 'organismo’, a tendéncia a atualizacdo
do organismo pode ser contraria a tendéncia a atualizacao
do 'eu' (Rogers, 1992, p. 161).

As trés condicOes propostas por Rogers (2014),
congruéncia, aceitacao incondicional e empatia, sdao fundamentais
para que a clinica centrada na pessoa atinja seu objetivo de
promocdo da atualizacdo do consulente, possibilitando uma
sintonia entre a necessidade de afeto e a experiéncia singular de
cada um, o vivido fenomenolégico, abrindo uma janela para que
sua relacdo afetiva ndo seja distorcida e ndo coloque em risco a
integridade do outro.

Atingir esse estagio de harmonia afetiva permite que a
incongruéncia seja, pode-se assim dizer, desinstalada da estrutura
do self, abrindo espaco para que o proprio consulente, por meio
do contato direto com seu campo fenomenoldgico, possa se
reconhecer e perceber toda manifestacio possivel que possa de si
emanar: "nao se trata tanto do ‘eu’, tal como existe em realidade,
mas do ‘eu’ tal como é percebido pelo individuo" (Rogers, 1977, p.
43)..

Recorrendo-se a Gongcalves (1999), faz jus resgatar da sua
obra sobredita uma passagem que expressa com bastante
razoabilidade a intrincada mecanica, a dificuldade de interpelacdo
clinica do psicopata, tendo em vista a necessidade de acionamento
dos seus registros de alteridade - lancando mdao de um termo

muito usado contemporaneamente e que aflui, de certo modo, a



forca motriz da clinica com o psicopata, a luz da ACP: a empatia -
quando o autor afirma que:

a capacidade de empatizar supde a possibilidade de
desempenho de papeis diferentes, consoante as variaveis da
situacdo e o grau de envolvimento pessoal existente nas
relacdes. Pressupde-se a existéncia de um conjunto de
vinculacoes a afetos, a representacdes e normas sociais que,
sempre que estimuladas, provocarao o correspondente
contributo do individuo como pessoa que sente, representa,
pensa e atua nesses contextos (Goncalves, 1999, p. 84,
traducdo nossa).

O que se depreende de modo mais notavel da obra de
Goncalves (1999) é o fato de que a clinica precoce, se assim é
possivel referir-se a intervencdo de acionamento preventivo das
poténcias relativas a empatia ainda na infancia ou adolescéncia -
lembrando que o diagnéstico de psicopatia s6 pode ser realizado
ap6s a maioridade - pode exercer um maior grau de efetividade na
tarefa de emergir no individuo adulto comportamentos e valores
correlatos ao modo de enxergar o outro na sua integridade e ndo
como fonte de prazer primario, pejorativo e criminoso.

Gongcalves (1999) afirma que entre os diversos
pesquisadores e clinicos referenciados nos seus estudos, e mesmo
numa perspectiva mais ampliada da producdao tedrica sobre
terapia com psicopatas, muitos acreditam que a Abordagem
Centrada na Pessoa tem capacidade restrita de éxito na
intervencdo com individuos com essa condicao.

Essa conclusiao parece se dever ao fato de que em
situacdes corriqueiras o préprio psicopata ndao procure auxilio
terapéutico, exatamente por ndo reconhecer, por sua incapacidade
empadtica, o alcance do seu desajuste e os danos efetivos causados

por sua acao.



Neste caso, ainda segundo Gongalves (1999), considera-se
que uma eventual e efetiva acdo positiva da ACP na clinica com
psicopatas esteja situada na esfera da intervencao grupal,
oportunidade em que pilares da abordagem rogeriana, tais como
ajustamento criativo, escuta nao punitiva, tendéncia atualizante,
verbalizacdo de sentimentos, possam fluir na facilitacdo de um
apoio de rede ao psicopata, envolvendo, sobretudo, a familia.

Entretanto, Goncalves (1999) manifesta reticéncias quanto
a possibilidade da ACP prosperar como estratégia terapéutica na
clinica exclusiva com o psicopata, por ndao apresentar, na sua
visdo, ‘“procedimentos de intervencdao especificos e
sistematizados”.

Contudo, a favor da ACP, e expressa pelo proprio
Goncalves (1999), resta a observacao de que esse entendimento
esta assentado na experiéncia da aplicacdo terapéutica da
abordagem centrada na pessoa com psicopatas custodiados,
apenados, institucionalizados, nao compreendendo a gama de
psicopatas funcionais (Goncalves, 1999).

Portanto, esse juizo acerca da ndo efetividade da ACP na
clinica com o psicopata, baseado principalmente no que esta
expresso no texto do professor britanico de psicologia clinica e
forense, na Universidade de Liverpool, Ronald Blackburn, quando
afirma que “embora se notem modificacdes da personalidade, ndo
é impeditivo de novas recaidas no comportamento delituoso”
(Blackburn, 1998 apud Goncalves, 1999), se circunscreve ao
ambito de analises em ambientes prisionais.

Nao obstante, o objeto de discussdo deste trabalho, como
hipo6tese investigativa, é a visdo da ACP sobre a clinica com o
psicopata de um modo amplo e geral, desde o que incide em

delitos até aquele considerado “funcional”, ou seja, que permeia a



sociedade em todos os ambientes, sem necessariamente cometer
crimes de grande monta.

Portanto, sem contradizer Goncalves (1999), pelo
contrario, pode-se inferir que ha um espaco efetivo de intervencao
psicoterapica com o psicopata a partir do referencial tedrico da
Abordagem Centrada na Pessoa, na perspectiva de ativacao,
mesmo que numa dinamica grupal, da tendéncia atualizante e de
outros dispositivos inerentes a ACP.

4 Consideracoes finais

Sobretudo nos tempos atuais, sob a imensa influéncia dos
contatos virtuais, com a crescente perspectiva do alcance e
possibilidade de manipulacao exercida por individuos psicopatas,
faz-se necessario abrir uma discussdo sobre uma clinica possivel
que contemple um olhar mais humano, menos fatalista, numa
perspectiva de acionamento da tendéncia atualizante, capaz de
possibilitar relacdes sociais mais congruentes.

Numa radical interpretacdo da teoria rogeriana, que é
muito mais uma ética do que uma técnica, impde-se o desafio de
acreditar, em contraste com uma visao meramente fisioloégica, que
ha uma possibilidade de ajustamento criativo da pessoa com
diagnéstico de psicopatia, apesar do embotamento afetivo
caracteristico dessa condicao.

A partir da psiquiatria, a uUnica possibilidade de
enfrentamento dessa condicdo que estd compreendida entre os
transtornos de personalidade, é no sentido de medicalizacao
contenciosa, no intuito de mitigar comportamentos agressivos ou
criminosos, decorrentes dos “sintomas” subjacentes, como o
egocentrismo, a auséncia de empatia, a incapacidade de sentir

remorso ou culpa, 0 comportamento antissocial, entre outros, por



meio de uma espécie de aprisionamento farmacolégico ou, numa
referéncia ainda mais radical, numa espécie de “lobotomia
quimica”, que proporcione um alheamento do paciente,
responsavel, inclusive, pela descaracterizacdao subjetiva desse
individuo, transformando-o numa espécie de ndo-sujeito, passivo
e refém de um método terapéutico mecanicista.

Nao foi observado consenso em toda a pesquisa
bibliografica empreendida para a composicao deste trabalho,
sobre a validade da terapia centrada na pessoa como estratégia de
enfrentamento da psicopatia, até mesmo pela abstencdo do
proprio Carl Rogers em definir um lugar da ACP frente as
psicopatologias, sendo que na verdade o que propugna o criador
dessa abordagem psicoterapica era exatamente um novo
paradigma ao figurino médico de classificacdo patolégica, o que
provocou a sentenca de que “tudo o que sabemos com certeza é
que a terapia centrada na pessoa ndo é universalmente eficaz e
que isso leva a consequéncias sobre as quais precisamos refletir”
(Blarikom, 2008, p. 29).

Evidente que para um posicionamento clinico
fenomenolégico efetivo, que se propde a busca da congruéncia,
torna-se importante o aprofundamento nosoldgico da psicopatia
por parte do psicoterapeuta. Nao se pode desconsiderar a
“arquitetura” do construto e suas conexodes, podendo-se observar,
por exemplo, a interface entre mais de um transtorno de
personalidade, como o narcisismo e o maquiavelismo, como no
caso da triade sombria, interagindo sob todos os aspectos,
exercendo uma potente influéncia no comportamento e na forma
de lidar com os afetos por esses individuos.

Nao se deve, por outro lado, inferir capacidade exclusiva
a intervencao psiquidtrica - seja de que ordem for -, e sim colocar-

se com os elementos que siao marcadores fundamentais numa



clinica regida pelo movimento interacional muatuo de confianca e
presenca genuina entre psicoterapeuta e consulente. Essa postura
do psicoterapeuta evita um corte, uma cisdo mesmo do fluxo de
descobertas, exigido na dindmica de um processo de
autoconhecimento empreendido pelo consulente e que deve ser
facilitado pelo profissional da psicologia.

O psicoterapeuta, ainda que de modo transversal, deve
potencializar o consulente, renunciando ao suposto poder de
influencia-lo, para em seguida abrir a perspectiva de que ele
proprio, o consulente, consiga se enxergar através de um viés que
extrapole seu espaco egodico e busque brechas para o caminho de
uma vivéncia além da seara do prazer a todo custo.

Obvio que distintamente de outras intervencées clinicas,
com consulentes sem psicopatia, o psicoterapeuta nao sera, neste
caso, um articulador de potencialidades que permita ou legitime
uma escolha, por parte do consulente, que produza uma validacao
do seu comportamento transgressor, mas tdo somente a luz que
incida sobre um caminho novo a ser construido pelo préprio
consulente e que lhe possibilite identificar conscientemente os
contornos que representam o espaco, inviolavel, de garantias
individuais do outro, que deve ser preservado a despeito de todo
desejo, de toda substancia que integre, em qual intensidade for, o
argumento do principio do prazer, lancando mdo, mais uma vez,
de um referencial freudiano amplamente conhecido.

Nesse sentido, a acdo do terapeuta se estabelece como
uma via de maior aprendizagem de convivio limitrofe para o
consulente, entre o que significa a sua satisfacado e o que
representa o direito e a integridade do outro.

E dessa possibilidade que o autoconhecimento produz,
facilitado fenomenologicamente na clinica centrada na pessoa,

que é possivel encontrar referéncias permeadas em todos os
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textos de Carl Rogers, e é com esse olhar de superacao das
impossibilidades decretadas, das sentencas anunciadas, dos
diagnésticos condenatoérios, que este artigo se propde a contribuir
para a ampliacao do debate sobre a consolidacao do individuo,
com suas potencialidades, e ndo o problema, como foco dessa

clinica da escuta empatica e nao punitiva.
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1 Introducao

Desde o século passado a populacdao mundial moradora de
areas urbanas saiu de 14% para mais da metade, o que é observado
mais intensamente em paises subdesenvolvidos como o Brasil
(Allender; Foster; Hutchinson; Arambepola, 2008). Essas
mudancas demograficas estdo associadas a uma série de outras
mudancas que envolvem as estruturas de emprego, forca de
trabalho e questdes ambientais (Allender; Foster; Hutchinson,;
Arambepola, 2008; You; Zhang, 2017).



A aceleracdo da urbanizacdo e as mudancas decorrentes
dela fizeram com que a relacdo entre o meio ambiente urbano e as
atividades humanas se transformassem, para a ciéncia e para as
politicas publicas, em um ponto de atencado sobre o conhecimento
e cuidado com os ecossistemas urbanos (Zhou; Huang; Liu, 2024).
Segundo a literatura referente a esse tépico, o rapido
desenvolvimento urbano e econdmico geralmente vem associado
ao negligenciamento das questdes ambientais (Basu; Das, 2024;
Zhou; Huang; Liu, 2024).

Ligada a essas observacOes também se tem notado que as
pessoas reduziram significativamente o valor dos servicos
ecossistémicos, que em outras palavras significa que o uso da
terra e da cobertura do solo para alcancar um objetivo pode
resultar em danos em outros servicos ecossistémicos, que sao
inicialmente ignorados e podem culminar em uma deterioracao
ambiental acidental maior do que a previamente imaginada
(Ferreira; Esteves; Souza; Santos, 2019; Talukdar et al., 2020).

E importante apresentar que um ecossistema natural é um
sistema em transformacdo, porém equilibrado, coerente e
bastante complexo, e que para uma cidade se colocar como parte
dos ecossistemas naturais, os projetos ambientais referentes a ela
devem seguir complexidade e coeréncia semelhantes (Chamanara;
Kazemeini, 2016).

Essa descricio é comumente o oposto do que temos
acompanhado, principalmente em paises subdesenvolvidos, onde
percebemos espacos abertos urbanos monofuncionais, em
conflito com o contexto ecologico e ineficientes em enfrentar os
problemas criados pelo consumo da infraestrutura verde urbana
(Bell, 2011).

Para compreender melhor o assunto, precisamos nos

aprofundar sobre a definicdo de areas verdes urbanas, que



engloba ideias de “arvores urbanas” e “florestas urbanas” e faz
uma conjuncdo de varias areas do conhecimento de diferentes
campos (Magalhaes, 2017), descrevendo o conjunto de todas as
arvores da cidade e proximidades e sua associacao (Grey; Deneke,
1986; Miller, 1997).

De forma direta o conceito abrange a vegetacdo presente
em pracas, parques, ruas, unidades de conservacdo, areas
protegidas, rios e lagos proveniente de sistemas naturais ou
plantadas (Magalhdes, 2017).

E acontece que para além de todas as questdes
ecossistémicas envolvidas com a natureza de forma geral, a
diminuicdao de areas verdes urbanas tem sido apontada como um
importante fator de risco para ocorréncia de doencas das mais
variadas etiologias (Javadi; Nasrollahi, 2021). Os espacos verdes
urbanos sdao elementos-chave na satide publica geral e o contato
com espacos verdes naturais é uma das necessidades humanas
basicas (Tyrvdinen et al., 2013).

Para a Organiza¢do Mundial de Saude (2016), o estilo de
vida urbano moderno esta associado ao estresse cronico, a
atividade fisica insuficiente e a exposicdo a perigos ambientais
antropogénicos. Segundo o documento técnico Urban green
spaces and health traduzindo para “Espacos verdes urbanos e
saude”, os espacos verdes urbanos

[...] podem promover a saude mental e fisica, e reduzir a
morbidade e mortalidade nos residentes urbanos ao
fornecer relaxamento psicolégico e alivio do estresse,
estimular a coesao social, apoiar a atividade fisica e reduzir
a exposicdo a poluentes atmosféricos, ruido e calor
excessivo (World Health Organization, 2016, p. 40, traducao
nossa).

A literatura cientifica descreve, por exemplo, que os

melhores indices de saude publica possam advir da maior



frequéncia de realizacdo de atividade fisica em dareas verdes
urbanas e do maior suporte social também relacionado a esses
ambientes, uma vez que oferecem locais de encontro entre as
pessoas e participacdo de atividades conjuntas, o que diminui o
isolamento e a solidao, além disso, existem indicios de que outros
fatores, incluindo questdes quimicas, estejam associados e que
ainda ndo estdao totalmente elucidados para explicar as razdes
pelas quais esses melhores indices sdao encontrados (Triguero-Mas
et al., 2015).

O fato é que existe uma correlacdo importante entre a
existéncia de areas verdes urbanas e a melhora no nivel de saude
individual, o que significa menor ocorréncia de obesidade,
doencas cardiovasculares, diabetes tipo 2 e outros (Maas et al.,
2009; Richardson; Pearce; Mitchell; Kingham, 2013; Seo et al.,
2019; Astell-Burt; Feng, 2019).

Quanto aos dados relacionados a saude mental, estudos
informam que até mesmo uma visita de curto prazo a espacos
naturais tém efeitos positivos na reducao do estresse das pessoas,
comparado aos ambientes construidos, e que presenca de areas
verdes urbanas ajudam a ter uma melhor saude psicologica por
ser fator de protecdo, entre outros, contra ansiedade, estresse e
depressao (Tyrvdinen et al., 2013; Mitchell, 2013; Roe et al., 2013;
Zhang; Van Dijk; Tang; Berg, 2015; Gong et al., 2016; Shackleton
et al., 2018).

Esses dados podem ser intrigantes uma vez que
concatenam aspectos considerados relativamente subjetivos
como bem-estar e qualidade de vida com respostas
epidemioldgicas mais objetivas como os dados em saude publica
(Gong et al., 2016).

Para que a melhor compreensao desses dois arquétipos,

faremos uma breve apresentacdo de suas feicdes e o ponto onde



estas se sobrepdem, isso sera importante para compreender quais
aspectos generalistas do bem-estar podem gerar e apoiar leis que
contribuam para posicionamentos coletivos a respeito de um
topico tantas vezes mensurado como exclusivamente subjetivo e

individual.

2 O bem-estar coletivo, aspecto mentais e leis

A literatura sugere que tenhamos abordagem holistica e
multidimensional sobre o conceito de bem-estar, mas para
comecar nossa compreensdo é necessario entender que sim, o
conceito depende de contextos e valores individuais como:

[...] uma categoria ampla de fendmenos que inclui as
respostas emocionais das pessoas, as satisfacdes em areas
especificas e os julgamentos globais de satisfacdo com a
vida (Diener; Suh; Lucas; Smith, 1999, p. 277, traducao
nossa).

Nao distante disso, é preciso a compreensdo de como
coletivamente poderiamos definir o termo “pessoa”. Tomando o
conceito filoso6fico de Aristoteles (filosofo grego 384 a.C. - 322 a.
C), “o homem ¢é um animal social’, e esclarecendo essa
ponderacao, a frase informa que tais como outros animais,
também o ser humano apresenta impulsos naturais, entre eles, a
necessidade do convivio social. Essa percepcdo ajuda a
compreender que os seres humanos apresentam questoes de bem-
estar que sao abrangentes e coletivas, e portanto, podem ser
consideradas como necessidades gerais da espécie.

No que interfere em conceitos biologicos aplicados ao
bem-estar e, consequentemente a saude mental, um estudo que
avaliou causas ambientais e genéticas informou que os seres

humanos tém uma propensdo genética ao bem-estar mental,



porém existe uma maior proporcao dos efeitos ambientais no bem-
estar psicoldgico que as causas genéticas (Keyes; Myers; Kendler,
2010).

Um dos papéis descritos para a importancia do ambiente
natural é a capacidade de restaurar a mente, permitindo a
recuperacdo da fadiga mental e a retomada do conforto, civilidade
e eficacia (Kaplan, 1995). Para descrever melhor o que isso
significa é importante explicar que a fadiga mental nao tratada
leva a acdes arriscadas, impulsivas, irritabilidade, distracao e falta
de reflexdo sobre as consequéncias do proprio comportamento
(Kaplan, 1995).

Ambientes florestais induzem ativacdo de 4areas do
cérebro relacionadas a atencao involuntdria, que é relacionada a
restauracao cognitiva (Martinez-Soto; Gonzales-Santos; Pasaye;
Barrios, 2013). Ainda outros estudos demonstram que adultos que
moram proximos as arvores e gramados apresentam melhor
funcionamento atencional e eficdcia na gestao da vida, melhora da
funcdo cognitiva, estado de humor e vigor (Kuo, 2001; Shin; Shin;
Yeoun, 2011; Berman; Jonides; Kaplan, 2008; Takayama et al.,
2014).

Ha relatos de que a imersdo de verde urbano diminui a
depressao, estresse, ansiedade, raiva, confusao e fadiga (Morita et
al., 2007, Park et al., 2011). Mesmo os exames fisicos da funcao
cerebral de moradores urbanos adultos que viviam perto de areas
verdes mostram a ativacdao da estrutura cerebral amigdala, o que
é associado a uma melhor capacidade de lidar com o estresse
(Kiithn et al., 2017).

Nos Estados Unidos, uma tamanho maior area verde
urbana foi associado a menor tempo de queixas de saude mental
(Akpinar; Barbosa-Leiker; Brooks, 2016). A comparacao entre

paisagens urbanas e areas verdes urbanas revelam que as areas



verdes urbanas promovem uma recuperacao mais forte do
estresse bem como a simples implementacdao de janelas com vista
para areas verdes aumentam a sensacao de satisfacdo no trabalho
e diminuem o estresse autorrelatado (Berg; Jorgensen; Wilson,
2014; Shin, 2007).

Chamando a atencdo para a qualidade de &area verde
observada, a maior riqueza de espécies, em outras palavras, maior
biodiversidade, pode apoiar o bem-estar mental mais do que
ambientes naturais com baixa biodiversidade, porém até mesmo
ambientes naturais com baixa biodiversidade podem induzir um
afeto mais positivo do que ambientes construidos (Wolf et al.,
2017) e é sobre essa consideracdao abrangente sobre os efeitos das
areas verdes urbanas sobre os seres humanos que é importante
pautar. Se esta comprovado que a presenca de dareas verdes
urbanas é uma caracteristica que impacta coletivamente a saude
mental das pessoas, é papel ético do poder publico assegurar que
essa necessidade seja garantida e preservada.

Essas questdes, precisam entdo ser abordadas pelo
planejamento da infraestrutura verde nas cidades atuais. A
infraestrutura verde multifuncional termina por ser um bom
préoximo passo para controlar o consumo insustentavel dos
espacos verdes urbanos.

No que nos respalda como lei, o Art. 225 da Constituicao

Federal de 1988 preconiza que:

todos tém direito ao meio ambiente ecologicamente
equilibrado, bem de uso comum do povo e essencial a sadia
qualidade de vida, impondo-se ao Poder Publico e a
coletividade o dever de defendé-lo e preserva-lo para as
presentes e futuras gera¢des (Brasil, 1988, Capitulo VI, Art.
225).



O Art. 1° desta lei descreve medidas de assegurar a
efetividade deste direito, entre outros, definindo em todas as
unidades da Federacdo espacos territoriais e seus componentes a
serem especialmente protegidos, sendo a alteracdo e a supressao
permitidas somente através de lei, e sendo vedada qualquer
utilizacdo que comprometa a integridade dos atributos que
justifiquem sua protecdo; além disso tratam de promover a
educacao ambiental em todos os niveis de ensino e a
conscientizacdo publica para a preservacao do meio ambiente.

O projeto de Lei n° 4.039, de 2021 institui a Politica
Nacional de Arborizacdo Urbana, cria o Sistema Nacional de
Informacoes sobre Arborizacdo Urbana e da outras providéncias.
Esse projeto informa a importancia e a necessidade de se
estabelecer um instrumento normativo no ambito nacional capaz
de auxiliar os municipios brasileiros no planejamento da
arborizacdao e mitigar os efeitos da urbanizacdo acelerada, por
meio de diretrizes e critérios para a implantacdao, manutencao e
gestdo de dareas verdes urbanas em todo o territério nacional.
Também propde estabelecer a criacdo de um sistema nacional que
permitira o monitoramento e avaliacdo da cobertura arbérea em
areas urbanas (Brasil, 2021).

No ambito estadual e regional sobre o estado do Para,
presente na regido Amazoénica e, portanto, um dos territérios com
grande conservacdo da floresta tropical, destacamos trés polos
urbanos: Belém, capital do estado; cidade de Santarém, polo
presente no Oeste do Para, dentro da regido do Tapajés e cidade
de Parauapebas, localizada no Sul do Para e presente na regiao do
Carajas.

Em Belém, destacamos a Lei Ordindaria n° 8.909, de 29 de
marc¢o de 2012, que dispde sobre o Plano Municipal de Arborizacao

Urbana de Belém. Esta lei prevé qual deve ser a composicao de



canteiros centrais de avenidas, pracas e calcadas; areas destinadas
aos pedestres, atencao com arvores que ndao impecam a circulacao
de veiculos de servicos e incentivo ao plantio de fruteiras nos
jardins ou quintais de vias de pedestres (Belém, 2012).

Esta lei estabelece no Art. 1° a instituicao do Plano
Municipal de Arborizacdao Urbana de Belém, um instrumento de
planejamento municipal para a implantacdo de politica de
preservacdo, manejo e expansdao da arboriza¢do urbana no
Municipio. No Art. 3°, Inciso IV, esta lei ordindria trata diretamente
de “Implantar e manter a arborizacdo como instrumento de
desenvolvimento urbano, qualidade de vida e equilibrio
ambiental” (Belém, 2012, Art. 3, Inciso IV).

Em Santarém, a Lei n® 21.871, de 29 de dezembro de 2022,
dispde sobre o plano Municipal de Arborizacdo Urbana de
Santarém, e da outras providéncias instituindo no Art. 1° o Plano
Municipal de Arborizacdo Urbana de Santarém como instrumento
de planejamento municipal para a implantacao de politica de
preservacdo, manejo e expansao da arborizacdo urbana no
Municipio (Santarém, 2022). No Art. 3° desta lei dispde, entre
outros, sobre uso sustentavel do solo, potencial econémico de
aproveitamento, combate a poluicdo e a degradacao ambiental e,
em destaque ao inciso VIII:

elevar a qualidade do ambiente municipal, por meio da
preservacao e conservacao dos recursos naturais e da
protecao e recuperacao do patrimoénio historico, artistico,
cultural, urbanistico, arqueoldgico e paisagistico (Santarém,
2022, Art. 3, Inciso VIII).

Em Parauapebas, a Lei n° 5.279, de 04 de setembro de
2023, instituiu o Programa Municipal de Arborizacdo Urbana no
Municipio de Parauapebas, destinado a desenvolver acdes para

implantacdo, gestdo e conservacdo das areas verdes, com o



objetivo de ampliar a cobertura vegetal urbana (Parauapebas,
2023). Nesta lei, o Art. 4° visam, entre outros: “assegurar a gestao
do patriménio verde pelo servico publico municipal
especializado” (Parauapebas, 2023, Art. 4°, Inciso I) e

incentivar iniciativas voluntarias individuais e coletivas de
plantios em bairros, ruas, areas de recreacdo e demais
espacos previamente verificados através de demandas
técnicas e/ou manifestacdes de interesses da comunidade,
distribuindo espécies de mudas mais adequadas ao plantio
urbano Parauapebas, 2023, Art. 4°, Inciso IV)

Essas cidades se apresentam como modelo da maneira
como as normas em relacdo as areas verdes urbanas sao tratadas:
as regras municipais descrevem uma preocupacao publica com a
normatizacdo de areas verdes urbanas, porém ainda de forma
muito timida e de maneira bastante recente, como vimos com as
regras atribuidas em Parauapebas. Muitos municipios ainda
sequer dispdem de normas que preservem ou planejem dareas
verdes e isso contribui para a reducdo dos espacos verdes dentro
das cidades tornando esse tema uma necessidade urgente da area
do direito.

3 Possiveis desdobramentos e beneficio de maiores
regulamentacoes quanto as areas verdes urbanas sobre a saude
mental coletiva

Nao obstante, podemos ainda apresentar aspectos
coletivos que ajudem a justificar a importancia de maior
elaboracdo de regras publicas quanto ao uso e desenvolvimento
de areas verdes urbanas. Quando abordamos a situacdo da
depressdao como uma condicao mental complexa, muitas vezes de
dificil resposta ao tratamento e com consequéncias negativas para

a pessoa e para as atividades sociais que cumprem, entendemos o



quanto seu manejo é critico e como pode onerar os servicos de
saude publica; nesse sentido a terapia associada as areas verdes
urbanas vem surgindo como uma promissora ferramenta para o
tratamento coletivo de transtornos mentais (Yeon et al., 2022).

Os resultados de estudos revelaram que pacientes com
depressao envolvidos num programa de terapia com areas verdes
urbanas apresentaram sintomas de depressao significativamente
aliviados, melhorias na qualidade do sono e nos sintomas de
somatizacdo, para estes as taxas de prescricao de antidepressivos
foram significativamente menores (Yeon et al., 2022, Wolf et al.,
2020, Taylor et al., 2015).

Nesse contexto, se a presenca de areas verdes urbanas
desempenhasse unicamente essa funcdo, o impacto na saude e na
economia ja conseguiriam suprir valores financeiros de
investimentos de politicas publicas envolvendo leis que
estabelecessem um uso mais controlado desses espacos, e
sabemos que os beneficios estdo muito além do que o apresentado
neste paragrafo.

Ainda como reflexo da melhora da satde mental, podemos
citar os estudos que relacionam areas verdes urbanas a diminuicao
da criminalidade tanto para crimes violentos como assassinatos,
estupros, roubos e agressdes, quanto para crimes contra a
propriedade como roubos, furtos e incéndio criminosos (Kuo;
Sullivan, 2001b; Gilstad-Hayden et al., 2015).

Um estudo sobre a mortalidade extensiva de arvores em
bairros foi associado a aumentos em alguns tipos de crime em
Cincinnati, e na Philadelphia a presenca de cobertura arbérea foi
associada a reducdo de agressdes com armas de fogo (Kondo; Han;
Donovan; Macdonald, 2017; Kondo et al., 2017).



H4 a demonstracdo de que adultos que moram préximos
as arvores e gramados relataram menos agressao e violéncia
doméstica (Kuo; Sullivan, 2001a). Os resultados indicam que as
arvores podem reduzir a incidéncia de varios tipos de crime, e os
possiveis fatores influenciadores incluem o tamanho, localizacao
e estado de saude das arvores, o que mostra que ndo somente a
existéncia de areas verdes é importante, como também a
padronizacdo desses espacos (Donovan; Prestemon, 2012).

As areas verdes urbanas também estdo envolvidas com a
maior coesdo social, conexdo, pertencimento e confianca, o que
poderia estar relacionado a essa diminuicdo na criminalidade
(Perkins; Searight; Ratwik, 2011). Um estudo demonstra que
participantes que olhavam para grandes arvores por um minuto
eram significativamente mais propensos a realizar
comportamentos de ajuda pré-sociais do que um grupo controle
que olhava para grandes edificios (Paddle; Gilliand, 2016). Todos
esses achados aproximam a relacao entre areas verdes urbanas e
o bem-estar da sociedade.

4 Consideracoes finais

As areas verdes urbanas podem ser uma relevante
ferramenta de bem-estar social e por conta de seu papel na saude
mental coletiva e mais amplamente devido seu papel nas
necessidades naturais humanas, sua abordagem dentro das leis

merece ocupar um espaco maior.
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1 Introducao

A violéncia no trabalho nao é um fenémeno hodierno, mas
sua repercussdo tem ganhado maiores contornos com a evolucao
das relacdes empregaticias do mundo contemporaneo,
historicamente moldadas pela estrutura da sociedade capitalista
(Namie; Namie, 2009). A dignidade da pessoa humana e os valores
sociais do trabalho sdo principios fundamentais da republica, e o
direito a saude do trabalhador decorre diretamente destes
principios (Goncalves; Lopes, 2013).

As leis trabalhistas garantem os direitos do trabalhador,

assegurando a protecdao de sua saude fisica e mental, além de



promover a prevencao de doencas, acidentes e a mitigacao de
riscos no trabalho. Os impactos negativos sobre a saide mental,
como os gerados pelo assédio moral, podem levar ao
desenvolvimento de doencas psicossomaticas, afetando
significativamente a qualidade de vida do trabalhador, tanto no
ambito profissional quanto familiar (Soares; Duarte, 2014).

Praticas degradantes, como o assédio sexual, o bullying e
a incivilidade no local de trabalho, e suas implicacdes para a
seguranca, integridade e dignidade dos trabalhadores tém atraido
o interesse académico para esse tema.

O Tribunal de Justica do Distrito Federal e dos Territérios
(2022) divulgou os resultados de uma pesquisa sobre assédio e
discriminacdo no poder judicidario realizada pelo Conselho
Nacional de Justica (CNJ) que investigou a pratica de assédio e
discriminacao no ambiente laboral do Poder Judiciario. A pesquisa
foi realizada com 14.965 profissionais, em que 55,7% destes
relataram a presenca de assédio e discriminacdo em seu cotidiano
de trabalho. Os dados revelaram que os grupos mais afetados sdao
os indigenas (73,5%) e as pessoas de cor preta (71,3%).

Além disso, os dados da pesquisa revelam que as mulheres
sdo mais frequentemente assediadas (11,8%) em comparacao aos
homens (9,3%), com o assédio moral sendo a forma mais comum
(74,1%), e os agressores, em 74,4% dos casos, sendo superiores
hierdrquicos das vitimas. E das pessoas assediadas, apenas 13,9%
das vitimas de assédio ou discriminacdo denunciam os incidentes,
devido a crenca de que ndo serdo tomadas providéncias (49,1%) ou
por medo de represalias (48%) (Tribunal de Justica do Distrito
Federal e dos Territorios, 2022).

Em 2023, o Brasil registrou 77 mil acbes trabalhistas
relacionadas ao assédio moral e 4,5 mil acdes referentes ao

assédio sexual, de acordo com dados recentes do Tribunal



Superior do Trabalho (Matos, 2024). Ademais, dados do Tribunal
Regional do Trabalho da 42 Regiao apresentam aumento
significativo no ano de 2023 de 21,56% de processos por assédio
moral e sexual, totalizando 3.506 processos, em comparacao com
2.884 em 2022. Em média, foram registrados 9,60 processos por
dia relacionados a este tema na Justica do Trabalho gaticha em
2023 e até 28 de julho de 2024, ja foram contabilizados 2.105
processos (Matos, 2024).

Este cendrio evidencia a presenca de comportamentos
inadequados no ambiente de trabalho, geralmente associados a
varios tipos de violéncias. Dados da pesquisa “Women@Work
2023”, conduzida pela Deloitte, revela que 59% das profissionais
brasileiras relataram ter sofrido algum tipo de assédio ou
microagressao no ambiente corporativo. Outro estudo desta
mesma agéncia, o “LGBT+ Inclusion @Work Survey 2023”, revela
que 56% dos profissionais LGBT+ no Brasil foram vitimas de
assédio (Deloitte, 2023). Tais informacdes sugerem uma
necessidade imperativa de reflexdao por parte da sociedade sobre
a capacidade das organizacoes em acolher e integrar efetivamente
todos os seus colaboradores.

Os resultados das pesquisas sobre assédio moral
apresentados aqui anteriormente descrevem uma fragilidade no
ambiente corporativo para lidar com questdes de diversidade,
equidade e inclusdao, além de ressaltarem a importancia da
implementacdo de politicas robustas e eficazes para prevenir e
combater o assédio moral e demais tipos de violéncia no ambiente
de trabalho. Este tema é particularmente relevante para a area da
Psicologia Juridica, que atua como uma ponte entre Psicologia e
Direito, oferecendo uma andlise mais ampla da dindmica das

relacbes humanas com a justica (Cruz, 2009), e se dedicando a



compreensao dos motivos e comportamentos que envolvem atos
infracionais ou decisdes judiciais (Fiorelli; Mangini, 2020).

Portanto, a Psicologia Juridica pode oferecer insights
pertinentes sobre os impactos psicolégicos do assédio moral no
ambiente de trabalho, além de contribuir para o desenvolvimento
de estratégias de intervencao e prevencao, que visem proteger os
direitos e o bem-estar dos trabalhadores (Pinheiro, 2016). A
andlise desse cenario laboral enseja insights sobre a dinamica do
assédio no ambiente de trabalho e a eficacia das intervencoes
legais e psicoldgicas na protecao dos direitos dos trabalhadores.

O assédio moral no trabalho é uma questao psicossocial
relevante, que afeta a saiide mental e fisica das vitimas, além de
impactar o bem-estar organizacional e social. O fenémeno tem
recebido destaque devido as suas graves consequéncias e a
necessidade de avaliacdo precisa e intervencao juridica. Sob essa
luz, o assédio moral, uma questdo interdisciplinar entre a
Psicologia e o Direito do Trabalho (Pinheiro, 2016), envolve a
exposicdo continua do trabalhador a situacdes humilhantes e
constrangedoras relacionadas ao exercicio de suas funcdes
(Hirigoyen, 2009) e é preciso reverter essa situacao.

As doencas relacionadas ao trabalho sdo as principais
causas de morte, estima-se que 2,78 milhdes de pessoas morrem
anualmente em decorréncia de doencas e acidentes relacionados
ao trabalho (International Labour Organization, 2018). O
fenéomeno do assédio moral, portanto, requer atencao especial por
causar danos psicoldgicos graves a pessoa alvo do assédio, além
de afetar negativamente sua vida laboral, familiar e social. Dada a
importancia do tema, este capitulo tem como objetivo investigar
o fenbmeno do assédio moral no ambiente de trabalho e as
consequéncias dessa violéncia para a saude mental do
trabalhador.



2 Assédio moral: definicoes, classificacoes e perspectivas ao
longo do tempo

Recentemente, varios avancos foram feitos na
compreensdao do fenOmeno que descreve relacdes hostis no
ambiente de trabalho (Paula; Motta; Nascimento, 2021). Muitas
vezes, os termos “bullying" e "assédio moral" sdao utilizados como
sindnimos, além da utilizacdo de outros termos como abuso
emocional, assédio emocional ou psicolégico, agressao
psicoldgica, comportamento hostil, maus-tratos, terror
psicolégico, violéncia psicolégica (Crawshaw, 2009).

Esta variabilidade de expressdes para se referir a este
fendmeno conduz a uma armadilha comum nas ciéncias sociais,
em que temas atraem atencao e uma grande quantidade de termos
e conceitos concorrentes sdo introduzidos, refletindo uma
multiplicidade de visdes e dificultando uma clareza conceitual.

O assédio moral em muitos paises, é um fenémeno
complexo, que pode assumir diversas formas, com multiplas
causas em varios niveis, além de divergéncias sobre sua propria
natureza (Agervold, 2007). De maneira geral, trata-se de um
tratamento sistematico de maus-tratos a subordinados, colegas ou
superiores, que, se prolongado, pode causar sérios problemas
sociais, psicolégicos e psicossomaticos a vitima. A exposicdo a
esse tipo de tratamento é vista como uma forma extrema de
estresse social no trabalho ou até mesmo como um evento
traumatico (Hirigoyen, 2009).

Nos paises de lingua inglesa esse fendmeno é geralmente
referido como bullying, nos paises francé6fonos como harcélement
moral, e na maioria dos outros paises europeus é chamado

principalmente de mobbing. Outros termos especificos de cada



pais também coexistem, como pesten em holandés e acoso ou
maltrato psicolégico em espanhol (Di Martino, Hoel & Cooper,
2003). O termo mobbing foi escolhido a partir da palavra inglesa
mob (bando), o qual foi originalmente usado para descrever
comportamentos agressivos e de manada entre animais (Roland;
Munthe, 1989).

Em 1972, o médico sueco Paul Heinemann adotou o termo
da traducao sueca do livro de Konrad Lorenz, “On Aggression”,
publicado em 1968, para descrever criancas vitimas de agressao
por grupos de colegas na escola (Roland; Munthe, 1989; Olweus,
1994, 2003). Posteriormente, Leymann (1996) usou o termo dessa
pesquisa sobre bullying no ambiente escolar para descrever o
tratamento sistemdtico de maus-tratos entre membros de uma
organizacdo, que pode causar problemas sociais, psicolégicos e
psicossomaticos graves se prolongado.

E no Brasil, em 2000, por meio da dissertacdo de mestrado
da médica do trabalho Margarida Barreto intitulada “Uma Jornada
de Humilhacdes”, o fendmeno do assédio moral passou a ser
conhecido em territério brasileiro. A pesquisa da constatou que
entre 2.072 trabalhadores, 870 deles relataram sofrer casos de
humilhacao no trabalho (Barreto, 2000; Barreto; Heloani, 2015).

No Brasil, o termo ’assédio moral’ veio na esteira do
’assédio sexual’, até porque o verbo assediar tem o significado
bem especifico de "colocar o outro num cerco, ndao dar trégua e
humilhar até quebrar a sua forca, quebrar sua vontade” (Assediar,
2010).

Na pratica, existem pequenas diferencas entre os
conceitos de bullying e assédio (Zapf; Einarsen, 2005). O termo
bully tende a descrever mais facilmente o agressor que se
comporta de maneira agressiva em diversas situacbes, muitas

vezes com multiplos alvos. Ja o conceito de assédio (mobbing) esta



mais relacionado as experiéncias das vitimas, que sao
sistematicamente assediadas por um ou mais agressores e podem,
ao longo do tempo, sofrer sérias consequéncias por essas relacdes
hostis no ambiente de trabalho. Assim, os conceitos parecem focar
em lados diferentes, mas inter-relacionados, do mesmo fenémeno:
0s agressores e as vitimas.

Segundo Leymann (1996), a escolha por adotar assédio
(mobbing) em vez de bullying foi uma decisdao consciente,
refletindo o fato de que, entre adultos, o fenédmeno geralmente
envolve formas mais sutis e indiretas de agressdo, em contraste
com as formas mais fisicas de agressdo associadas ao bullying. No
entanto, mesmo entre aqueles que utilizam o termo bullying,
evidéncias empiricas indicam que os comportamentos envolvidos
sdo frequentemente de natureza verbal, passiva e indireta (Zapf;
Einarsen, 1999; Keashly & Harvey, 2005).

No Brasil adotou-se o termo assédio moral para se referir
a exibicdo sistematica de comportamento agressivo no trabalho,
direcionado a um subordinado, colega de trabalho ou até mesmo
superior, bem como a percepc¢ao de ser sistematicamente exposto
a tal tratamento no ambiente de trabalho. E aqui se convida a
observar algumas varidveis relevantes para a compreensdo do
assédio moral: namero de agressores e alvos, gravidade,
frequéncia, intencionalidade e manifestacdes especificas
(Einarsen; Hoel; Zapf; Cooper, 2011).

Considerando a necessidade de respostas eficazes a
prevencao e ao combate do assédio moral no ambiente de
trabalho, por parte de organizacdes e legisladores brasileiros, é
importante a adocdo de uma nomenclatura e definicdes claras
sobre esse fendmeno, a despeito das variacoes de termos que
estdo presentes na literatura cientifica nacional e internacional.

Em 2020, o CNJ, publicou a Resolucdo n° 351, que instituiu a



Politica de Prevencdo e Enfrentamento do Assédio Moral, do
Assédio Sexual e da Discriminac¢ao no ambito do Judiciario. Esse
documento tem como objetivo permitir que as comissoes
instituidas, em cada grau de jurisdicdo, conduzam de forma eficaz
e justa os processos internos relacionados a assédio sexual,
assédio moral e discriminacdo (Conselho Nacional de Justica,
2020).

A Resolucdo n° 351 do CNJ apresenta em seu Art. 2°, as

definicOes sobre assédio moral e sexual e acerca de discriminacao:

I - Assédio moral: processo continuo e reiterado de condutas
abusivas que, independentemente de intencionalidade,
atente contra a integridade, identidade e dignidade humana
do trabalhador, por meio da degradacdo das relacdes
socioprofissionais e do ambiente de trabalho, exigéncia de
cumprimento de tarefas desnecessarias ou exorbitantes,
discriminacdo, humilha¢do, constrangimento, isolamento,
exclusdo social, difamac¢do ou abalo psicologico (Conselho
Nacional de Justica, 2020, 2020, Art. 2°, Inciso, I).

Atualmente, muitos pesquisadores sugerem mudancas no

"

uso dos termos "vitima" e "agressor". O termo "vitima" tem sido
substituido por "alvo" para evitar a conotacao de passividade e
impoténcia, que pode limitar a percepcado da capacidade de acao
da pessoa envolvida. Em vez de descrever a vitima como alguém
indefeso, o uso de "alvo" sugere que o comportamento abusivo é
direcionado intencionalmente a essa pessoa, sem implicar uma
falta de poder absoluto de quem se torna alvo da violéncia (Ferris,
2004; Namie; Namie, 2009).

Ja em relacdao ao "agressor", ha uma tendéncia em alguns
estudos de substitui-lo por "perpetrador" ou "abusador", que
enfatiza a responsabilidade ativa de quem comete o assédio. Essa
mudanca de terminologia traz maior neutralidade e precisao a

descricdo dos fendmenos, evitando estigmatizar as partes e



promovendo uma visao mais complexa e multifacetada do
problema (Ferris, 2004; Namie; Namie, 2009). Essas atualizacotes
refletem uma evolucdo na area, cujo foco esta mais nas dinamicas
de poder e menos em atribuicoes fixas de identidade.

Geralmente, o assédio moral é frequentemente associado
a uma dinamica vertical, na qual uma figura hierarquicamente
superior, como um gerente, supervisor ou diretor, utiliza sua
posicdo de poder para ameacar ou oprimir seus subordinados
(Hirigoyen, 2009). Embora essa forma seja a mais comum, existem
outros tipos de assédio moral que nao se restringem a essa
estrutura hierarquizada e que ocorrem de maneira recorrente em
ambientes de trabalho.

Estudos publicados descrevem quatro principais
categorias principais de assédio moral, cada uma representando
diferentes dindmicas de poder e interacdo dentro das
organizacdes: (I) assédio moral vertical, (II) assédio moral
horizontal, (III) assédio moral misto e (IV) assédio moral
institucional (Passos, 2004; Almeida; Vieira; Almeida, 2023).

A primeira categoria é o assédio moral vertical,
subdividido em duas formas: descendente e ascendente. O assédio
moral descendente é o tipo mais praticado e ocorre quando
superiores hierarquicos abusam de sua autoridade para subjugar
subordinados, impondo-lhes por exemplo, metas inatingiveis,
sobrecargas de trabalho ou realizando criticas exageradas e
injustas, dentre outros (Passos, 2004).

Esse tipo de assédio é especialmente prejudicial, pois
envolve uma relacdo de poder desequilibrada, que limita as
possibilidades de defesa da pessoa alvo. JA o assédio moral
ascendente ¢é praticado pelos subordinados contra seus
superiores, muitas vezes devido a conflitos de interesse ou a

disputas de poder internas. Embora menos comum, esse tipo de



assédio leva um ambiente de tensdo e boicote ao gestor, afetando
tanto a lideranca quanto o desempenho da equipe como um todo
(Passos, 2004).

O assédio moral horizontal ocorre entre colegas de
trabalho, que estao no mesmo nivel hierarquico, geralmente
motivado por rivalidade ou competicdo excessiva, criando um
ambiente téxico, em que o assediador tenta enfraquecer a posicao
da vitima por meio de isolamento, boatos ou humilhacdes
publicas. Observado em organizacbes de competitividade
exacerbada, onde os funcionarios sdo motivados a competir entre
si em vez de colaborarem, comprometendo a coesdo e a moral da
equipe (Passos, 2004).

O assédio moral misto combina elementos do assédio
vertical e horizontal. Nesse tipo de assédio, a pessoa é alvo tanto
de superiores quanto de colegas, criando uma situacao de
vulnerabilidade extrema. O assédio comeca normalmente por uma
Unica figura de autoridade, mas acaba se espalhando para outros
membros da equipe, tornando o ambiente de trabalho
insuportavel para a pessoa alvo (Passos, 2004).

E por fim, o assédio moral institucional reflete um
comportamento ainda mais insidioso, no qual a propria
organizacdo tolera ou até incentiva praticas abusivas como forma
de controle ou aumento de produtividade. Nesses casos, a cultura
organizacional favorece a opressiao e a empresa, por meio de seus
lideres, adota estratégias desumanas, impondo pressdo extrema
sobre os funciondrios para alcancar resultados. Essa forma de
assédio é especialmente dificil de combater, pois o proéprio
sistema organizacional reforca e normaliza as praticas abusivas
(Almeida; Vieira; Almeida, 2023).

Tais classificacbes contribuem para a compreensao das

diferentes formas que o assédio moral pode assumir no ambiente



de trabalho, o que auxilia a estruturar estratégias de prevencao e
intervencdo mais eficazes. Além disso, reconhecé-las permite que
empregadores e legisladores enfrentem o problema de maneira
mais abrangente, destacando a responsabilidade de todos na
promocao de um ambiente de trabalho saudavel e inclusivo.

O assédio moral integra o rol das principais causas dos
transtornos mentais relacionados ao ambiente de trabalho, uma
vez que pode desencadear graves problemas de saiide mental,
como ansiedade, depressdao e burnout. Essas condi¢cées ndao so6
comprometem o desempenho profissional do trabalhador, como
também afetam sua vida pessoal e bem-estar. A partir dessa
constatacao, a Organizacao Internacional do Trabalho (OIT) e
outros 6rgaos de saude ja destacam o impacto do assédio moral
sobre a saude psicolégica, classificando-o como uma das
principais fontes de estresse ocupacional.

3 Impactos do assédio moral na saude do trabalhado

O assédio moral no ambiente de trabalho eleva os niveis
de estresse, causando impactos negativos nos sistemas
neuroenddcrino, nervoso e imunologico (Cicchetti; Tucker, 1994).
Kendall-Tackett (2009) observou mudanca em marcadores
bioquimicos (hormoénios e neurotransmissores) relacionando-os
com elevacdo de resposta inflamatérias e consequentemente
tornando o alvo do assédio mais vulneravel a ataques cardiacos,
derrames e outras doencas como dores musculares e nas
articulacoes.

Dores musculares e de cabeca sdo respostas comuns ao
estresse, a medida que o corpo se prepara para combater o0s
estressores externos. O assédio moral resulta em estresse

ocupacional (Vignoli; Guglielmi; Balducci; Bonfiglioli, 2015), o que



aumenta a ocorréncia do Disturbio Osteomuscular Relacionado ao
Trabalho (DORT). Outros problemas de saude relacionados
incluem fibromialgia e sintomas cardiovasculares, como
hipertensao, dor no peito, palpitacdes, enxaquecas, perda de peso,
agravamento de doencas pré-existentes e, em casos extremos,
suicidio (Saastamoinen et al., 2009).

O estresse observado no assédio compromete o
funcionamento biolégico do coértex pré-frontal, regido responsavel
pelo comportamento direcionado a realizacao de metas e pela
resposta emocional aos eventos externos (Arnsten; Raskind;
Taylor; Connor, 2015). Alvos do assédio enfrentam dificuldades
em regular a atencdo, responder adequadamente a situacdes e
avaliar diferentes cendrios, resultando em irritabilidade, falta de
julgamento e prejuizos na tomada de decisbdes (Nielsen; Haun;
Kartner; Legare, 2017).

Outros estudos associam o assédio moral no trabalho a
transtornos mentais e outros sintomas como ansiedade, baixa
autoestima, transtorno de estresse pos-traumdtico (TEPT) e
depressao (Matthiesen; Einarsen, 2004, Laschinger; Nosko, 2013).
Os assediados apresentam uma menor capacidade de lidar com o
estresse e podem recorrer ao abuso de substancias, além de
desenvolverem sintomas graves, como isolamento social,
comportamento agressivo e dificuldade de concentracao.

Os sintomas fisicos, emocionais e sociais sofridos pelas
pessoas alvo do assédio tendem a ser cronicos e duradouros, em
vez de agudos e tempordrios. Tais sintomas tém efeito
significativamente prejudicial em suas vidas, afetando seus
relacionamentos sociais, suas crencas sobre o mundo e diversas
outras dimensdes da vida. Mesmo ap6ds serem demitidas ou
decidirem deixar o emprego, elas permanecem isoladas e

desconfiadas das pessoas ao seu redor. Embora anseiem por novos



relacionamentos, o medo de serem novamente prejudicadas as
torna mais reservadas e, muitas vezes, suspeitas das intencdes de
outras pessoas.

O assédio moral pode interromper ou desviar
temporariamente o curso de carreiras, nos casos mais graves, ele
pode destruir totalmente trajetérias profissionais, forcando os
alvos a tomar decisdes impensaveis anteriormente, como mudar
de carreira ou abrir um negécio proprio, nao por escolha, mas por
sentirem que ndo tém outra alternativa. Elas sdo obrigadas a lidar
com os danos a sua reputacdo e o estigma deixado pelo abuso e
humilhacdo no ambiente de trabalho. O maior dano ocorre quando
as vitimas internalizam a mensagem de que "ndo queremos vocé
aqui" e passam a acreditar que sao inuteis.

Em alguns casos, as consequéncias negativas para a saude
serdo algo que a pessoa nunca experimentou antes. Em outros
casos, essas consequéncias representarao o agravamento de um
problema de satude preexistente. De acordo com a International
Labour Organization (2018), uma doenca ¢é considerada
relacionada ao trabalho se um evento ou exposicdo no ambiente
de trabalho tiver causado ou contribuido para a condicao
resultante ou agravado significativamente uma condicdo
preexistente. De modo geral, entende-se que as doencgas
ocupacionais sao aquelas incluidas em uma lista oficial de
doencas relacionadas ao trabalho. Essas listas variam entre paises
e tendem a ser influenciadas tanto por evidéncias da relacdo com
o trabalho, quanto por critérios administrativos, financeiros e
politicos (ibidem).

A evidéncia cientifica que correlaciona os problemas de
saude discutidos nesta secdo e o assédio moral no ambiente de
trabalho é robusta e bem fundamentada (Duffy; Sperry, 2014).
Essas pesquisas cumprem os critérios estabelecidos pela



International Labour Organization (2018), segundo os quais um
evento ou exposicao no local de trabalho deve ter causado ou
contribuido para uma condicdao de saude negativa, ou agravado
uma condicao pré-existente. Condicdo que evidencia a gravidade
e as consequéncias a longo prazo, afetando a satde emocional e
psicologica, que o assédio moral tem sobre seus alvos, tanto em
suas vidas profissionais quanto pessoais.

4 Tlustrando boas praticas de combate ao assédio moral

Para combater e prevenir o assédio e outros tipos de
violéncia no ambiente de trabalho, organizacdes precisam adotar
boas praticas. Um modelo de boas praticas de abordagem
abrangente foi desenvolvido pelo Tribunal de Contas da Unido
(TCU), vai além do simples combate ao assédio, abordando
também a discriminacao e outras formas de violéncia no ambiente
de trabalho.

O TCU baseou esse modelo em um estudo de
benchmarking realizado entre 2020 e 2021, envolvendo
instituicdoes que adotam boas praticas de combate a violéncia
como Petrobras, Senado Federal, TRF-RS e a Controladoria Geral da
Unido (CGU), com o objetivo de futuramente auditar empresas
quanto as suas praticas (Tribunal de Contas da Unido, 2022).

Esse modelo é sustentado por trés pilares tradicionais,
amplamente conhecidos na area de integridade organizacional:
prevencao, deteccdo e correcdo, aos quais o TCU adicionou um
quarto pilar, o da institucionalizacdo. Esse ultimo pilar enfatiza o
papel central da alta administracdo no combate a violéncia no
trabalho, que exige comprometimento e engajamento das
liderancas para promover uma cultura de integridade e tolerancia

zero ao assédio. A criacdao de normativas preventivas, a divulgacao



de valores organizacionais contrarios a violéncia e a capacitacdo
continua dos colaboradores sdo essenciais para a prevencao eficaz
(Tribunal de Contas da Uniao, 2022).

O pilar da prevencao busca mudar a cultura
organizacional, esclarecendo quais comportamentos sao e nao sao
aceitaveis. A prevencao envolve a criacdo de estruturas de
acolhimento para as vitimas, a disseminacdao de politicas
preventivas e a orientacdo adequada sobre como proceder diante
de um caso de assédio. Capacitar os colaboradores e promover a
conscientizacdo continua sdo medidas fundamentais para
prevenir que o assédio ocorra (Tribunal de Contas da Unido, 2022).

Ja os pilares de deteccdo e correcao tratam das acdes
necessarias apos a ocorréncia do assédio. O modelo sugere a
criacdo de uma estrutura investigativa robusta, que seja agil e
profissional na apuracao dos casos. O tratamento célere e a correta
dosimetria das penalidades, proporcional a gravidade do caso, sdo
essenciais para garantir a justica e a responsabilizacdo dos
envolvidos (Tribunal de Contas da Unido, 2022).

Em suma, o modelo proposto pelo TCU serve como um
padrdo para futuras auditorias em empresas, com foco em criar
relacdes mais civilizadas e éticas no ambiente de trabalho, onde
episodios de violéncia e assédio sejam a excec¢do, e ndo a regra. A
implementacdo efetiva dessas acdes, embora desafiadora,
representa o estado da arte em boas praticas organizacionais
(Tribunal de Contas da Unido, 2022).

A compreensao da interface entre Direito e Psicologia é
fundamental para os profissionais que atuam nas areas de Saude
dos Trabalhadores e Psicologia Juridica, especialmente no
contexto do assédio moral e da saude mental no trabalho (Puthin
et al., 2018). O psicélogo juridico desempenha um papel crucial

nao apenas na investigacdo e analise das condicdes psicolégicas



dos envolvidos em processos judiciais, mas também na
compreensdao do ordenamento juridico que cercam os casos de
assédio (Pinheiro, 2016). Em especial, a Psicologia Juridica pode
contribuir teérica e metodologicamente com os pilares das boas
praticas de combate a violéncia, principalmente para os pilares de
prevencao, deteccao do assédio moral e de restauracdo do
ambiente de trabalho.

Diante de dados alarmantes sobre o assédio moral nas
organizacdes e do crescente numero de profissionais afastados
por problemas relacionados a saude mental (RoSkova; Faragova,
2020), recursos como a seguranca psicolégica equilibram as
demandas do ambiente corporativo e previne desfechos graves. A
seguranca psicoldgica pode ser compreendida como um recurso
de cultura organizacional, que auxilia o trabalhador a desfrutar de
um ambiente mais saudavel e produtivo (Bakker; Demerouti,
2017).

A seguranca psicologica € um conceito proposto por
Edmondson (1999), em que a crenca compartilhada de que a minha
equipe de trabalho oferece seguranca para que os trabalhadores
possam assumir riscos interpessoais (cometer erros, admitir que
ndo sabe, fazer perguntas, oferecer criticas e contribuicdes,
discordar, etc.). Isso ocorre quando os trabalhadores confiam em
seus pares, se respeitam e se sentem capazes de expressar suas
percepcoes de forma franca e aberta. Do ponto de vista
organizacional, o clima de seguranca psicolégica envolve um
conjunto de praticas e procedimentos que incentivam interacdes
abertas e respeitosas, proporcionando um ambiente onde os
colaboradores se sentem seguros (Baer; Frese, 2003).

A seguranca psicologica contribui para equilibrar as
demandas do ambiente de trabalho e, também, para prevenir

relacoes hostis, favorecendo a criacdo de um local mais



equilibrado e inclusivo para todos os envolvidos. A atuacdo do
psicologo, nesse caso, concentra-se na mediacao e na prevencao
de conflitos, auxiliando na criacdo de um espaco, onde a
comunicacdo é segura e as relacdes interpessoais sdao protegidas
contra dinamicas abusivas, como o assédio.

A promocdo da seguranca psicolégica estd diretamente
relacionada a saude mental dos trabalhadores, um fator essencial
na prevencao de varios tipos de violéncia e, para esse fim,
podemos lancar mdao da comunicacdo nao-violenta e a empatia
como ferramentas fundamentais para desenvolver essa seguranca,
promovendo relacdes de trabalho mais respeitosas e
colaborativas, cujos conflitos sdo resolvidos de forma saudavel e
construtiva.

Nesse sentido, o psicélogo juridico assume a
responsabilidade de apoiar e orientar as organizacdes na criacao
de politicas que incentivem a seguranca psicolédgica, prevenindo,
assim, as praticas de violéncia emocional no ambiente
corporativo, evitando ndao s6 a incidéncia do assédio como
também as consequéncias para o agressor, a pessoa alvo, as
organizacdes e por fim, as judicializacdes que podem advir desses
processos.

5 Consideracées finais

A satde mental tornou-se um tema prioritario no ambiente
corporativo, como evidenciado pelas pesquisas recentes que
apontam que a maioria dos trabalhadores prefere empresas que
oferecem programas voltados ao bem-estar emocional. O assédio
moral no ambiente de trabalho tem impactos negativos, profundos

e duradouros sobre a sauide mental e fisica dos trabalhadores.



O assédio moral leva ao desenvolvimento de transtornos
mentais como transtornos de humor (depressao), transtornos de
ansiedade, transtornos de estresse pos-traumaticos, além de
contribuir para o surgimento de doencas psicossomaticas e outros
problemas de saude que prejudicam a qualidade de vida. A
compreensao do assédio ndo se restringe a dimensao psicolégica
do fendomeno, mas se entrelaca com o campo juridico, uma vez
que exige intervencdes legais e organizacionais que protejam os
direitos dos trabalhadores e previnam essas relacdes hostis.

A Psicologia Juridica atua na mediacdo desse fenémeno,
oferecendo subsidios para a compreensao das motivacdes e das
dinamicas psicologicas envolvidas no assédio moral, bem como
no desenvolvimento de politicas institucionais que promovam
ambientes de trabalho saudaveis e seguros. Os psicélogos
juridicos integram seu conhecimento técnico as exigéncias legais
e, assim, contribuem para as boas praticas de combate ao assédio
moral, em especial para a prevencao, a deteccdo e a intervencao
dos casos de assédio moral, garantindo que o enfoque na satude
mental dos profissionais seja priorizado nas relacdes laborais.

Assédio moral é um tema sensivel e fragil que demanda
pesquisas interdisciplinares que continuem a explorar as
multiplas dimensdes do assédio moral, investigando seus
impactos em diferentes setores e a eficicia das estratégias
preventivas e de intervencdao. O desenvolvimento de estudos
longitudinais, que examinem o impacto a longo prazo do assédio
moral sobre a saide mental, o bem-estar e a produtividade podem
tornar ainda mais robustas as evidéncias cientificas para embasar
politicas publicas e institucionais mais eficazes.

Além disso, a implementacdo e o fortalecimento de
programas de seguranca psicoldgica cria um ambiente, no qual os

trabalhadores se sintam seguros para expressar suas



preocupacdes, prevenir confrontos e garantir a integridade
emocional.

Por fim, o desenvolvimento de legislacdes especificas e a
ampliacdo de praticas de compliance (sistema interno nas
organizacdes criado para garantir que as politicas de prevencao ao
assédio moral sejam efetivamente implementadas e seguidas),
mais rigorosas podem ser o proximo passo para consolidar as
acdes de protecao contra o assédio moral, oferecendo ndao apenas
amparo institucional as pessoas alvo, mas também promovendo
uma cultura organizacional pautada no respeito e na promoc¢ao da
saude mental. O compromisso das instituicies com a satde dos
trabalhadores precisa ser refletido em acdes concretas que
incluam a capacitacao continua de gestores e colaboradores, a fim
de criar ambientes de trabalho mais inclusivos e justos.
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