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APRESENTACAO

E com grande satisfagio que lhes apresento o e-book intitulado
“SOCIEDADE, SAUDE E EDUCAGCAO: DESAFIOS E PERSPECTIVAS
FUTURAS”. Nele foi possivel reunir quinze artigos de pesquisadores brasileiros nas
diversas areas do conhecimento como fruto de suas pesquisas académicas, de
iniciagdo cientifica, Trabalho de Conclusdo de Curso e dissertacdes de mestrado.

O capitulo 1 intitulado “As dificuldades na compreensdo das relagdes
I6gico-discursivas trabalhadas no d17 do SPAECE em uma escola da rede publica
de ensino” investiga as dificuldades na compreensao dos alunos de 9° ano quanto a
consolidacdo da habilidade do D17 da matriz de referéncia de lingua portuguesa do
SPAECE, na E.E.F. Manuel Osterno Silva, de Marco-CE.

No capitulo 2 intitulado “Importancia do treinamento tatico para aprimorar
o desempenho no futsal — uma revisao bibliografica” o autor realiza uma revisao de
literatura acerca da importéncia do treinamento tatico para aprimorar o desempenho
coletivo e individual no futsal.

O capitulo 3 “Prevaléncia de complicacOes relacionadas & sedacdo em
endoscopia digestiva alta” trata-se de uma revisdo sistemética visando destacar as
complicag@es relacionadas a sedacdo em endoscopia digestiva alta (EDA).

No capitulo 4 “Papel da endoscopia digestiva alta no seguimento de
pacientes com diagndstico de eséfago de BARRETT” O objetivo deste trabalho de
revisdo é avaliar a eficAcia e custo-efetividade da vigilancia endoscopica em
pacientes com diagnostico de Esdfago de Barrett em busca de lesGes displasicas ou
adenocarcinoma na fase inicial.

O capitulo 5 “A enfermagem e o manejo da dor em paciente sob cuidados
paliativos” objetiva Identificar os métodos utilizados pela enfermagem que
amenizem a dor do paciente em cuidados paliativos.

No capitulo 6 “Os beneficios do humor terapéutico no hospital: uma

perspectiva psicanalitica” os autores buscaram apontar os beneficios do humor



dentro de um ambiente hospitalar, a partir da atuacdo dos Doutores da Alegria e dos
estudos de Sigmund Freud sobre o Chiste e o Inconsciente.

O capitulo 7 “Exercicios concorrente e aerébico em ambiente quente e
termoneutro: respostas fisiologicas e perceptivas de meninas obesas” o estudo
investigou as respostas fisiologicas e perceptivas em adolescentes obesas durante
sessdes de exercicios concorrente (EC) e de exercicios aerdbicos (EA), em duas
condigBes ambientais diferentes: calor (C) e termoneutro (Tn).

No capitulo 8 “Da possibilidade de reducdo da pena provisoria abaixo do
minimo legal” os autores apresentam que a aplicacdo da pena na lei brasileira segue
o sistema trifasico proposto por Nelson Hungria.

O capitulo 9 “Perfil epidemiolégico de gestantes acometidas por sindrome
hipertensiva e desfecho clinico: uma revisdo da literatura” o objetivo desse trabalho
consistiu em investigar o perfil epidemiolégico de gestantes acometidas por
sindrome hipertensiva e relacionar a sindrome hipertensiva com o desfecho clinico
da gestacéo.

No capitulo 10 “(Multi)letramento(s) digital(is) na escola: uma breve
reflexdo sobre a importancia das préaticas pedagdgicas e sua interatividade com as
tecnologias da informacdo e comunicacdo no ensino” o presente trabalho faz uma
breve discussdo sobre conceitos importantes e atuais no processo de ensino
aprendizagem na  sociedade  pds-moderna  (alfabetizacdo, letramento,
multiletramento, letramento digital) e permite uma reflexdo acerca dos desafios
provenientes do surgimento e disseminagdo em massa das tecnologias digitais.

O capitulo 11 “Assisténcia de enfermagem a uma paciente com transtornos
afetivo bipolar obsessivo-compulsivo e personalidade anancastica: um relato de
experiéncia” demonstra que o Transtorno Afetivo Bipolar, Transtorno Obsessivo-
Compulsivo e Transtorno de Personalidade Anancéstica sdo transtornos mentais
caracterizados, respectivamente, por alteracdes de humor, ansiedade e de
personalidade.

No capitulo 12 “Violéncia contra as mulheres” a autora A violéncia contra

a mulher cada vez mais crescente no Pais é um tragico fato que afeta a sociedade. O



medo por muitas vezes impede que o agressor seja punido. A mulher é vista como
submissa a0 homem, apesar de todas as conquistas alcancadas, juntamente com o
movimento feminista.

O capitulo 13 “A contribuicdo da participacdo em atividade extensionista
em anatomia humana para alunos de graduacdo e da comunidade externa e a
importdncia para a formagdo do profissional da area de salde - relato de
experiéncia” o presente estudo é do tipo relato de experiéncia com abordagem
qualitativa e descritiva, sendo realizado nas dependéncias do Laboratério de
Anatomia Humana do Centro Universitario Uniguairaca, localizado no municipio de
Guarapuava/PR.

No capitulo 14 “Principais métodos de ensaios ndo destrutivos utilizados
para andlise de pontes de concreto armado em ambientes marinhos”, os autores
apresentam de forma breve o que é e para que serve um ensaio nao destrutivo, e com
base em um estudo bibliografico, apresentar mais detalhadamente dois dos
principais ensaios ndo destrutivos utilizados para estruturas de concreto armado e a
importancia destes para uma analise mais eficaz dessas estruturas.

O capitulo 15 “A atuacdo fonoaudiolégica em criangas com seletividade
alimentar: revisdo integrativa de literatura” essa pesquisa analisou a producdo

cientifica a respeito da seletividade alimentar no ambito infantil.

Boa leitura!

Profa MSc Helena Portes Sava de Farias

Mestre em Desenvolvimento Local

Organizadora do E-book Sociedade, saude e educac¢do: desafios e
perspectivas futuras
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AS DIFICULDADES NA COMPREENSAO DAS CAPITULO
RELAGOES LOGICO-DISCURSIVAS TRABALHADAS

NO D17 DO SPAECE EM UMA ESCOLA DA REDE

PUBLICA DE ENSINO 1

Manuel Alexandre Silva Candido
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RESUMO

No exercicio da linguagem, sobretudo escrita, sdo indispensaveis recursos
gue organizem o discurso e deem a ele os sentidos pretendidos pelo emissor.
Esses recursos sdo chamados de relacbes ldgico-discursivas, as quais
expressam ideias de oposi¢cdo, modo, tempo, concluséo etc. Vale frisar que
séo avaliadas pelo descritor 17 (D17) do Sistema Permanente de Avaliacdo
da Educacé@o Basica do Ceara (SPAECE) e, no ensino, inserem-se nas
praticas de analise linguistica ligadas a coesdo e a coeréncia. Assim, 0
presente estudo tem como proposito investigar as dificuldades na
compreensédo dos alunos de 9° ano quanto a consolidacéo da habilidade do
D17 da matriz de referéncia de lingua portuguesa do SPAECE, na E.E.F.
Manuel Osterno Silva, de Marco-CE. Isso por meio da analise de simulados
do SPAECE 2019, nos meses de junho, agosto, setembro e novembro,
organizados por uma assessoria pedagdgica. Para tanto, este estudo tem
como abordagem metodoldgica a pesquisa qualitativa, de carater
bibliografico. Nesse sentido, apoiamo-nos teoricamente em Favero (2003),
Marcuschi (2005), Antunes (2009), Travaglia (2009) e Koch (2010; 2011;
2014), no que concerne ao ensino da coesdo e coeréncia; nos boletins
pedagdgicos, Ceara (2008a; 2015; 2018) para compreendermos o formato da
avaliacdo externa em larga escala. No final, constatamos que a né&o
consolidagdo do D17 é produto de um ensino estanque, sem considerar a
reflexdo sobre os elementos linguisticos e sem mobiliza-los as producdes de
texto. Com o trabalho desenvolvido a luz da perspectiva da lingua em uso,
embora em pouco tempo, conseguimos aumento de 21,03% nos itens do
D17.

Palavras-chave: coes&o; coeréncia; descritor 17; lingua portuguesa;
SPAECE.
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INTRODUCAO

A todo instante estamos inseridos em situacdes de interacdo, que
exigem cooperacao por parte de seus participantes. Devemos, pois, dominar
as regras do jogo da linguagem para que os sentidos tencionados, no
momento da comunicagdo, sejam produzidos. Sob essa 6tica, as relacdes
I6gico-discursivas, marcadas principalmente por conjuncdes e advérbios,
propiciam a transmisséo de informacdo de modo feliz. Por consequéncia, o
discurso fica bem assentado e progride em consonancia com as inten¢des de
seu produtor.

As relacbes logico-discursivas sdo articuladores textuais que
contribuem demasiadamente a textualidade na medida em que organizam a
superficie do texto e tornam-no inteligivel, comunicéavel. Elas estdo situadas
nos campos da coesdo e coeréncia, uma vez que conectam as diversas
partes formadoras do texto bem como possuem valores semanticos de
oposi¢do, modo, tempo, concluséo, lugar, explicacdo, adicdo, condicéo etc.
No ensino, estdo inseridas nas praticas de analise linguistica.

Nesse interim, justificamos como relevante a escolha desta tematica
em razdo de que notamos a auséncia de estudos especificos relacionados
ao desempenho insatisfatério dos alunos nos itens que contemplam o
descritor 17, cuja habilidade exige “reconhecer as relagdes légico-discursivas
marcadas por conjungdes, advérbios etc.” — da matriz de referéncia de Lingua
Portuguesa do Sistema Permanente de Avaliacdo da Educacdo Bésica do
Ceara (SPAECE). Embora o problema do baixo desempenho se manifeste a
nivel estadual, detemo-nos ao local a fim de que possamos dar conta de
Nnosso objetivo.

Dessa forma, o presente estudo tem como propésito investigar as
dificuldades na compreenséo dos alunos de 9° ano quanto a consolidacdo da
habilidade do D17 da matriz de referéncia de lingua portuguesa do SPAECE,
na E.E.F. Manuel Osterno Silva, de Marco-CE. Isso por meio da andlise de
simulados do SPAECE 2019, nos meses de junho, agosto, setembro e
novembro, organizados por uma assessoria pedagédgica do municipio. Para
tanto, este estudo tem como abordagem metodolégica a pesquisa quanti-
gualitativa assim como possui carater bibliogréfico.

Relativamente as secdes desta pesquisa, estruturamos em trés:
COESAO E COERENCIA DAS RELACOES LOGICO-DISCURSIVAS, na
gual nos fundamentamos em autores como Favero (2003), Marcuschi (2005),
Antunes (2009), Travaglia (2009) e Koch (2010; 2011; 2014); A AVALIACAO
DA EDUCAGCAO BASICA DO CEARA, parte em que discorremos sobre o
SPAECE ao considerar seus boletins pedagdgicos, CEARA (2008a; 2015;
2018) e, em dltima instancia, PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS, em
gue discutimos os resultados dos simulados.
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COESAO E COERENCIA DAS RELAGOES LOGICO- DISCURSIVAS

As dificuldades relativas ao dominio dos articuladores textuais
impactam diretamente na producdo de textos escritos, posto que necessite
de elementos linguisticos que fagcam a ligacao, ou melhor, a coesao entre as
diversas partes formadoras do texto. Nessa linha, a coesédo é um fator de
textualidade incumbida pela organizacdo da superficie do texto e, no
exercicio da linguagem, deve ser comum. A acéo social de produzir textos,
destarte, precisa de ferramentas que levem a inteligibilidade e possibilitem a
interagdo com base na veiculagdo de sentidos.

Para Antunes (2009, p. 63), a coesao relaciona-se a aplicacdo dos
dispositivos que as pessoas usam com o propésito de “ligar e pér em relagéo
os diversos segmentos com que pretendem construir suas unidades de
comunicagado.” Assim sendo, a coesdo permite a continuidade dos sentidos
pretendidos pelo emissor. Andlogo aos 6rgéos do corpo humano, os recursos
coesivos, a exemplo das conjuncfes, cumprem funcdes imprescindiveis ao
corpo do texto. Sob esse prisma, a progressao textual, caracteristica crucial
para tornar o texto proeminente, pode ser garantida a medida que facamos
bom uso de mecanismos da lingua.

E perfeitamente possivel dizer que “o segredo da coes3o textual esta
precisamente na habilidade demonstrada em fazer essa ‘costura’ ou tessitura
das sequéncias tipolégicas como uma armacéao de base, ou seja, uma malha
infraestrutural do texto”. (MARCUSCHI, 2005, p.27). O desafio € organizar os
pensamentos para, em seguida, costura-los e dar origem ao tecido
propriamente dito: o texto. Nesse instante, diga-se de passagem, estamos
fazendo essa costura com a pretensdo de sermos objetivos e alcangcarmos
NOSsS0s anseios na escrita deste artigo.

Na perspectiva de Koch (2011), os articuladores textuais ou
operadores do discurso sdo multifuncionais em decorréncia de
desempenharem vérias funcdes, como as de natureza discursivo-
argumentativa e organizacional. Ela defende a tese de que responsabilidade
dos articuladores ultrapassa a coeséo por causa de indicios e sinalizacdes
gue orientam a construcao interacional do sentido. Afirma que:

A coesdo, por estabelecer relacdes de sentido, diz
respeito ao conjunto de recursos semanticos por meio
dos quais uma sentenca se liga com a que veio antes,
aos recursos semanticos mobilizados com o propésito de
criar textos. (...) Concluindo, pode-se afirmar que o
conceito de coesdo textual diz respeito a todos os
processos de sequencializagdo que asseguram (ou
tornam recuperavel) uma ligagado linguistica significativa
entre 0s elementos que ocorrem na superficie textual
(KOCH, 2010, p. 13-14).

A autora divide a coesdao em duas modalidades: referencial e
sequencial. A coesao referencial acontece quando “um componente da
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superficie do texto faz remissao a outro(s) elemento(s) nela presentes ou
inferiveis a partir do universo textual.” (KOCH, 2010, p. 23). A referenciagao
constitui-se de dois processos: palavras ou expressfes anteriormente citadas
(anafora — para tras) ou a serem citadas (catafora — para frente). Vejamos os
exemplos a seguir:

Ex.1: lara mora no interior cearense. Ela tem uma personalidade sem
igual, que agrada a muitos.
Ex.2: O meu problema é este: confiar excessivamente nas pessoas.

No primeiro exemplo, ocorre a coesao referencial anaférica por meio
do pronome pessoal do caso reto “ela”, o qual recupera o substantivo préprio
“lara”. Ja no segundo exemplo, o pronome demonstrativo “este”,
cataforicamente, introduz o suposto problema.

Por outro lado, a coesdo sequencial tem a ver com a continuidade,
linearidade e progresséo textual. Ambas as modalidades de coesédo sé&o
procedimentos linguisticos intrinsecos a atividade comunicativa, sobretudo as
gue envolvem a tessitura escrita. Similarmente, Halliday e Hasan (1976, p. 02
apud FAVERO, 2003, p. 08) salientam isto: sdo as rela¢bes coesivas que
permitem estabelecer se uma série de sentengas forma ou ndo um texto, uma
vez que “um texto tem uma textura e é isto que o distingue de um néo texto.
O texto é formado pela relagdo seméantica de coesao”. Enfatizamos que, em
verdade, 0 emprego desses mecanismos, consequentemente, ajuda muito na
interpretacdo de texto, pratica essencial para o exercicio da cidadania.

Halliday e Hasan (1976 apud KOCH, 2010) diferenciam cinco tipos
de mecanismos coesivos: referéncia (pessoal, demonstrativa, comparativa);
substituicdo (nominal, verbal, frasal); elipse (nominal, verbal, frasal);
conjuncdo (aditiva, adversativa, causal, temporal, continuativa); coeséo
lexical (repeticdo, sinonimia, hiperonimia, uso de nomes genéricos,
colocacdo). Na concepg¢do dos autores, existe a referéncia situacional,
denominada de exoférica e a textual, intitulada de endoférica. A primeira
considera o que € extralinguistico, a situacdo comunicativa; a segunda, o que
esta expresso no préprio texto.

E inexequivel falar em coes&o e ndo mencionar coeréncia, uma vez
gue ambas se complementam, embora sejam distintas. Assim, vale frisar o
comentario de Koch (2014) ao se referir a esses dois fatores de textualidade
como sendo duas faces da mesma moeda. Por essa légica, conseguimos
observar a coesdo de modo explicito pelo fato de ela ser marcada por
conjuncdes, advérbios, preposi¢cdes e respectivas locugdes, verbi gratia. Em
contrapartida, a coeréncia ndo € propriamente marcada por palavras ou
expressfes, mas se faz presente no texto quando esse tem légica, nexo,
conexao, harmonia entre suas varias partes. Ao texto, esses fatores conferem
forma, a coeséo e, ademais, fungéo, a coeréncia.

A respeito da coesdo e coeréncia das rela¢des l6gico-discursivas, a
priori, € importante conceituarmos 0 que vem a ser valor semantico, o qual
faz alusdo a coeréncia, porque trata dos significados imbuidos em palavras e
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expressfes. Consoante Antunes (2009), a coeréncia ocorre quando, num
contexto especifico, um texto funciona de maneira sociocomunicativa. Entao,
podemos afirmar que o emissor e o receptor hdo de partilhar de um mesmo
repertério sociocultural, a saber, de um conjunto de conhecimentos
semelhantes, parecidos, similares. Em segundo lugar, tais relagfes légico-
discursivas sdo concernentes as ligacbes que podem ser feitas entre
palavras, frases e paragrafos, de modo que as partes formem um todo, uma
unidade de sentido.

Compreendemos que os articulares textuais®’ marcam as relagdes
I6gico-discursivas. Como assinala Koch (2011) podem ser divididos em trés
grupos:

1. Articuladores de conteldo preposicional: marcadores de relagao
espaciotemporais (a primeiravez, defronte, depois) e indicadores de relacdes
I6gico-semanticas (por causa, para, porque, se).

2. Articuladores enunciativos ou discursivo-argumentativos: oposi¢ao
(mas), concessdo (ainda que), explicacao (isto ), justificativa (dai que) etc.

3. Meta-enunciativos: delimitadores de dominio (geograficamente),
organizadores textuais (por um lado/por outro lado, primeiramente, depois,
em seguida), modalizadores epistémicos (evidentemente, aparentemente),
atitudinais ou afetivos (infelizmente, desgracadamente), axiol6gicos
(curiosamente, mais uma vez), carater deoéntico’ (é indispensavel,
opcionalmente), atenuadores (talvez fosse melhor) e metaformulativos
(francamente, em sintese, eis a questdo, na acepcdo ampla do termo, quero
dizer, a respeito de).

Outrossim, o interessante da lingua € que ela é viva e dindmica, o
gue nos oferece diferentes possibilidades para combinarmos palavras em
frases. Em outras palavras, podemos dizer uma mesma coisa com estilos
diferentes. Para cada situacdo, determinado comportamento linguistico. Ora,
€ de vantagem conhecimentos acerca dos fatores textuais conhecidos por
coesao e coeréncia.

As relagdes logico-discursivas e 0 ensino

As relagdes logico-discursivas situam-se no terreno da gramatica.
Sendo assim, este estudo torna-se relevante, dado que sabemos dos
problemas que permeiam no ensino de gramatica. Travaglia (2009, p. 102)
declara que esse ensino “aparece como algo desligado de qualquer utilidade
ou utilizagéo pratica” e os alunos apenas precisam acertar os exercicios para
serem aprovados em concursos e/ou vestibulares. Ndo ha como negar que,
ndo raro, negligencia-se um objetivo essencial do ensino de gramética: a

1 Aqui apresentamos brevemente os trés grandes grupos dos articuladores textuais. Para
maiores detalhes, ver o capitulo 11 de “Desvendando os segredos do texto”, de Koch.

2 Relativo ao “grau de imperatividade/facultatividade atribuido ao contetdo proposicional.”
(KOCH, 2011, p. 137).
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competéncia comunicativa, isto €, a capacidade de utilizar a lingua em
situacdes concretas, reais.

Adaptando para alunos do 9° ano do Ensino Fundamental — Anos
finais, reunimos as principais relacfes légico-discursivas seguidas de seus
operadores discursivos no quadro abaixo:

Relacao logico-discursiva Articuladores textuais

Oposigdo Mas, porém, contudo, no entanto, todavia, entretanto,

ndo obstante.

Temporalidade Quando, enquanto, sempre que, logo que, depois que,

ontem, hoje, amanha.

Finalidade A fim de que, para que.
Modo Carinhosamente, de modo alegre.
Conformidade Conforme, como, para, de acordo com, segundo, na

perspectiva de, sob a ética de.

Condicionalidade Se, caso, desde que, contanto que, salvo se.
Concessdo Embora, mesmo que, apesar de que, por mais que, se
bem que.
Comparacio Como, assim como, que nem, mais/menos (do) que.
Causalidade Porque, visto que, jd que, uma vez que, como.
Consequéncia Que (precedido de tal, tdo, tanto, quanto, tamanho), de
maneira que.

Quadro 01: relagdes 16gico-discursivas e seus respectivos articuladores textuais.

Preocupamo-nos em deixar claro que esse quadro ndo deve ser
considerado sem que haja demonstracdo pratica do funcionamento das
informacdes nele contidas. No caso, estamos nos referindo ao contexto, ou
seja, a situacdo de comunicacdo. Koch (2011, p. 29), define-o como sendo
“um conjunto de suposi¢des trazidas para a interpretagcdo de um enunciado”.
Na analise linguistica, o contexto é indispensavel para simular uma possivel
situacdo da vida real. Os “elementos exteriores aos dados ou fatos
linguisticos analisados” devem ser levados em conta. (KOCH, 2011, p. 25).
Dessa forma, a andlise fica mais completa na medida em que néo é realizada
de modo isolado e sem agrupamento. Pelo contrario, acontece funcional e
combinadamente.

Para comprovar o que dissemos no paragrafo anterior, vamos a
andlise da relacéo légico-discursiva estabelecida pelo “como”. Ao levarmos
em consideracdo o quadro acima, depreendemos que esse elemento
possibilita o uso de trés efeitos de sentido: conformidade, comparacao e
causalidade, conforme os exemplos a seguir:
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Ex.1: Como Socrates disse “Sé sei que nada sei”.
Ex.2: Luis dorme como uma pedra.
Ex.3: Como tem muito conhecimento, Célia é muito consultada.

Empregada no primeiro exemplo, a conjun¢do “como” estabelece
relacdo de conformidade, pois pensamos que o falante concorda, ou seja,
esta de acordo com a proposicao do filosofo grego. Cabe ao professor fazer
com que o aluno capte essa ideia e, em situacbes concretas do
funcionamento da lingua, perceba-a. No segundo exemplo, ndo é tarefa
complexa explicar a ideia de comparacéo entre o Luis e a pedra, mas mesmo
assim o professor deve levantar conhecimentos enciclopédicos de seus
alunos e fazé-los pensar: por que uma pedra? Por esses rumos, 0S
educandos podem responder “porque uma pedra nao se move”. Por ultimo,
em razao da estrutura sintatica, julgamos que o exemplo trés gere
dificuldades de compreenséo da sentenca. Para tanto, depois da participacéo
da turma a respeito da compreensdo da oracdo, o docente deve ser
estratégico e inverter a estrutura sintatica, de modo que oragéo principal
apareca no inicio:

Ex.: Célia é muito consultada, como tem muito conhecimento.

Baseando-nos em experiéncias profissionais, afirmamos que os
alunos, de modo geral, estranham a sentenca acima. E por esse motivo que
outro procedimento é necessario para que percebam a relacdo ldgico-
discursiva de causalidade. Destarte, sugerimos que substitua o conectivo
“‘como” por outro de igual valor seméantico, a exemplo, “porque”, “uma vez

que”, “visto que”. Assim:
Ex.: Célia é muito consultada, porque tem muito conhecimento.

Agora sim fica mais simples de tornar inteligivel o que, a principio,
nao parecia. Com esse tipo de exemplo, o professor pode perguntar “qual é
a causa (a razéo, o motivo) de a Célia ser muito consultada?”, provavelmente
os alunos responderdao “porque ela tem muito conhecimento”. Ao refletir,
hipoteses serdo levantadas, chegando a percepcdo efetiva de que a
conjuncdo em andlise introduz a ideia de causa. Travaglia (2009) ainda
salienta que o professor pode fazer com que os alunos pensem em que
situacgBes reais as sentencas em andlise poderiam ser utilizadas. Valoriza-se,
assim, as instrucdes da Linguistica de Texto.

Portanto, na escola, é de praxe professores de lingua materna
dizerem aos alunos que o conectivo “como” da ideia de comparagao. No
entanto, ndo demonstram as outras duas funcdes desse item da lingua, o que
veicula um ensino estanque, desconsiderando a reflexdo. Com isso,
concordamos com Geraldi (1993, p. 17 apud TRAVAGLIA, 2009, p. 107) ao
comunicar que ha sempre reflexdo explicita ou automatica no momento em
gue nos envolvemos em situacgfes de interacao.
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As relacdes légico-discursivas, em se tratando de seu ensino, como
ficou subentendido, estdo no eixo da analise linguistica. Muitos sao os
estudantes que ndao demonstram éxito quanto a compreensao desse assunto,
o qual deve ser ensinado de modo significativo e relevante. No estudo das
conjungdes, é ineficaz explanar somente a parte metalinguistica, em que se
diz que séo divididas em coordenativas e subordinativas. Mais trabalho
precisa ser feito para que o aluno reflita sobre os conectivos e, desse modo,
possa reconhecé-los e firmar a habilidade ao emprega-los em producdes
textuais proprias.

Compreender em que consiste a coesdo, reconhecer
quais as func¢des que desempenha para a organizagéo
coerente do texto corresponde a primeira condicdo para
que se possa desenvolver um trabalho relevante de
ensino do texto. Em geral, se pode atestar que o0s
professores do Fundamental e Médio, sobretudo aqueles
ndo formados em Letras, tém uma ideia muito indefinida
acerca do que é a coesao do texto. Intuem que se trata
de uma propriedade do texto; alimentam a suposicao de
gue um texto coerente deve estar coeso, mas ndo tém
muita clareza quanto aos dispositivos que promovem e
assinalam essa coesao e, assim, ndo sabem explicar por
que um texto ndo tem coeséao, por exemplo (ANTUNES,
20009, p. 69-70).

Fica claro, por conseguinte, que estudos continuos por parte dos
professores sdo necessarios para se respaldarem teoricamente e terem
consciéncia do tipo de trabalho que esta sendo feito em determinado
momento. As praticas de linguagem ndo podem ser ensinadas
aleatoriamente, porquanto tém que ser fundamentadas. Ao fazer bom uso da
experiéncia, o regente tem a missdo de detectar os problemas de ensino, a
procurar possiveis solugfes e ndo ficar se lamentando constantemente.

Por isso, ndo basta que o professor diga aos alunos que € importante
produzir textos coesos, mas sim mostrar, na pratica, como fazé-los. A
formagéo continuada, a exemplo da realizagdo de pesquisas, evidentemente,
contribui para a qualidade do profissional, tendo mais chances de fazer com
gue seus alunos nao fracassem em relacdo as complexidades que andam
lado a lado com a lingua. Ler e fichar leituras constituem atividades ao
alcance dos docentes, os quais devem ter criticidade e aspirar a uma
educacdo de qualidade. E preciso sair da zona de conforto para que
mudancas louvaveis sobrevenham.

A AVALIACAO DA EDUCACAO BASICA DO CEARA

O Sistema Permanente de Avaliacdo da Educacado Bésica do Ceara
(SPAECE) trata-se de uma iniciativa do Governo do Estado do Ceara, por
intermédio da Secretaria de Educacao (SEDUC), a partir de 1992. O SPAECE
€ compreendido como uma avaliagao externa em larga escala que contempla,
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em geral, os seguintes componentes curriculares: Lingua Portuguesa e
Matematica. Atualmente, tem trés focos: 2°, 5° e 9° anos do Ensino
Fundamental bem como Ensino Médio. Relativamente ao seu proposito:

[...] esse sistema tem por objetivo fornecer subsidios a
formulacao, reformulagdo e monitoramento das politicas
educacionais, além de possibilitar aos professores,
diretores escolares e gestores educacionais um quadro
da situacdo da Educacgdo Basica na rede publica de
ensino (CEARA, 2008, p. 14).

Sob esse prisma, a avaliacdo externa possibilita compreender, a
depender de seu sistema, os pormenores que levam a reflexdo e conduzem
a mudangas nas praticas de gestédo e de ensino. “Se utilizar os resultados da
avaliacdo, acima de qualquer critica, pode ser apontado como um bom
caminho para o instrumento avaliativo, resta saber como esse uso pode
ser efetivado na préatica.” (CEARA, 2015, p. 13).

A respeito do rendimento escolar, sabemos que é analisado a partir
da realizacdo da avaliacdo na escola, que acontece conforme os periodos
definidos pelos professores. Nesse interim, falamos em avaliagdo interna, o
gue permite uma andlise educacional restrita e desuniforme, porque cada
docente tem seu método de avaliagdo. Assim, visando a dados mais
abrangentes, padronizados e uniformizados, podemos fazer alusdo a
avaliacdo externa, recurso indispensavel para transformar a Educacéo.

Nesse viés, quanto a avaliacdo do SPAECE, de 1992 a 1998,
somente as turmas da 4° e 8° séries® submeteram-se a prova. Com isso,
nesse periodo, passou a ser chamada de “Avaliagdo das Quartas e Oitavas”.
Em 2000, com o fito de tornar a avaliagdo cearense mais proxima a avaliac@o
nacional — Sistema Nacional de Avaliacdo da Educacdo Basica (SAEB), a
SEDUC e o Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio
Teixeira (INEP) formaram parceria. De 2001 a 2003, a prova foi realizada de
modo on-line, denominada de SPAECE NET e contou com as turmas da 8°
série do Ensino Fundamental e 3° série do Ensino Médio.

Vale ressaltar que o ano de 2004 representa a universalizagédo do
SPAECE, pois até entdo nem todos os municipios eram avaliados como
também a avaliacdo era restrita as escolas da rede estadual. Dessa forma, a
contar desse ano, todos 0s municipios e todas as redes publicas de ensino
fundamental e médio passaram a participar das acdes dessa avaliacdo em
larga escala. Em se tratando das informacdes coletadas o:

SPAECE permite diagnosticar a qualidade da educacéo
publica em todo o Estado, produzindo resultados por
aluno, turma, escola, municipio e CREDE. Ao mesmo

3 A Lei Federal n° 11.274, aprovada em fevereiro de 2006, estabelece que o Ensino Fundamental
de 12 a 82 séries deve ser estendido para um total de nove anos. Conforme essa lei, a crianga
precisa ingressar nessa etapa de escolarizagéo aos seis anos de idade. Vale frisar que, depois
do decreto, as escolas tiverem o ano de 2010 como prazo para implantacao dessa alteracéo.

Sociedade, Saude e Educacgéo: Desafios e Perspectivas Futuras
Editora Epitaya | ISBN: 978-65-87809-43-4 | Rio de Janeiro | 2022 | pag. 19



tempo, os indicadores servem de base a implementacéo
de politicas e de novas e criativas praticas pedagdgicas
nas escolas e municipios que se valem das informagdes
produzidas. O SPAECE constitui-se numa ferramenta
essencial para promover o debate publico e favorecer a
promocao de ac¢des orientadas para a democratizacao do
ensino, e capazes de garantir a odos igualdade de
oportunidades educacionais (CEARA, 2008, p.15).

A proporgdo que os anos passam, o SPAECE fica ainda mais
consolidado, como presente em sua sigla, “permanente”. Sem duvidas, essa
avaliagdo evoluiu positivamente e podemos considera-la estratégica em
virtude de permitir ao Estado monitorar a aprendizagem dos estudantes das
escolas publicas numa perspectiva objetiva e clara. Os resultados servem
para que os atores do processo educativo — pais, alunos, professores e
gestores — possam ter ciéncia do desempenho académico coletivo e
individual e, portanto, promoverem debate publico, produto da apropriacao
dos resultados. O momento deve ser de sugestdes, criticas e elogios.

No tocante aos itens do SPAECE, esses ndo sdo elaborados
aleatoriamente. Eles seguem uma Matriz Curricular, que contém
fundamentos metodol6gicos mais detalhados. Aqui, comentamos sobre a
Matriz de Referéncia, recorte das informacdes da Matriz Curricular. Em lingua
portuguesa, a Matriz de Referéncia compreende seis topicos e cada um
possui diferentes descritores* associados. Os conteidos dessa matriz séo
considerados minimos e essenciais, mas permitem a continuidade para a
aquisicdo de conhecimentos mais avancados. Quanto aos topicos/temas:

I. Procedimentos de leitura;

II. Implicagbes do suporte, do género efou do enunciador na
compreensao do ‘texto;

lll. Relacéo entre textos;

IV. Coeréncia e coeséo no processamento do texto;

V. Relacdes entre recursos expressivos e efeitos de sentido;

VI. Variacao linguistica.

A exemplo do topico IV, coeréncia e coesdao no processamento do
texto, o descritor 17 esta presente: reconhecer o sentido das relagfes l6gico-
discursivas marcadas por conjuncdes, advérbios etc. (CAED, 2016). Logo, 0s
alunos que tém essa habilidade consolidada, conseguem localizar os
elementos linguisticos que estdo distribuidos pelo texto, de forma a
compreender relagdes de tempo, modo, lugar, concluséo, oposicdo, adi¢cdo
etc. entre oracdes, periodos e paragrafos.

4 Os descritores s&0 as competéncias e habilidades. Eles “explicitam dois pontos basicos do que
se pretende avaliar: o contetido programatico a ser avaliado em cada periodo de escolarizagéo
e o nivel de operagdo mental necessario para a realizagdo de determinadas tarefas.” (CAED,
2018).

Sociedade, Saude e Educacgéo: Desafios e Perspectivas Futuras
Editora Epitaya | ISBN: 978-65-87809-43-4 | Rio de Janeiro | 2022 | pag. 20



No que se refere & escala de proficiéncia do SPAECE, é estruturada
em formato de régua, que vai de 0 a 500 pontos, em intervalos de 25 pontos.
A titulo de curiosidade, é a mesma utilizada pelo SAEB, dada a semelhanga
entre esses dois sistemas avaliativos. Na escala de proficiéncia, estdo
presentes os padrdes de desempenho cuja correspondéncia se da “(...) a
conjuntos de determinadas habilidades e competéncias, nos quais estao
reunidos estudantes com desempenho similar.” (CEARA, 2018, p. 17).

Conforme os documentos norteadores da avaliacdo externa
cearense, como 0s boletins dos gestores, existem quatro padrdes de
desempenho determinados para o SPAECE: muito critico, critico,
intermediario e adequado. Para fins de esclarecimentos, as pontuacées
informadas abaixo valem apenas para a Lingua Portuguesa.

Padrio de desempenho Descrigio

0 a 200 pontos — Caréncia de aprendizagem. E necessario recuperacéo

Critico 250 a 300 pontos — Desenvolvimento inadequado. E necessario reforgo.

Intermediario 300 a 350 pontos — Habilidades minimas e essenciais consolidadas. E

necessario aprofundamento.

300 a 500 pontos — Grau de aprendizagem um pouco além do que é

considerado essencial. E necessario desafios.

Quadro 02: resumo dos padrées de desempenho no SPAECE.

Da mesma maneira como cada aluno se enquadra em um padréo de
desempenho, a escola também. Assim, por estes caminhos, é necessario o
conceito de proficiéncia, sendo essa a estimativa resultante da capacidade
de os educandos responderem aos itens do teste. A proficiéncia de uma
escola, pois, advém da média das proficiéncias dos estudantes dela. E tanto
gue, constantemente, trabalhos que ddo atencdo especifica a alunos com
dificuldades de aprendizagem ou outros problemas sao realizados.

Os itens, questdes presentes nas avaliagcbes externas em larga
escala, tém pesos distintos e, obviamente, cada um avalia uma sé habilidade
apontada por um descritor da Matriz de Referéncia. A vista de seus
componentes, de modo sistematico, observamos 0 seguinte: enunciado,
suporte, comando, distratores e gabarito. (CEARA, 2015, p. 29). O enunciado
€ o0 estimulo que levara o aluno a ter contato com o suporte, isto é, a imagem
ou o texto bem como outros recursos dos quais o aluno podera responder ao
item. O comando é a pergunta; os distratores, alternativas incorretas, mas
razoaveis e logicas e, por ultimo, o gabarito, alternativa correta.

PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

O desenvolvimento do presente estudo tem como abordagem
metodoldgica a pesquisa qualitativa. Quanto & natureza, esta pesquisa €
aplicada na medida em que “gera conhecimentos para aplicagao pratica,
dirigidos a solucéo de problemas especificos. Envolve verdades e interesses
locais.” (GERHARDT e SILVEIRA, 2009, p. 35). Deixamos claro que este
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estudo é resultado de uma experiéncia nossa no magistério em 2019, nas
turmas de 9° ano.

A respeito de seus objetivos, apoiando-se em Gil (2007 apud
GERHARDT e SILVEIRA, 2009) classificamos a investigacdo como
exploratéria e explicativa, visto que proporciona maior familiaridade com o
problema relativo ao ensino-aprendizagem das relagdes légico-discursivas.
Além disso, a pesquisa € bibliogréafica porque o contelido dela se embasa em
leituras que se relacionam ao seu problema. Assim, fizemos um levantamento
de referéncias tedricas na tentativa de buscar possiveis solu¢des para a
problematica.

O corpus desta pesquisa constitui-se pela analise dos dados obtidos
pela aplicag&o de quatro simulados do SPAECE 2019, nos meses de junho,
agosto, setembro e novembro na Escola de Ensino Fundamental Manuel
Osterno Silva, na cidade de Marco, interior do Estado do Ceara. Propomo-
nos, aqui, a investigar as dificuldades na compreensdo dos alunos dos 9° A
(32 alunos), B (29 alunos), C (28 alunos) e D (29 alunos) quanto a
consolidagdo da habilidade do D17 da matriz de referéncia de lingua
portuguesa. Vale lembrar que o descritor 17 esta no tépico da Coesao e
Coeréncia e exige que o aluno reconheca o sentido das relac6es logico-
discursivas marcadas, sobretudo, por conjuncdes e advérbios.

Os simulados sdo organizados por uma assessoria pedagdégica
contratada pelo municipio de Marco. A maioria dos itens constituintes do
simulado ndo sao elaborados pela assessoria, mas sim coletados de outras
versdes de provas do SPAECE ou demais avaliacGes externas em larga
escala. A Secretaria de Educacdo se encarrega de enviar as escolas os
simulados ja impressos e, cabe a instituicdo organizar a aplicacdo deles, de
modo que a data estipulada seja obedecida, uma vez que todas as escolas
devem aplica-lo no mesmo dia.

A assessoria, a partir dos resultados nos simulados, cria planilhas
eletrbnicas que exibem detalhadamente o desempenho do aluno e o
classifica em um padrao de desempenho: muito critico, critico, intermediario
ou adequado. Ao acessar a planilha, o professor tem nocéo das habilidades
fragilizadas no momento em que faz a leitura dos graficos. Eles mostram a
porcentagem de acertos em determinado descritor de acordo com a turma
selecionada. O acesso aos resultados se da em uma hierarquia: aluno, turma
e escola. Com isso, o professor tem a possibilidade de estudar os resultados
de modo individual e coletivo. Destacamos que 0s processos de aplicagéo e
correcdo dos simulados tem a nossa participacdo, uma vez que estamos
inseridos nas salas de aula da E.E.F. Manuel Osterno Silva.
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RESULTADOS E DISCUSSAO
Simulado de junho

A escola Manuel Osterno Silva aplicou o primeiro simulado em 25 de
junho de 2019, em consonancia com a data definida pela Secretaria de
Educacéo e Assessoria Pedagdgica do municipio de Marco-CE. Separamos
as questdes 24 e 46 do simulado, posto que nossa andlise se restringe aos
itens do D17. No caso, habilidade avaliada por esses dois itens de um total
de 52. Informamos que todos os simulados possuem 52 perguntas a
contemplar os componentes curriculares de Lingua Portuguesa, 26 questées,
e matematica, 26 questdes. As perguntas possuem quatro alternativas (a, b,
¢, d) e o desempenho do aluno é calculado conforme a Teoria de Resposta
ao Item® (TRI). Sempre nesse formato.

A questao 24 toma como referéncia um texto cujo titulo é este: Jovens
trocam livros por “leitura digital”’, de Mariana Mandeli. Segue a pergunta:

24) No trecho “_ mas no aprofunda o conhecimento dos fatos* (I 21-22), a palavra destacada expressa
ideia de

a) conclusdo. b) consequéncia. c) finalidade. d) oposicao.

Quadro 03: Simulado de junho — item 24.

Adiante, de modo mais contextualizado, a partir do texto “Beleza
Interior”, de Mario Salgado César, esta a questao 46:

46) O termo "Entretanto” (1. 3) introduz, entre os dois primeiros paragrafos, a ideia de que beleza
a) depende da aparéncia fisica.

b) é antecedida pela aparéncia fisica.

c) é diferente da aparéncia fisica

d) soma-se a aparéncia fisica.

Quadro 04: Simulade de junho — item 46.

A partir dos dados de uma planilha da Assessoria Pedagdgica,
elaboramos os graficos abaixo, que contém o percentual de acertos por
turmas, respectivamente, nos itens 24 e 46 do descritor 17.

5 A TRI determina um valor/peso compativel com o nivel de cada item respondido. Nessa linha,
informamos que os itens do D17 tém alta pontuagao.
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O9%A-40,6% 092 A-56,3%

m9%B-31% 92 B-51,7%

O92C-69,7% 092 C-50%

092D -58,6% 092 D-41,4%
Grafico 1: percentual de acertos por turma Grafico 2: percentual de acertos por turma
—Item 24. — Item 46.

Para ter sucesso na resolucdo desses itens, os alunos devem ter
conhecimentos de conjunc¢des coordenativas, de modo que, no texto,
reconheg¢am o valor semantico das rela¢des de adversidade, contrariedade e
oposicdo estabelecidas por essa classe de palavra invariavel. Em analise
ampla dos graficos acima, notamos que muitos ainda nao tém consolidada a
habilidade exigida pelo item, o que reflete na falta de compreenséo de textos
devido ao efeito de sentido presente nos sindetos “mas” e “entretanto”.

Acrescemos a isso o fato de que alguns alunos acertaram esses itens
em virtude de terem apenas decorado o sentido das palavras destacadas,
sem refletir sobre as potencialidades I6gica e discursiva dessas. E por isso
gue desenvolvemos um trabalho que considera a perspectiva funcional da
lingua para que se perceba que a andlise linguistica nada mais é do que,
complementando com uma ideia de Neves (2010), a andlise das partes do
discurso.

Simulado de agosto
Aplicado em 30 de agosto de 2019, o segundo simulado contou com

as questdes 34 e 39. Quanto a questdo 34, tem como suporte a letra de
cangao “Saudades de minha terra”, dos compositores Belmonte e Goia.

34) No trecho “De que me adianta viver na cidade/Se a felicidade ndo me acompanhar’, a palavra destacada
estabelece ideia de

a) oposicdo. b) explicacdo. c) conclusdo. d) condigéo.

Quadro 05: Simulado de agosto — item 34.
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Em seguida, depois da leitura do texto informativo “Exercicios”, de
Samantha Rugen, os alunos responderam a questao 39:

39) No trecho “Contude, algumas aulas de ginastica por semana ndo sfo suficientes ” (I 3-4), a palavra
destacada estabelece relacdo de

a) oposicéo. b) explicacdo. c) conclusdo. d) adicdo.

Quadro 06: Simulado de agosto — item 39.

Concernente ao desempenho das turmas de 9° ano:

O92A-29% O92A-29%

H9°B-17,2% @92 B-276%

09ec-17,9% a92C-38,6%

092D -58,6% a9eD-32,1%
Grafico 3: percentual de acertos por turma Grafico 4: percentual de acertos por turma
- Item 34. — ltem 39.

A questdo 34 ndo exige propriamente conhecimento de gramatica
sistematizada, pois usamos o conectivo “se” constantemente na linguagem
falada. Sendo assim, o aluno que faz leitura efetiva, ou seja, uma leitura ndo
automatica consegue chegar ao gabarito do item: alternativa d, condigcdo. Ao
corrigirmos essa questdo, exploramos a riqueza e a variedade de recursos
linguisticos relacionados, em situagbes de interagdo comunicativa, a
producdo e compreensdo textual. Trabalhamos com a reconstrucdo da
sentencga, substituindo o “se” por “caso” e fazendo com que os educandos
compreendam que o sentido permanece o mesmo. O fito é mostrar na pratica
essa exploracéo da riqueza da lingua.

No que se refere a questao 39, sabemos que o conectivo “contudo”
nao é comum na linguagem coloquial. Portanto, cabe ao professor trabalhar
com textos, a exemplo dos argumentativos, em que tal forma se realiza
linguisticamente. Ademais, ndo é s6 na modalidade escrita que a abordagem
deve ser feita, uma vez que a oral é tdo importante quanto. Afinal, a escrita
simula a representacdo da fala. E importante que o aluno, ao optar pela
alternativa “a”, faga-o conscientemente, a perceber a relacdo de oposicao
estabelecida com o que foi dito antes.

Concordamos com os dados coletados por Neves (2010, p. 21) em
pesquisa sobre o ensino-aprendizagem de gramética na escola, em que mais
de 60% dos professores “atribuiu as dificuldades a problemas dos alunos:
falta de esforco, falta de interesse, falta de maturidade, falta de capacidade
de abstragao, falta de percepcao da utilidade da gramatica.” Confirmamos
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esses problemas ao nos depararmos com os dados do gréfico trés, cujo
desempenho em uma questao trivial ndo foi satisfatério. Em contrapartida,
tentamos transformar essa realidade nociva a partir de trabalhos significativos
com a lingua.

Simulado de setembro

O terceiro simulado, aplicado em 27 de setembro de 2019, contou
com os itens 06 e 38. A questdo 06 tem como suporte o texto “Qual é a
distancia até o horizonte?”, publicado pela revista Superinteressante, na Ed.
3 de abril de 2002. Abaixo, esta a pergunta:

06) Na frase “em mar aberto ou numa vasta planicie sem nenhum relevo” (I 4), a palavra destacada
estabelece relacdo de

a) adversidade.

b) alternancia.

c) conclusdo.

d) finalidade.

Quadro 07: Simulade de setembro — item 06.

A frente, a questdo 38 parte do texto “A foto”, de Luis Fernando
Verissimo:

38) No trecho “E antes que houvesse mais protesto, [..] tirou a foto e_foi dormir.” (1. 27), a palavra destacada
estabelece relacdo de

a) adicdo. b) adversidade. ¢) conclusdo. d) explicacio.

Quadro 08: Simulado de setembro — item 38.

Dos resultados:

m9°A-78,1% a9¢A-56,3%

m92B-58,6% @92B-37,9%

o9eC-74,1% 092C-44,4%

o9°D-67,9% Q9eD-32,1%
Grafico 5: percentual de acertos por turma Grafico 6: percentual de acertos por turma
— Item 06. — Item 38.

O desempenho dos alunos nessas duas questdes, como os dados
revelam, sdo expressivos. Os discentes tiveram de reconhecer os sentidos
estabelecidos pelo “ou” bem como pelo “e”, respectivamente, conjungbes
alternativa e aditiva. Didaticamente, trabalhamos as conjuncdes
coordenativas por meio de uma estratégia que criamos para os alunos

Sociedade, Saude e Educacgéo: Desafios e Perspectivas Futuras
Editora Epitaya | ISBN: 978-65-87809-43-4 | Rio de Janeiro | 2022 | pag. 26



acionarem mais rapidamente a memobria ao falarmos nesse assunto
(ECAAA).

Explicativa: porque, pois (antes de verbo), que.

Conclusiva: portanto, logo, por isso, pois (depois de verbo).

Aditiva: e, nem, além disso, ademais.

Adversativa: mas, porém, contudo, todavia, no entanto,
entretanto.

Alterativa: ou, ora.

O modelo acima é apenas para fins de facilitacdo de acesso a
memoria. Obvio que, sozinho, ndo pode ser considerado. E necessario que o
professor faga seu reconhecimento no texto.

Ao responderem de modo reflexivo e, sabendo que esses dois
conectivos sdo bastante utilizados na linguagem coloquial, conforme
observacdes feitas por eles em sala de aula, os alunos obtiveram éxito. Nossa
satisfacdo foi imensuravel quando, no momento da correcdo dos itens,
souberam explicar muito bem, considerando o contexto, a funcdo dos termos
destacados. A andlise agrupada e combinada foi, dessa forma, realizada.

Até agora falamos a respeito dos simulados de junho, agosto e
setembro. Em julho, fica ébvio de supor que a escola ndo aplicou simulado
nesse més por causa das férias. Sobre o0 més de outubro, a aplicacdo nao
ocorreu porque os alunos fizeram a prova do SAEB. Entéo, ficou para o inicio
do més seguinte (hovembro).

Simulado de novembro

Em 04 de novembro de 2019, a Escola Manuel Osterno Silva aplicou
0 quarto e ultimo simulado, posto que a prova do SPAECE foi realizada no
dia 27 do mesmo més e ano. Diferentemente dos trés outros simulados, que
comtemplaram dois itens do D17, o de novembro contou apenas com um
item, numerado por 18. Também, a classe de palavra selecionada foi o
advérbio, divergente dos demais simulados, em que a conjuncéo teve seu
espaco. Assim, serviu como suporte o texto “O macaco e o gato”, de Monteiro
Lobato:

18) No trecho "O gato as tirava, mas quem as comia, gulosamente, [...] era o macaco...” (I 12), a palavra
destacada indica

a) a duracdo da tarefa feita pelo gato.

b) a maneira como o macaco se alimentava.

c¢) o lugar onde o gato se encontrava

d) o motivo de o macaco comer as castanhas.

Quadre 09: Simulado de novembro — item 18.
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Quanto aos resultados:

O92A-71,9%
ES2B-79,3%
Os92C-60,7%
09eD-704%

Grafico 7: percentual de acertos por turma
— ltem 18.

O aluno precisa ter conhecimentos acerca dos advérbios para
responder corretamente a questdo. Especificamente, ter ciéncia do que vem
a ser advérbio de modo, no caso, “gulosamente”. A vista disso, a letra b, o
gabarito, traduz muito bem o sentido estabelecido por essa relagéo légico-
discursiva. No gabarito, a palavra maneira funciona como sindnimo de modo
e, pelos resultados, verificamos que todas as turmas se sairam bem na
resolucdo do item.

Ao estimular o aluno a pensar, esse se torna estratégico e, perante a
uma prova, elimina as alternativas que néo se relacionam de nenhuma forma
com aindagacao. O aluno elimina a alternativa “a” na medida em que percebe
que ela esta ligada ao tempo; a “c”, ao lugar e, por fim, a “d”, a raz&do. Logo,
nao existe analise efetiva da lingua sem levar em conta a reflexao.

Comparacao dos resultados dos simulados

Os simulados de junho, agosto e setembro contém, cada um, duas
guestdes. Totalizam-se, entdo, seis questdes. Quanto ao simulado de
novembro, contém apenas um item. A vista disso, com fins comparativos,
resolvemos tirar a média aritmética das porcentagens dos itens de um
simulado x. Por exemplo, em junho, no 9° ano “A”, no item (24), 40,6% dos
alunos acertaram e, no item (46), 56,3%. Assim, a média é 46,95%. Segue
a tabela comparativa:
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Més do simulado 9° A 9°B 3°C 9°D
Junho 46.95% | 4135% | 59.85% | 50%
Agosto 29% 224% | 28.25% | 45,35%
Setembro 67.2% 4825% | 59.25% | 50%
Novembro 71.9% 79.3 60,7% 70.4 %

Quadro 10: Comparacdo dos resultados dos simulados.

Considerando os resultados do primeiro e Ultimo simulados,
subtraindo-0s, chegamos ao crescimento expresso na tabela abaixo:

9° Ano Crescimento de
A 24 95%
B 37,95%
C 0,85%
D 20,4%

Quadro 11: Desempenho.

Ao tirarmos a média aritmética dos resultados do quadro 11, temos
crescimento de 21,03%, dos quatro 9° anos. Por conseguinte, esse é o
resultado geral conseguido com o trabalho desenvolvido a luz da perspectiva
funcional da lingua.

CONCLUSAO

No processamento textual, o sistema de conhecimento linguistico é
crucial para que possamos compreender sistematicamente o que lemos.
Desse modo, falamos nos elementos da lingua responsaveis pela coesao e
coeréncia, tais como a conjun¢do e o advérbio. Porém, muitos estudantes
tém dificuldades em reconhecer, com efeito, as fungdes desses mecanismos.
O contato com essa realidade incidiu em reflexdes acerca da maneira como
podemos trabalhar com as relagdes Idgico-discursivas em sala de aula para
gue propiciemos aos alunos a consolidacédo dessa habilidade.

Nesse contexto, o desenvolvimento deste estudo tornou possivel,
recorrendo a simulados, a andlise do desempenho dos alunos nos itens que
contemplam o descritor 17 da matriz de referéncia de Lingua Portuguesa do
SPAECE. Por meio da delimitagdo da pesquisa, isto &, a restri¢cdo ao universo
de uma escola da rede publica municipal do Estado do Ceara, conseguimos
alcancgar nosso objetivo.
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Dessa forma, as dificuldades dos alunos de 9° ano na compreensao
das relacdes légico-discursivas € produto de um ensino estanque. Torna-se
plausivel dizermos, com isso, que h& auséncia de reflexao sobre os recursos
da lingua, o que ndo convida aos discentes a empregar tais recursos nas
producdes textuais deles. Ademais, fatores alusivos a falta de interesse, falta
de maturidade e falta de esfor¢o, sem duvidas, também sdo empecilhos ao
processo de ensino-aprendizagem. Contudo, esses problemas séo
justamente a chave para transformar de modo positivo a educacao.

Na redacdo desta pesquisa, deixamos claro que o contexto é
fundamental a andlise linguistica, pois possibilita uma andlise efetiva,
completa e logica, préxima as situagfes de interacdo que vivenciamos a todo
instante. Evidenciamos sua importancia quando lembramos de uma pergunta
feita por um aluno na sala de aula no momento em que estdvamos lendo um
texto: “Professor, o que é todavia?”. Ora, nao é suficiente dizer ao discente
que “todavia” é uma conjungdo coordenativa adversativa. E necessario
considerar o valor dela no texto e, assim, o fizemos.

Esperamos, portanto, que esta pesquisa tenha sido relevante,
especialmente para os que, hodiernamente, enfrentam problemas inerentes
ao ensino-aprendizagem dos diversos operadores discursivos que compdem
a rigueza de nossa lingua materna. Ao trabalhamos com a perspectiva
funcional da lingua, obtivemos resultados expressivos. No geral, 21,03% de
crescimento, ao consideramos as quatro turmas, 0s sete itens e 0s quatro
simulados. Em Ultima instancia, recomendamos a realizacdo de mais
pesquisas sobre este mesmo tema com a finalidade de termos acesso a
outros pontos de vista, 0 que contribui para o avanco da ciéncia.
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IMPORTANCIA DO TREINAMENTO TATICO PARA CAPITULO
APRIMORAR O DESEMPENHO NO FUTSAL - UMA
REVISAO BIBLIOGRAFICA
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Especialista em Treinamento Desportivo (FAVENI).

RESUMO

Objetivo: Realizar uma revisdo de literatura acerca da importancia do
treinamento tatico para aprimorar o desempenho coletivo e individual no
futsal. Método: A revisao foi feita a partir dos bancos de dados da sciELO,
Revista Brasileira de Futebol e Futsal, Google Académico e Revista Brasileira
de Ciéncia e Movimento. As palavras-chave utilizadas foram: Futsal, Futebol,
Desempenho Tatico, Treinamento e Conhecimento Tatico. E seus
respectivos equivalentes em inglés Futsal; Soccer; Tactical Performance;
Training; and tactical knowledge. Com delimitacdo de ter sido publicado de
2010 a 2021. Resultado e Discusséo: Oito artigos foram selecionados para
confecgdo da revisdo bibliografica. Na coleta dos artigos, buscou-se discutir
até que ponto a tatica influencia no rendimento e entdo mensurar a
importancia do treinamento tatico para aprimorar o desempenho coletivo e
individual no futsal. Como visto por Moreira, Praca e Greco (2017) no futsal
devem-se priorizar modelos de ensino baseadas nos aspectos taticos, com
metodologias que valorizem o desenvolvimento dos processos cognitivos,
oportunizando a tomada de decisdo. A fim de formar o conhecimento tatico
dos seus praticantes. Conclus&o: Com isso, concluiu-se que o treinamento
tatico deve estar implicito no treinamento em forma do jogo seguido do
aspecto técnico. Pois sdo primordiais para o desempenho no futsal,
influenciando principalmente os processos cognitivos e as tomadas de
decisbes dos jogadores.

Palavras-chave: futsal; treinamento; tatica; desempenho tatico.
INTRODUCAO

Os jogos esportivos coletivos (JEC) representam um sistema de
acdes complexas que unem func¢des e elementos simples das mais diversas
formas, representando uma exigéncia nas &reas fisica, técnica, tatica,
cognitiva e motora do participante (GRECO, 1995). Garganta (2002) afirma
gue identificar os fatores associados & eficiéncia e eficicia dos jogadores e
equipes nos JEC, tem se tornado umas das principais tarefas dos
investigadores, na perspectiva de perceber qual a influéncia dos diferentes
fatores no rendimento e das caracteristicas das equipes bem sucedidas.
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De tal modo a otimizar o tempo e ciclo de treinamentos a fim de gerar maior
rendimento esportivo.

Os modelos tradicionais ou “perspectiva técnica de ensino das
modalidades” tem sido superados por outros que destacam uma didatica
centrada nos modelos de deciséo taticas ou “perspectivas taticas de ensino
das modalidades” (RIGON, 2019). Caracterizando assim, a importancia do
treinamento puramente tatico, ja implicito os aspectos fisicos e técnicos, para
o desempenho coletivo e individual.

Dessa forma, um dos principais objetivos dos técnicos e
preparadores fisicosé a utilizacdo de métodos de treinamento que integrem,
0 mais préximo possivel, a realidade do jogo aos aspectos fisicos, técnicos
e taticos do futebol (GAMA, 2018).Da mesma forma se desenvolve o futsal,
modalidade investigada nessa pesquisa com foco no aspecto tatico e sua
importancia para desenvolvimento do desempenho no futsal. As capacidades
taticas passam pelo processo de desenvolvimento dosujeito ler e resolver
situacBes originadas no jogo, ou seja, refere-se nas escolhasdas acfes
que o jogador realiza diante de um momento especifico do jogo. (GONZALEZ
E FRAGA, 2012).

A tatica divide-se em principios individuais e coletivos, aspectos de
extrema importancia para o treinamento de uma equipe (GRECO, 1992).
Ainda de acordo como mesmo autor, o principio individual tem por definicdo
proporcionar ao atleta o dominio técnico dos fundamentos especificos do
jogo, tais como o passe, o drible, o chute, abordagem, etc.; e a variacdo do
ritmo de deslocamentos.

Greco e Chagas (1992) definem tética como capacidade senso
cognitiva,baseada em processos psicofisiolégicos de recepcédo, transmissao
de informacgBes, andlise da mesma, elaboracdo de uma resposta até a
execucdo da agdo motora (ou técnica) especifica.

Nos jogos esportivos coletivos, a tatica se relaciona com os fatores
espaco- tempo-bola-colega-adverséario representando para o atleta, uma
tarefa ou problema aser resolvido (GRECO; BENDA, 1998).

Para Greco (1999) a cognicdo constitui-se por um conjunto de
processos psicologicos (antecipacdo, percep¢do, atencdo, tomada de
deciséo, entre outros) quecondicionam a aquisicdo e o desenvolvimento do
conhecimento técnico tatico, tanto declarativo quanto processual.

O conhecimento declarativo refere-se a capacidade do praticante em
declarar de forma verbal e/ou escrita qual a melhor deciséo a ser tomada em
uma determinada situacdo de treino ou de jogo e o porqué desta decis@o
(TENEMBAUM & LIDOR, 2005). Enquanto o conhecimento processual esta
relacionado com acapacidade do jogador para operacionalizar respostas
apropriadas aos problemas advindos das situa¢des de treino e jogo, estando
intimamente ligado a acdo motora (WILLIAMS & HODGES, 2005). Destarte,
o treino tatico permite ao jogador tomar decisdes e resolver problemas tipicos
do jogo, criando formas de resoluc@o para os problemas criados, sabendo
assim qual acdo tatica e técnica utilizar a fim de aprimorar o rendimento
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individual e coletivo no futsal. Desta forma, reitera-se oobjetivo desta
pesquisa de apresentar uma revisdo de literatura acerca daimportancia
do treinamento tatico para aprimorar o desempenho coletivo e individual no
futsal.

OBJETIVO

Realizar uma revisdo de literatura acerca da importancia do
treinamento tatico para aprimorar o desempenho coletivo e individual no
futsal.

METODO

A pesquisa bibliogréfica é feita a partir do levantamento de
referéncias tedricas “ja analisadas, e publicadas por meios escritos e
eletrdnicos, como livros, artigos cientificos, paginas de web sites” (MATOS E
LERCHE:40; FONSECA, 2002, p. 32). O levantamento foi feito a partir dos
bancos de dados da SciELO, Revista Brasileira de Futebol e Futsal, Google
Académico e Revista Brasileira de Ciéncia e Movimento. As palavras chaves
utilizadas foram: Futsal, Futebol, Desempenho Tatico, Treinamento e
Conhecimento Tético. E seus respectivos equivalentes em inglés: Futsal,
Soccer; Tactical Performance; Training; and tactical knowledge. Com
delimitacdo de ter sido publicado de 2010 a 2021. Apés esta coleta houve o
agrupamento dos artigos encontrados em um quadro (Quadrol) organizados
por: Nome do artigo; Nome do(s) autor(es); Base de dados/Ano de
Publicacao; e principais contribuicbes do artigo em andlise para o presente
estudo.

RESULTADO E DISCUSSAO

A referida pesquisa encontrou oito artigos que atendiam aos critérios
de incluséo do estudo tendo delimitado apenas 0 ano minimo de publicacdo
a partir de 2010. De forma a limitar o universo explorado pela presente
investigacéo, foi utilizadauma estratégia de busca nos seguintes bancos de
dados eletrénicos: Revista Brasileira de Futsal e Futebol, SciELO, Google
Académico e Revista Brasileira de Ciéncia e Movimento. Com os descritores:
Futsal, Futebol, Desempenho Téatico,Treinamento e Conhecimento Téatico.
Em portugués e inglés.

Na coleta dos artigos, buscou-se discutir até que ponto a tatica
influencia no rendimento e entdo mensurar a importancia do treinamento
tatico para aprimorar o desempenho coletivo e individual no futsal. O Quadro
1 anexado a seguir traz essa revisao da literatura acerca do objetivo exposto.
O artigo de Lima Junior (2010) é exposto para compreender que as trés
dindmicas bésicas do treinamento do futebol sdo as mesmas para o futsal
por possuirem ag6es semelhantes em seu desenvolvimento. Desta forma nao
h&a diferenca significativa entre os métodos de treinamento. H4 apenas
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adaptacdes para as especificidades. Como no estudo comparativo entre
jogadores de futsal e futebol que foi feito por Muller, Garganta, Santos e
Costa (2016), e concluiu que: “verificou-se maior nUmero de acdes taticas
no futsal, supostamente devido a maior facilidade no controle e circulagao
da bolapor parte dos jogadores, resultado que pode ser atribuido as

caracteristicas desta modalidade”.

QUADRO 1
Resultados da revisao de literatura acerca da tatica no desempenho no futsal
NOME DO ARTIGO AUTOR(ES) BASE DE | PRINCIPAIS
DADOS/ANO CONTRIBUICOES

|A tatica no futsal: Uma |Mauricio Google “Tatica é um elemento

proposta de analise de [Nogara IAcadémico/2015 central no ensino/

intencdes taticas. treinamento do futsal. A
compreensdo dessa

dimens&o permite qualificar
as acdes dos jogadores e,
consequentemente,
aumentam as possibilidades
de éxito de uma equipe”.

Costa.

lAndlise comparativa de [Jacaono Batista (Google “Os programas de
modelos de ensinodo [de Lima Junior |Académico/2010 treinamento de futebol
futsal em jovens devem levar em
consideracdo a divisdo das
acOes bésicas do jogo em
trés situagbes dinamicas:
acOes de ataque, acOes de
defesa e momentos de
transicdo, da defesa para o
ataque ou do ataque para
a defesa”.
Comportamento e [Ezequiel Mduller; Revista Brasileira [‘A partir desta investigagdo
desempenho Julio Garganta, [de Ciéncia e |verificou- se maior numero
téticos:estudo Rodrigo de [Movimento/2016 de acdes taticas no futsal,
comparativo entre [Miranda supostamente  devido a
jogadores de futebol e [Monteiro Santos maiorfacilidade no controle e
futsal elsrael Teoldoda circulagcdo da bola por parte

dos jogadores, resultado
que pode ser atribuido as
caracteristicas desta
modalidade”.
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lAndlise tatica no futsal:
lestudo comparativo
do

desempenho de
jogadores de quatro
categorias de formag&o.

Ezequiel Muller;
Israel Teoldo da
Costa e Julio
Garganta.

SciELO/2016

“Observa-se também que o0s
jogadores da categoria sub20
cometeram menos erros do que as
outras categorias, principalmente
nas acOes defensivas, e obtiveram
melhores indices de performance
tatica na ,fase defensiva™. O autor
ainda explica que “nas categorias
iniciais de formacgao os treinadores
de futsal optam por usar
metodologias detreino centradas
na técnica e no jogo

formal”.
Conhecimento tatico Pedro Moreira, |Google “Os modelos de ensino voltado
processual de Gibson Praga |Académico para 0s aspectos taticos, com
jogadores de futebol, e Pablo Juan 2017 metodologias que valorizem o
futsal e futebol de 7 Greco. desenvolvimento dos processos
cognitivos que oportunizam a
tomada de decisdo constituem-
se em valioso aporte pedagdégico
na formagdo do conhecimento
taticode praticantes de futebol de
7, futsal e futebol”.
IASPECTOS  TATICO- |Gustavo Revista Concluiu-se que “fazendo
COGNITIVOS: UM [Fernades Brasileira  de |modificagBes na estrutura do jogo,
ESTUDO PARA A |Barbosa Futsal e |propondo atividades que se
EMERGENCIA DO Futebol/2013 [aproximam de sua realidade,
JOGADOR como por exemplo, jogos em
INTELIGENTE NO situagdes de igualdade,
FUTSAL superioridade e inferioridade

numeérica, e de transicdes ataque-
defesa, o jogador é estimulado a
perceber de maneira mais ampla
suas acdes em relagdo aos
companheiros e  adversarios.
Podendo assim, contribuir de
maneira vantajosa para que sua
lequipe alcance o objetivo almejado
no jogo"“.
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COMPARAR A |(Osmar Revista Em resumo comparou a

CAPACIDADE DE |Novaes Brasileira de [capacidadede tomada de decisédo
TOMADA DE Ferreira Futsal e |le conhecimento declarativo de
DECISAO E{Junior, Futebol/2010 |jogadores de futsal (Categoria
CONHECIMENTO Roberto  de Sub- 20) com o nivel de
DECLARATIVO DE IAlmeida e conhecimento tatico de “Experts”
JOGADORES DE|Antonio do esporte. Os resultados
FUTSAL DA Navarro. mostraram que em algumas
CATEGOR IA SUB-20 situaces, a decisdo tomada pelo
COMO atleta e a sua justificativa ndo era
CONHECIMENTO ideal do ponto de vista dos
TATICO DE “experts”

“EXPERTS” DOFUTSAL

CONSTRUGAO DO |Lucas Santos, |Revista Concluiu que o estudo aponta
CONHECIMENTO Osvaldo Brasileira de | para a importancia e viabilidade
TATICO OFENSIVO DO [Moreira, Futsal e | do treinamento em forma de jogo,
FUTSAL POR MEIO DO |Leandro Futebol/2016 | para  qualquer nivel de
TREINAMENTO EM |Guimardes e preparagdo deuma equipe e/ou
FORMA DE JOGO Préspero atletas, objetivando alcangar o

Paoli. melhor  desenvolvimento  dos

componentes taticos individuais e
coletivos do treinamento tatico
ofensivo, além de proporcionar ao
atleta umdesenvolvimento global
e sistematizado nas diversas
categorias do Futsal, com maior
dinamicidade e despertando
maior

interesse.

Mauricio Nogara (2015) que define seu estudo no artigo (destacado
no Quadrol) como sendo “sobre as possibilidades de a¢des dos jogadores
em funcé@o dos diferentes papéis que desempenham no futsal’. Define em
seu referencial tedricoque “é possivel apontar que a tatica € um elemento de
grande relevancia no futsal, a medida que nao adianta o jogador saber
executar corretamente os gestos motores,se ndo souber o que e quando
fazer’. Isso seria quando tomar a deciséo e saber escolher qual agdo motora
fazer. Como bem define Greco (2006), que do ponto de vista dos jogos
desportivos coletivos, toda decisédo é uma decisdo tatica e pressupde uma
atitude cognitiva do jogador, que lhe possibilita reconhecer, orientar-se e
regular suas a¢des motoras.

Como visto por Moreira, Praca e Greco (2017) no futsal devem-se
priorizar modelos de ensino baseadas nos aspectos taticos, com
metodologias que valorizemo desenvolvimento dos processos cognitivos,
oportunizando a tomada de decisdo. A fim de formar o conhecimento tatico
dos seus praticantes. Desta forma faz-se relagdoa conclusao feita por Santos
et. al (2016) em que apontam para a importancia da viabilidade do
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treinamento em forma de jogo, objetivando alcancar o melhor
desenvolvimento dos componentes taticos individuais e coletivos.

Assim como Barbosa (2013) concluiu que “fazendo modificagbes na
estrutura do jogo, propondo atividades que se aproximam de sua realidade”
faz com que o treinamento seja um esboc¢o do jogo, trabalhando as reacdes
do seu atleta para as possiveis acbes que possam ser encontradas no jogo.
E uma tendéncia a fim de melhorar o desempenho de sua equipe como um
todo.

Analisando o desempenho tatico na literatura, Muller, Costa e
Garganta (2016)perceberam que jogadores da categoria sub20, Ultima escala
da categoria de base, cometeram menos erros que os jogadores das demais
categorias, principalmentenas a¢6es defensivas. Dentre as possibilidades
para essa performance superior em detrimento as demais categorias,
encontra-se a experiéncia de jogos em melhores niveis e o treinamento
diferente. Visto que os autores observaram que “nas categorias iniciais de
formacao os treinadores de futsal optam por metodologias de treino centradas
na técnica e no jogo formal”. Modelo este que contrapde o treinamento tatico
cognitivo tanto exposto nesta pesquisa. Ja o estudo de Junior, Almeida e
Navarro (2010) comparou os jogadores da categoria sub20 com profissionais,
definidos no artigo como “experts” do futsal nas capacidades de tomada de
decisdo e no conhecimento tatico. Com a pesquisa em referéncia, concluiu-
se que “no jogo de futsal com a sua riqueza de imprevisibilidade, ndo existe
0 ,certo ou errado”, mas o ideal para a situacdo ou decisdo tomada pelo
atleta”. Essas situacdes e decisdes sao “treinaveis” constituindo assim
aportes taticos imprescindiveis para o desempenho no futsal.

CONCLUSAO

Destarte, conclui-se que o treinamento tatico implicito no treinamento
em forma do jogo seguido dos aspectos técnicos, sdo primordiais para o
desempenho nofutsal, influenciando principalmente nos processos cognitivos
e nas tomadas de decisGes dos jogadores. Porém, conclui-se também que
ha uma lacuna em aberta na literatura acerca das metodologias de
treinamento técnico-tatico efetivo no futsal, podendo servir de tema para
futuros trabalhos para a categoria de base e futsal de alto rendimento.
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RESUMO

Este trabalho trata-se de uma revisdo sistemética visando destacar as
complicacOes relacionadas a sedagdo em endoscopia digestiva alta (EDA).
Por ser um exame invasivo com a finalidade de identificar doencas do trato
gastrointestinal, a EDA, apresenta relevancia tanto no diagndstico como no
tratamento, contudo, apresenta riscos potenciais como todo procedimento
invasivo. Conforme os estudos analisados, as complicacdes advindas da
EDA s8o minimas, em sua maioria causa apenas um leve desconforto
facilmente toleravel pelo paciente. Sugerem-se estudos clinicos
randomizados, a fim de averiguar se as inovacfBes tecnoldgicas do
endoscoépio contribuiram com a minimizacdo dos riscos potenciais e/ou
complicacdes.

Palavras-chave: endoscopia digestiva alta; sedacao; complicacdes.
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INTRODUCAO

A endoscopia digestiva alta (EDA) ou simplesmente endoscopia,
trata-se de um exame com a finalidade de avaliar o trato gastrointestinal — a
mucosa do esbdfago, estbmago e o duodeno (primeira parte do intestino
delgado). A EDA auxilia o diagndstico de diversas situacBes que podem
acometer o trato gastrointestinal e causar sintomas como: dores abdominais
superiores, vémitos, queimacéo, disfagia, sensacdo de corpo estranho etc.
Através da endoscopia pode-se averiguar se ha sangramento digestivo alto.
Os sintomas mencionados se manifestam em diversas doencas (benignas ou
malignas), sendo indispensavel ao diagndstico ou tratamento a realizacéo da
EDA.

Durante o procedimento se faz sedacdo do paciente, e usa-se um
tubo com uma camera na ponta (gastroscépio), com o qual se registra
imagens do sistema digestivo alto, permitindo avaliacdo da mucosa,
realizacdo de bidpsias e procedimentos terapéuticos. A EDA é considerada
um exame indolor, podendo apresentar algumas complicacdes.

A sedacdo, apesar de se uma pratica comum, até mesmo em
ambulatérios, oferece riscos. No caso do EDA, se faz uso da sedacgédo
moderada ou anestesia devido ao desconforto que pode gerar no paciente,
ou seja, diminui os riscos de danos e oferece melhores condi¢des para a
execucao do exame.

Objetiva-se destacar as complicacBes relacionadas a sedacdo em
endoscopia digestiva alta. Bem como descrever a sedacao e a endoscopia.

Por se tratar de uma pesquisa bibliogréfica selecionou-se como
método de pesquisa a revisao sistemética com abordagem qualitativa.

Em conformidade com Galvdo e Pereira (2014), as revisdes
sistematicas devem ser amplas e baseadas em fontes secundarias que
abordam a tematica em discusséo. As mais frequentes destacam os achados
obtidos por meio de ensaios clinicos randomizados.

OBJETIVO
Objetivo geral

Realizar revisé@o bibliografica sobre as complicagfes relacionadas a
sedacdo em endoscopia digestiva alta.

Objetivos especificos

Citar a importancia da endoscopia digestiva alta.

Conhecer os principais aspectos relacionados com a sedacdo
durante a endoscopia digestiva alta.

Conhecer a prevaléncia das complicagfes relacionadas a sedacao
em endoscopia digestiva alta.
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Citar as principais complicacdes relacionadas a sedacdo em
endoscopia digestiva alta.

METODOLOGIA

A pesquisa bibliogréafica foi selecionada para o desenvolvimento
deste estudo. De acordo com Gil (2010), esse método permite ao pesquisador
realizar um levantamento bibliografico, selecdo do material, leitura exaustiva
e por ultimo a andlise. Além disso, 0 autor diz que a pesquisa bibliogréafica é
desenvolvida com base em material j& elaborado, constituido principalmente
de livros e artigos cientificos.

A presente pesquisa terd abordagem qualitativa descritiva procura
captar a situacdo ou o fenbmeno em toda a sua extenséo, levantando todas
as possiveis variaveis existentes, numa tentativa de enxergar o verdadeiro
significado da questédo sob exame (GIL, 2010).

Enquanto a pesquisa documental parte fontes primarias, como
documentos escritos ou ndo (arquivos publicos ou particulares e fontes
estatisticas); bem como da pesquisa bibliografica, a partir de fontes
secundarias, livros, boletins, jornais, teses, dissertacdes, monografias, outros
(leitura, elaboracdo de fichas, ordenacao e analise das fichas).

A coleta dos artigos se deu nas bases de dados disponibilizadas em
bibliotecas virtuais, a saber: Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Literatura
Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific
Eletronic Library Online (SCIELO) entre outras. A busca dos artigos foi
norteada pelos seguintes descritores: Endoscopia digestiva alta, sedacéo e
complicacdes.

A coleta de dados ocorreu entre os meses de janeiro/2018 a
setembro/2018. Apds a leitura e releitura dos artigos selecionados se
desenvolveu a andlise e interpretacdo dos mesmos.

RESULTADOS E DISCUSSAO
Endoscopia digestiva alta

Acredita-se que a necessidade de se ter um equipamento que
alcancasse o es6fago tenha surgido nas primeiras civiliza¢des, quando a
carne fora introduzida na alimentagcdo humana e surgiram as primeiras
oclusdes esofagicas por corpo estranho. As primeiras sondas, surgidas no
século XVI, mas apenas compelia o0 corpo estranho para o estdbmago;
Fabricius e Ambroise, dois cirurgifes desse periodo, usavam velas de cera e
tubos feitos de couro. No século XVII, essas sondas eram feitas de chumbos,
com pincas em forma de curvos, sendo complicacdes e a morte um fato
comum nesses periodos (GUERRAZZI, 2000).

Hoje, os equipamentos usados na EDA, séo resultados, por assim
dizer, de quase duzentos anos de evolugdo tecnoldgica, para facilitar a
compreensdo dessa evolugdo, pode-se observar quatro momentos:

Sociedade, Saude e Educacgéo: Desafios e Perspectivas Futuras
Editora Epitaya | ISBN: 978-65-87809-43-4 | Rio de Janeiro | 2022 | pag. 43



endoscopia rigida (1809-1932); endoscopia semiflexivel (1932-1958);
endoscopia com fibras 6pticas (1958-1981); endoscopia eletrénica (1981-dias
atuais). Destaca-se que na época da endoscopia rigida havia desafios a
serem superados, como o trato gastrointestinal escuro e néo linear
(GUERRAZZI, 2000, PEREIRA, 2010).

Kussmaul de Freiburg, em 1868, realizou a primeira esofagoscopia,
aos moldes que conhecemos atualmente, usando um tubo com iluminacéo
para o estfago, esse primeiro exame foi realizado com um engolidor de
espada, contudo os resultados foram frustrantes. A lampada elétrica
contribuiu com a evolugdo do equipamento, sendo que, Mikulicz (século XIX)
introduziu a iluminagao distal. Nos primeiros anos do século XX, o tubo foi
aperfeicoado com articulagdo das lentes e iluminagcdo (FLEISCHER et al.,
1997; GUERRAZZI, 2000, PEREIRA, 2010).

Geogr. Wolf e Rudolph Schindler contribuiram com a insercdo do
endoscopio semiflexivel, apresentado em 1932, cuja iluminagéo era feita com
uma lampada de tungsténio na extremidade distal do equipamento. As
diversas tentativas para elevar a iluminacdo resultaram em queimaduras
gastricas devido ao calor gerado pelas lampadas. (MAROY e MOULLOT,
1998; GUERRAZZI, 2000, PEREIRA, 2010).

Para Gongalves (2014), o primeiro endoscopio foi desenvolvido por
Rudolph Schindler, em 1930. Logo depois, Hirschowitz, em 1957, apresentou
0 endoscopio com fibra 6tica. Em fungcdo dos avancos tecnoldgicos, esse
equipamento vem sendo continuamente aperfeicoado, nos dias atuais sao
ultrafinos e funcionais, mais confortaveis aos usuérios, bem como ao médico,
gue pode realizar exames, biopsias, entre outros procedimentos.

Em 1957, Basil Hirschowitz, com bases nos estudos de Hopkins e
Van Heel, desenvolveu o gastrofibroscopio, conseguindo estudar seu préprio
estdbmago. Seu prototipo foi aperfeicoado e implantado pela American
CystoscopeMakers Inc. (ACMI, New York), lancado em 1960. Trés anos
depois, foi publicado o primeiro estudo clinico fundamentado nos resultados
dos exames realizados com esse equipamento (GUERRAZZI, 2000,
PEREIRA, 2010).

No transcorrer dos tempos, iniUmeros aperfeicoamentos foram
introduzidos para se alcancar a endoscopio usado nos dias atuais, sendo o
marco divisério dessa evolucdo o modelo lancado pela Olympus EF tipo B,
com o comprimento suficiente para alcancar o duodeno e flexivel na
extremidade, o que permitiu a primeira observacdo para execucdo de
biépsias dirigidas. Em 1969, apareceu a endoscopia eletrénica, quando Boyle
e Smith inventaram a charge coupled semicondutor device (CCD) nos
laboratérios Bell da AT&T, contudo, o primeiro endoscopio eletrdnico surgiu
em 1979, os quais faziam uso de lampadas eletrbnicas sensitivas que
transmitiam um sinal eletrénico a um processador de video direcionando-a a
um monitor. O aperfeicoamento continuo do endoscoOpio evidencia a
necessidade de existir cooperacao entre médicos e técnicos, e a introducéo
de inovacgbes advindas de outras areas que vao além da medicina em si
(FLEISCHER et al., 1997; GUERRAZZI, 2000, PEREIRA, 2010).
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Apesar de todos os avancos e aperfeicoamentos, a endoscopia ainda
pode apresentar complicacdes, portanto, para se avaliar a qualidade dos
exames, € necessario a elaboracdo completa de um relato que auxiliara na
identificacdo dos riscos para que possam ser minimizados, ou seja,
melhorando a seguranca e os cuidados com o paciente (PEREIRA, 2010).

A EDA é um exame realizado a fim de averiguar doencas do sistema
digestorio, com auxilio de um equipamento chamado de endoscépio, contém
um tubo flexivel com camera na ponta, que faz imagens dos Orgaos
digestivos. Atualmente, h4 endoscoépios com alta definicdo (HDTV), com um
metro de comprimento e espessura maximo de 1,1 cm de diametro. A figura
1 evidencia uma ilustragdo do endoscopio (PINHEIRO, 2014).

A endoscopia é realizada com o paciente acordado, pois geralmente
recebe uma sedacéo leve. Contudo, diversos pacientes adormecem e ndo
sentem desconforto com o procedimento. O paciente deve permanecer por
observagcdo por alguns minutos, para que a sedacdo cesse, no entanto,
alguns medicamentos causam, temporariamente, sensacdo de cansaco e
dificuldade de concentragdo, dai a proibicdo de se conduzir veiculos ou
trabalhar. O desconforto comumente relatado é a distensdo abdominal devido
ao ar inserido na realizacdo da EDA; outros reclamam sentir uma leve dor de
garganta, mas conseguem ingerir alimentos (MIRANDA, BERSOT e
VILLELA, 2013)

Figura 1.. llustracdo do Endoscépio
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Fonte: Pinheiro, 2018.

O endoscépio permite que o médico visualize o interior dos érgéos e
ainda aspire secrec¢fes e infiltre 4gua remover secre¢fes que dificultem a
observagdo. Também possibilita a inser¢éo de outros dispositivos, tais como:
pincas, agulhas, lacos, sondas, bal6es de dilatacdo, redes e cestos, assim
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inmeros procedimentos sdo executados numa Unica endoscopia como
bidpsias e tratamento de algumas doencgas como Ulceras (PINHEIRO, 2018).

Alguns preparativos devem ser realizados antes da EDA, para se
reduzir riscos e complicacdes. Portanto, o paciente deve ficar sem comer de
quatro a oito horas, sendo esse tempo determinado pelo médico, sendo
permitida a ingestdo de agua duas horas antes da endoscopia. Geralmente
os medicamentos de uso continuo podem ser mantidos, desde que se tome
pouca agua para o estomago nédo estar cheio durante o exame, ha remédios
gque em gque a dosagem deve ser adaptada, como os de diabetes em
consequéncia do jejum minimo de quatro horas. A suspensdo de outros
remédios, como antiplaquetarios e anticoagulantes, se da individualmente,
considerando o risco de hemorragia no momento de execugdo da EDA.
Exige-se a presenca de um acompanhante, pois 0 paciente necessitara de
sedacgdo para realizar a endoscopia, portanto, em funcdo da sonoléncia ndo
podera conduzir veiculos automotivos e sequer tomar decisdes de grande
relevancia, por doze horas, até que o efeito total da sedacao tenha cessado.
Mas, se a EDA for realizada numa urgéncia, como sangramento digestivo
ativo, ndo ha necessidade de preparo antes do procedimento (HIAE, 2018).

Geralmente nado corre complicacdes relacionadas a endoscopia, mas
ha possiveis riscos, entre os quais: flebite; cardiopulmonares; perfuracdes
nos casos de esclerose que envolve intervencao cirdrgica; hemorragias que
também requer cirurgia. Depois do exame, o individuo deve permanecer na
sala de recuperacao pés-sedacéo, até que esteja acordado. Por vezes, pode
apresentar alguns sintomas, considerados raros, como hauseas, desconforto
na garganta e dor abdominal os quais melhoraram em poucas horas (HIAE,
2018; PINHEIRO, 2018).

De acordo com Selhorst, Bub e Girondi (2014), as unidades que
ofertam o exame de EDA devem estabelecer um protocolo de acolhimento e
atendimento para torna-lo mais seguro ao usuario e seu acompanhante. Além
do que, o protocolo norteara as acdes dos profissionais de saude e
atendimento envolvidos, desde a entrada do paciente até a sua liberac&o.

Segundo Miranda, Bersote Villela, (2013) a EDA apresenta baixo
risco para a maioria dos pacientes, entretanto em alguns casos pode ocorrer
a perfuracéo do eséfago ou estdmago, o0 que exige intervencao cirargica. Nao
hé riscos de contrair doengas como HIV ou hepatite, desde que os protocolos
internacionais de higienizacdo sejam seguidos rigidamente, bem como a
devida esterilizag&o do equipamento.

Como a endoscopia pode provocar certo desconforto no paciente,
para que se torne toleravel, recorre-se a seda¢éo, o que deixa o procedimento
mais seguro e passivel de maior sucesso. A anestesia orofaringea é a melhor
estratégia para elevar a toleréncia ao exame. Dentre 0s anestésicos tépicos
mais usados, est4 a lidocaina, em spray ou gel (GONCALVES, 2014).
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Sedacéao

Sedar significa simplesmente acalmar, portanto, espera-se que a
sedacdo medicamentosa proporcione conforto ao paciente durante a
realizacao de um procedimento médico ou odontolégico, como por exemplo,
a endoscopia. Essa estratégia envolve algumas varidveis, como simples
cooperacao, tranquilidade e vigilia, ou seja, diminuir a consciéncia, dar
conforto e reduzir a ansiedade do paciente, bem como sintomas refratarios
(MIRANDA, BERSOT E VILLELA, 2013).

A sedacdo vem sendo utilizada a centenas de anos, gradativamente
novos agentes sedativos foram descobertos, o alcool foi o mais usado.
Ressalta-se que os sedativos agem sobre o sistema nervoso central (SNC).

Liebig, em 1832, sintetizou o hidrato de cloral; mais tarde, usou-se o
brometo como sedativo, mas por causa intoxicacdo grave por acumulo no
organismo, caiu em desuso. Adolph von Baeyer sintetizou o acido barbitirico
(1864), contudo somente o seu derivado — barbital com propriedades
soniferas foi usado terapeuticamente com a denominacao veronal; também
introduziu o fenobarbital (1912) conhecido como luminal. Os barbitdricos,
apesar das propriedades sedativas, resultaram em dependéncia e rapida
tolerancia, exigindo elevacdo da dosagem para ter a mesma eficacia,
consequentemente, a margem de seguranca reduzia-se. (BRESOLIN e
FERNANDES, 2008; MIRANDA, BERSOT E VILLELA, 2013).

Em 1965, novos sedativos surgiram, entre 0s quais 0S compostos
benzodiazepinicos, assim como os barbitdricos causavam, a longo prazo,
dependéncia. A ndo-benzoadizepinicos apresenta uma estrutura diferente
das benzodiazepinicos, agem de forma célere e ndo alteram de modo
significativo as diversas fases do sono, sendo assim, consideradas eficazes
no tratamento de insbnia (BRESOLIN e FERNANDES, 2008; MIRANDA,
BERSOT E VILLELA, 2013).

Diversos sedativos ervais tém sido usados para tratar a insonia e
ansiedade, ha ainda os que incluem o alcool, opiaceo, anestésicos, carbinols,
agonistas e outras medicinas que atuam como calmante do SNC. Entre os
gue possuem uso terapéutico, citam-se: hidrato de cloral, dexmedetomidine,
ethchlorvynol, etomidate, glutethimide, methyprylon, meprobamate,
methaqualone, paraldehyde, propofol, ramelteon e dexmedetomidine. Apesar
de diminuirem a atividade do sistema nervoso central, h4 auséncia de
similaridade entre as estruturas quimicas dos mesmos, o que dificulta
esclarecer os mecanismos de acdo, bem como propor que ajam sobre um
Unico receptor, portanto, cada farmaco possui um mecanismo de acéo
especifico BRESOLIN e FERNANDES, 2008; MIRANDA, BERSOT E
VILLELA, 2013).

Em 1995, a sociedade americana de anestesiologistas (ASA)
estabeleceu diretrizes que orientam o uso da sedacgéo/analgesia, definiu-se
quatro niveis (leve, moderada, profunda e geral). Na sedacdo leve, o
individuo fica com a fung&o cognitiva e coordenag¢do comprometidos, mas as
cardiovasculares e respiratorias ndo. Na sedacdo moderada ou consciente, 0
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individuo fica num estado de letargia, mas ainda assim responde a estimulos
verbal e tétil, a ventilagdo espontanea € aceitavel e a fungdo cardiovascular
se mantém. Na sedacgdo profunda, o individuo fica letargico, incapaz de
responder a estimulos verbais, mas apresenta reacdo a dor, pode ocorrer
comprometimento da ventilacdo espontanea com possivel intervengéo para
se manter a via area permeavel, mas a fungéo cardiovascular se mantém.
Contudo, ha variacao de resposta, de um individuo para outro, portanto, o
médico deve estar apto a intervir e retird-lo do estado de letargia profunda
(KAULING et al., 2010; SILVA, 2011).

Para Carvalho, Hirschheimer e Matsumoto (2006), a sedacéo
profunda tolhe a consciéncia a qualquer estimulo, sendo necessario manejo
ventilatorio e controle hemodinamico.

Na anestesia geral, em que o individuo fica no estado de letargia
profunda (perda total da consciéncia) ndo responde nem mesmo a dor, e ndo
consegue despertar espontaneamente, fica impossibilitada de manter a
ventilacdo espontanea e a via aérea permeavel, sendo necessario intervir
com suporte adequado. Ha prejuizo inclusive para a fungéo cardiovascular
(KAULING et al., 2010; SILVA, 2011).

Diversos fatores devem ser levados em consideracdo para se
determinar o nivel adequado de sedacdo, entre os quais: o perfil do
medicamento sedativo usado, nivel de estresse e ansiedade do paciente,
idade, dor, procedimento a ser executado, entre outros. Ou seja, avaliacdes
precisam ser realizadas para se evita complicacdes advindas da ma sedacéo
(HAMMER, 2009; SILVA, 2011)

A padronizacao da avaliacdo pode gerar conforto e seguranca, além
de reduzir as chances de se fazer uso excessivo de sedativos. No entanto, o
gque se percebe sdo avaliacbes informais realizados no leito, sem
instrumentos de mensuracdo formais e validados. Ha escalas clinicas que
podem servir de instrumentos, apesar de serem limitadas devido a
subjetividade (CARVALHO, HIRSCHHEIMER e MATSUMOTO (2006;
HAMMER, 2009).

Atualmente existem diversos instrumentos que podem ser aplicados
para graduar escores de sedacdo, dentre os quais, 0s mais usados sdo: a
escala Ramsay modificada (rapida e simples, usa estimulos auditivos e
dolorosos) e a escala Comfort (detalhada, morosa, nao requer estimulo e se
fundamenta em parametros fisiologicos) (BARTOMOLE, HERCE, FREDDI,
2007; SILVA, 2011).

A sedacdo, geralmente ndo apresenta efeitos adversos, contudo
pode haver nduseas, vomito, sonoléncia, abstinéncia e dependéncia (uso
prolongado). Quando ha superdosagem, pode resultar em intoxica¢édo, coma
e até mesmo morte do paciente (KAULING et al., 2010; SILVA, 2011).

Mencionou-se que 0s avancos tecnologicos aperfeicoam
continuamente dos endoscépios, hoje, ultrafinos, o que possibilita a inser¢éo
pelas narinas, sem necessidade de sedacdo, além de provocar o minimo
desconforto.
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Complicagdes

Abordar complicagdes advindas do EDA tornou-se um desafio nessa
revisdo sistematica, haja visto que os estudos levantados defendem a tese
de que mesmo sendo um exame invasivo quase ndo ha complicagdes.
Contudo, ha alguns estudos estrangeiros, como de Pereira (2010), Fleischer
et al. (1997), Provenzale (1997), Chelazzi et al. (2009), entre outros.

Dentre os estudos analisados, cita-se que as complica¢gbes advindas
do EDA geralmente envolvem a preparacdo associada a sedacdo, a
preparacao intestinal mecéanica e a anestesia.

As principais complicagBes ocorrem durante o procedimento estdo
relacionadas com a sedacdo e as suas repercussbes no sistema
cardiopulmonar, mesmo em pacientes sem outras comorbidades (WARING
et al., 2003), com uma taxa estimada de 0,27% (COHEN, 2008). Revisédo
sistematica descreve eventos cardiorrespiratorios adversos néo planejados
de 0,6% a 2,1% de todos os procedimentos endoscépicos analisados
(COHEN, 2008; SHARMA et al., 2007). Inquéritos epidemioldgicos realizados
na Alemanha, apontam taxas de complicacdes cardiorrespiratorias
relacionadas a EDA de 0,005% (COHEN, 2008), e, estudo suico semelhante,
evidenciou morbidade relacionada a sedacdo de 0,18% e mortalidade de
0,00014%, ou seja, cerca de 1/50.000 (COHEN, 2008; HEUSS, 2005).

A vigilia ao paciente no decorrer da sedacdo é fundamental,
mensurando-se a quantidade de oxigénio no sangue (oximetria de pulso),
frequéncia cardiaca e pressdo arterial; os individuos com problemas
cardiovasculares devem ter acompanhamento eletrocardiogréfico.
(FLEISCHER et al., 1997; PROVENZALE, 1997).

Ha estudiosos que defendem a sedacdo consciente como uma
maneira de reduzir os riscos do exame, como a perfuragdo. E outros que
acreditam ser desnecessario 0 uso de sedativo, por se tratar de um exame
com leve desconforto.

As principais complicacdes cardiopulmonares s&o depressao
respiratéria, broncoaspiracdo, broncoespasmo, arritmias cardiacas, isquemia
miocardica e distirbios hemodindmicos. As reacdes alérgicas sdo as
complicagBes mais frequentes, além das cardiovasculares (WARING et al.,
2003). Como fatores de risco para estas complicagfes, temos: antecedentes
de doencga cardiaca isquémica, hipoxemia basal inferior a 95%, pacientes
internados, idade acima dos 70 anos e ASA maior ou igual a Ill (COHEN,
2008).

Exames endoscoépicos realizados em situagBes de urgéncia e
emergéncia possuem risco aumentado de complicagfes cardiopulmonares.
A associagcdo de classes diferentes de medica¢Bes nado influenciou na
frequéncia destas complicacdes. A avaliacdo rigorosa e criteriosa do paciente
associada a planejamento terapéutico é crucial para reduzir os riscos de
complicagbes (COHEN, 2008).

Hart et al (1990) cita hematomas, letargia respiratéria, anafilaxia e
parada cardiorrespiratéria como algumas das complicacdes advindas do
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excesso de sedacao durante a preparagéo para o exame. Ja Benjamin (1990)
destacou a baixa ventilagdo como um problema que acomete pacientes
cardiovasculares que se submetem a EDA.

A incidéncia de arritmias cardiacas durante endoscopia varia de 4 a
72%, sendo que as arritmias mais comuns s8o a taquicardia sinusal,
bradicardia sinusal e arritmias supraventriculares. A hipoxemia tem sido
presumida como causa das arritmias, contudo a relacdo causal ndo esta
totalmente estabelecida. Alteracdes eletrocardiograficas podem ocorrer
durante a EDA, como alteracdes do segmento ST, em 4 a 42% dos pacientes,
sendo que a oferta de oxigénio suplementar pode suprimir esta ocorréncia
(COHEN, 2008).

A baixa ventilagdo pode ser uma consequéncia da sedacdo com
diazepam, bem como as reactes alérgicas ou anafilaticas decorrentes de
medicamentos como monoaminoxidase, a meperidina e midazolam
(frequentemente usado na sedacéo consciente) (ISMAIL& MELLOR, 1993;
ALEXANDER, 1993).

Segundo Chelazzi et al. (2009), a Sociedade Americana de
Endoscopia Digestiva, dos Estados Unidos, destacou complicagbes
cardiorrespiratorias decorrentes da sedacdo com diazepam e midazolam em
1,4% dos exames de endoscopia. Por vezes, o paciente, apés o exame, pode
apresentar nauseas, dores de cabeca, edema agudo do pulmé&o e, raramente,
reacBes anafilaticas.

Os debates surgem em decorréncia do uso da seda¢cédo no exame de
endoscopia, devido a vertente negativa dos sedativos/analgésicos, passiveis
de causar danos aos pacientes.

Para Pereira (2010) as complicacdes da EDA sdo processuais, ou
seja, ocorre durante o procedimento, em funcdo do endoscoOpio ou das
manipulacBes terapéuticas. Neste aspecto, as principais complicacdes séo:
perfuragcdo, cardiopulmonares, hemorragia, morte; dentre as mais graves
estdo perfuracdo, hemorragia e broncoaspiracéo.

A perfuracdo apresenta frequéncia de 0,02 a 0,2% devido a lesédo
mecéanica direta, pode ocorrer no es6fago cervical, sendo mais comum o
esOfago distal que apresenta mais possibilidade de estar inflamado. O
paciente com es6fago perfurado, geralmente é assintomatico ou apresenta
dor toracica com febre e leucocitose. O estdmago também pode sofrer
perfuragdo, contudo num percentual 0,04%, geralmente no topo do estomago
e ao longo da parede posterior (PEREIRA, 2010).

A EDA pode causar hemorragia em pacientes com coagulopatia, e
podem estar associadas a queda de hematdcrito e deplecdo de volume, um
evento raro, com menos de 0,15% de taxa de ocorréncia. Nesses casos, €
necessdria a intervengéo cirdrgica, mas no caso das hemorragias esofagicas,
em geral, ndo € preciso recorrer a cirurgia (MACMILLAN, HOCUTT E
COLEMAN, 1990; PEREIRA, 2010).

De acordo com Hart et al. (1990) e Maroy e Moullot (1998), 0,1% dos
pacientes submetidos a EDA apresentam complicacdes cardiacas, dentre o0s
quais, 45% j& apresentavam histdrico cardiaco. A taquicardia sinusal foi a

Sociedade, Saude e Educacgéo: Desafios e Perspectivas Futuras
Editora Epitaya | ISBN: 978-65-87809-43-4 | Rio de Janeiro | 2022 | pag. 50



principal variacdo ocorrida no momento em que o endoscOpio estava no
localizado, embora esse equipamento produza 20% das arritmias. A infeccdo
também é relata como uma das complica¢des advindas da endoscopia de
emergéncia, em 25% dos pacientes.

Pode-se dizer que a EDA pode apresentar as seguintes
complica¢cBes: hemorragia, perfuracdo (do eséfago, tubo digestivo superior)
e infeccBes. E, assim como todo procedimento, ha, ainda que minimo, risco
de morte (< 0,1%) (PEREIRA, 2010). Portanto, depois de uma EDA, o
paciente deve ficar alertar, se tiver febre, dor torécica, dificuldade para
respirar e ingerir, fezes negras, dor abdominal severa e persistente e vomito.
Na presenca destas alteracBes, deve-se procurar orientacdo e assisténcia
médica.

Entretanto, ressalta-se que a maior parte dos estudos analisados
evidenciam que EDA néo apresenta complicacdes, apenas um leve
desconforto, toleravel pela maioria dos pacientes. Ha inclusive os que
defendem a dispensa da sedacéo durante o exame.

CONSIDERACOES FINAIS

A endoscopia digestiva alta trata-se de um procedimento invasivo,
com certo risco potencial ao paciente, o qual deve ser executado por um
especialista, o qual, devido a sua habilidade e conhecimento, contribuir4d com
a reducdo dos riscos potenciais.

O endoscopio vem sofrendo aperfeicoamento continuo desde a sua
criacdo, o que possibilita nos dias atuais, fazer diagnosticos e tratamentos de
inUmeras doencas do trato géstrico intestinal.

Acredita-se que as complicagBes da EDA em sua maioria ocorram na
preparacdo, ou seja, pré-procedimento associado a sedagdo consciente,
preparacdo intestinal mecénica e anestesia topica. Contudo, os estudos
analisados deixarem evidente que as complica¢des sdo minimas, menos que
0,1%. Entretanto, a EDA pode apresentar complicagfes cardiopulmonares,
perfuragcBes, hemorragias e infec¢des.

Destaca-se que a EDA apresenta detalhes técnicos similares,
contudo ha variagbes e peculiaridades que devem ser levadas em
consideracéo, tais como a idade do paciente, histérico médico, entre outros.
Afinal, os procedimentos endoscépicos exigem-se conhecimento do individuo
como um todo.

A padronizacéo da avaliagcdo antes e durante a sedacdo pode gerar
conforto e seguranca, além de reduzir as chances de se fazer uso excessivo
de sedativos, diminuindo, assim, as chances de intercorréncias.

Sugerem-se estudos clinicos randomizados, a fim de averiguar se as
inovacdes tecnoldgicas do endoscépio contribuiram com a minimizacéo dos
riscos potenciais e/ou complicagdes.
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RESUMO

O Esofago de Barrett, que por seu carater pré-neoplasico se reveste de
importancia como complicagdo da doencga do refluxo gastresofagico, cuja
prevaléncia na populacéo varia de 0,41% a 0,89%. A predominéncia no sexo
masculino e na faixa etaria acima de 40 anos s&o importantes na elaboracéo
das diretrizes para o rastreamento de casos sugeridos nos consensos atuais.
O objetivo deste trabalho de revisdo € avaliar a eficicia e custo-efetividade
da vigilancia endoscopica em pacientes com diagnostico de Es6fago de
Barrett em busca de lesdes displasicas ou adenocarcinoma na fase inicial.

Palavras-chave: endoscopia digestiva alta; es6fago de Barrett; metaplasia.
INTRODUCAO
Esdfago de Barrett € uma condicdo na qual o epitélio escamoso

estratificado que normalmente abrange o esbfago distal € substituido pelo
epitélio colunar metaplésico contendo células caliciformes. E denominado
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Barrett curto quando este epitélio metaplasico reveste uma extensdo menor
gue 3 cm do esdfago e Barrett longo quando a extensdo € de 3 cm ou mais?.
O esbdfago de Barrett € uma complicagdo da Doenca do Refluxo
Gastresofagico de longa duracéo e é considerado uma condicéo pré-maligna,
pois predispbe ao desenvolvimento do adenocarcinoma de estfago. A
prevaléncia desta afeccdo é de 1% a 2% nos individuos submetidos a
endoscopia eletiva por indicagdes diversas, no entanto, em pacientes com
sintomas tipicos de DRGE a prevaléncia é de 8 a 12% e, nas esofagites
graves, a prevaléncia de cancer no esbfago distal pode chegar a 20%?.

A suspeita do es6fago de Barrett da-se, inicialmente, por meio do exame
endoscoépico. A mucosa de esdfago com metaplasia, em geral, se apresenta
com coloracdo rosa-salmdo, que contrasta com a cor esbranquicada do
epitélio escamoso esofagico normal. O endoscopista deve realizar a coleta
de fragmentos da mucosa desta area suspeita e o diagnostico podera ou nao
ser confirmado pelo exame histopatolégico de metaplasia intestinal com
es6fago de Barrett

No Brasil, considera-se que a DRGE possua caracteristicas semelhantes
as dos demais paises ocidentais, com prevaléncia na populagdo geral entre
20% e 40%. O Eso6fago de Barrett, que por seu carater pré-neoplasico se
reveste de grande importadncia como complicacdo da DRGE, pois tem
prevaléncia de 0,41% a 0,89% na populacdo geral. A predominancia no sexo
masculino e na faixa etéria acima de 40 anos sdo importantes na elaboracao
das diretrizes para o rastreamento®.

Diante de controvérsias sobre o tema, nos propusemos a realizar revisdo
da literatura com objetivo de contribuir na elaboracdo de protocolos para
nortear o acompanhamento de pacientes com eséfago de Barrett por meio da
endoscopia digestiva alta.

OBJETIVO
Objetivo geral

Fazer revisdo da literatura acerca dos diagnésticos obtidos por meio
da endoscopia digestiva alta em individuos com es6fago de Barrett.

Objetivos especificos

Avaliar a acuracia da endoscopia digestiva alta como método
diagnéstico no esdfago de Barrett

Avaliar a importancia da endoscopia digestiva alta no seguimento de
pacientes com Es6fago de Barrett.
METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo de literatura com busca de artigos nas bases de
dados disponibilizadas em bibliotecas virtuais: Biblioteca Virtual em Saude
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(BVS), Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), Scientific Eletronic Library Online (SCIELO) entre outras, incluindo
artigos entre 1989 e 2019. A busca dos artigos utilizou os seguintes
descritores: Endoscopia digestiva alta, Es6fago de Barrett e Metaplasia. A
coleta de dados ocorreu entre 0s meses de margo/2019 a junho/2019.

RESULTADOS

Foram incluidos 16 artigos considerados mais relevantes com o
proposito de avaliar a endoscopia digestiva alta como método diagndstico e
de seguimento dos pacientes com es6fago de Barrett. Estes artigos
demonstraram que os procedimentos endoscopicos devem ser realizados em
intervalos variaveis de acordo com a presenca e o grau de displasia. Estudos
clinicos sugerem que o exame endoscopico com bidpsias seriadas deve ser
realizado a cada trés anos em pacientes com o diagnostico sem displasia e
anualmente naqueles com o diagnéstico associado de displasia de baixo
grau. Os pacientes com displasia de alto grau devem realizar bidpsia a cada
trés meses, sendo este o0 grupo de principal interesse nos artigos referentes
as varias alternativas terapéuticas.

DISCUSSAO

A Endoscopia Digestiva Alta (EDA), no Brasil, deve ser realizada em
pacientes com idade superior a 40 anos e com manifestacdes de alarme
(disfagia, emagrecimento, odinofagia, anemia, hemorragia digestiva, historia
familiar de cancer, nduseas e vémitos, sintomas de grande intensidade ou de
ocorréncia noturna). Além disso, histéria prévia de Ulcera gastrica ou cirurgia
gastrica e uso de anti-inflamatérios ndo esteroides indicam a realizacdo do
exame endoscopico. E um exame indicado para avaliacdo diagnéstica e,
guando possivel, tratamento das doencas da parte superior do tubo digestivo,
incluindo o eséfago, o estbmago e a porc¢ao inicial do duodeno. Ele é realizado
introduzindo-se pela boca um aparelho flexivel com iluminacdo central que
permite a visualizacdo de todo o trajeto examinado. O exame pode ser
realizado com anestesia tépica (um spray de anestésico na garganta) ou com
sedacdo, utilizando medicacdo administrada por via intravenosa para
possibilitar que o paciente relaxe e adormega®.

Endoscopia tradicional é suficiente para o diagnostico de até 90% dos
casos de esbfago de Barrett. Bidpsias devem ser guiadas para areas de
nodulag®es, Ulceras e outras alteragdes da mucosa, ja que estas sdo as mais
comuns para displasia ou adenocarcinoma. Ndo est4 indicado rastreamento
em pacientes com fator de risco isolado para es6fago de Barrett (tempo de
sintomas, idade do paciente, sexo masculino), e também néo esta indicada
endoscopia de repeticdo em pacientes sem alteracGes no exame inicial®.

O esbfago de Barrett € uma complicac@o da esofagite crbnica, que é uma
inflamacéo do esbdfago. O esdfago de Barrett é caracterizado por uma
alteracdo nas células do envelope esoféagico. As células normais tém uma
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forma achatada (escamosa), enquanto no esdfago de Barrett as células sao
colunares. Essa mudanca celular é chamada de metaplasia. Esta é uma fase
pré-maligna que pode levar ao cancer de esbfago se o tratamento néo for
recebido. As causas exatas do es6fago de Barrett sdo desconhecidas. No
entanto, pode ser causada por danos no esdfago causados por um refluxo
cronico de acidos estomacais’. A relacdo entre Helicobacter pylori e doenca
do refluxo gastroesofdgico ndo é clara. Relatos recentes sugeriram um
possivel papel protetor para H. pylori, particularmente na prevencdo das
complicacBes da doencga do refluxo gastroesofagico (DRGE). A prevaléncia
de infeccao por H. pylori na populacao do Ocidente € de cerca de 40% e nao
é diferente em coortes de pacientes com DRGE. Quando a infeccéo induz
pangastrite ou gastrite Corpus-predominante, pode haver secrecao de acido
gastrico concomitante reduzida. A erradicagdo das bactérias neste subgrupo
de pacientes pode aumentar a secrecdo de acido gastrico e provocar
sintomas de refluxo. As taxas de infec¢ao por H. pylori na mucosa gastrica de
pacientes com eséfago de Barrett ocorrem em uma frequéncia semelhante
ou ligeiramente inferior a encontrada nos controles. A infecgdo gastrica com
cepas cagA-positivas de H. pylori parece ser incomum em pacientes com
esodfago de Barrett. Além disso, os estudos epidemiol6gicos indicam que as
tensBes cagA-positivas sdo protetoras de encontro ao adenocarcinoma
esofagico. Diversos investigadores propuseram que a predominancia de
diminuicdo da infeccdo dos pylori do H. pode ser um fator importante na
incidéncia de crescimento deste tumor.

O diagnostico do EB é realizado por meio de biopsias da mucosa
esofagica colhidas por endoscopia, condicionando sua acuidade a
capacidade do endoscopista e da tecnologia empregada. Tratando-se de um
dos poucos precursores identificaveis do adenocarcinoma do eséfago, novas
técnicas que procuram melhorar a acuidade do diagnéstico endoscopico do
EB devem propiciar maior sensibilidade tanto na confirmagéo do epitélio
especializado, quanto na identificagdo de areas suspeitas, dirigindo, assim,
as biopsias a serem realizadas. Na procura de melhor acuracia para
avaliacdo endoscépica do esbdfago de Barrett, vem sendo muito utilizada a
cromoscopia, associada ou ndo com novas tecnologias, como a endoscopia
com magnificacédo de imagens®.

Vigilancia é controversa, aceitando-se que seja realizada endoscopia
a cada 3 a 5 anos, com biépsias em quadrantes a cada 2 cm de area de EB
(e também lesBes suspeitas). Recomendado segmento a cada um a dois
anos, seguindo o Protocolo de Seattle: Bidpsias guiadas em alteracdes
mucosas e bidpsias aleatdrias nos 4 quadrantes a cada centimetro com pin¢a
de grande capacidade, em todo o segmento de EB. Vigilancia sé é realizada
em pacientes onde n&o é possivel a realizacdo de ablacdo ou cirurgia®.

O exame endoscoépico com bidpsias seriadas deve ser realizado a
cada trés anos em pacientes com o diagnostico de EB sem displasia (apés
repeticdo do diagnostico em um ano) e anualmente nagueles com o
diagnéstico associado de displasia de baixo grau. Os pacientes com displasia
de alto grau devem realizar biopsia a cada trés meses, sendo este 0 grupo
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de principal interesse nos artigos referentes as varias alternativas
terapéuticas. Obviamente, em todos os casos, a terapia medicamentosa
antirrefluxo deve ser estabelecida. Entretanto, o diagndstico da displasia e a
definicdo da sua intensidade ndo é simples, exigindo a presenca de um
patologista experiente no assunto nos casos diagnosticados. Mesmo assim,
a concordancia entre patologistas no diagnostico de displasia de baixo e alto
grau é de, aproximadamente, 50 e 85%, respectivamente?®.

Os recentes avancgos tecnoldgicos, especialmente na area da
endoscopia, abriram novas alternativas para o tratamento da displasia de alto
grau e do carcinoma in situ. Contudo, o uso dessas terapias vem sendo
explorado também para as lesdes de menor intensidade, como o EB e a
displasia de baixo grau. De acordo com a Sociedade Americana de
Gastrenterologia, a utilizacdo dessas técnicas deve ser considerada de
acordo com a habilidade técnica e a capacidade efetiva de acompanhamento
dos pacientes submetidos aos procedimentos, visto que todos os casos
devem ser rigorosamente acompanhados por uma equipe multidisciplinar
constituida por cirurgides, endoscopistas, clinicos e patologistas, com
especial interesse em doencas do es6fago. A terapia endoscopica, portanto,
ndo deve ser considerada em pacientes de dificil seguimento, com alto risco
de progressdo para cancer ou empregada em instituicGes desprovidas de
suporte interdisciplinar especializado ou, ainda, em individuos para os quais
a terapia cirdrgica permanece como uma opc¢do oncolégica segura e
razoavel'l.

Ha uma alta correlacdo entre a presenca de displasia de alto grau e
carcinoma em pacientes com esdfago de Barrett. Isso conduz a pratica de
endoscopias periédicas, a cada 1 a 2 anos em pacientes com documentacgao
histoldgica (26). Pelo fato de que focos de displasia podem ser pequenos ou
espalhados pelo epitélio metaplasico anormal, mdltiplas bidpsias sao
recomendadas a cada endoscopia de vigilancia. Embora a eficacia e custo-
efetividade da vigilancia ndo tenham sido documentados em estudos
prospectivos, recomenda-se vigilancia endoscépica com mdltiplas biopsias
para pacientes com bom risco cirdrgico a cada 2 anos*?.

A partir da metaplasia intestinal de Barrett, o desenvolvimento do
adenocarcinoma esofagico ocorre de uma sequéncia de eventos. Assim, o
EB progride primeiro para displasia de baixo grau, depois para displasia de
alto grau, para adenocarcinoma in situ e finalmente para carcinoma
avancado. Esta sequéncia de eventos ocorre ao longo de vérios anos,
permitindo estabelecer a vigilancia endoscépica e detectar casos precoces
de adenocarcinoma. O American College of Gastroenterology propés
diretrizes para a deteccdo precoce de adenocarcinoma esofagico em
pacientes com EB. Assim, para pacientes com EB sem displasia recomenda-
se fazer uma endoscopia a cada trés anos, para aqueles com displasia de
baixo grau, uma endoscopia a cada ano e para aqueles com displasia de alto
grau a endoscopia a cada 3 meses. A eficiéncia dessas diretrizes tem sido
particularmente avaliada, porém ndo ha consenso sobre qual é a estratégia
mais custo-efetiva ao se estabelecer o diagnostico de EB*3.
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Pacientes com esbfago de Barrett devem ser tratados para DRGE e
incluidos num programa de vigilancia endoscépica para deteccao e
tratamento da displasia. Entretanto, existem controvérsias a respeito do
beneficio de se realizar rastreamento e vigilancia no eséfago de Barrett.
Contudo, estudos observacionais sugerem que pacientes com esbdfago de
Barrett nos quais o adenocarcinoma esofégico foi detectado durante
programa de vigilancia tiverem seus cénceres detectados em um estégio
mais precoce com melhora na sobrevida em 5 anos comparados a pacientes
similares fora da vigilancia endoscépica. Por outro lado, segundo uma reviséo
sistemaética, 95% dos pacientes com adenocarcinoma do es6fago nunca
fizeram vigilancia endoscopica e nem sabiam do diagnoéstico de es6fago de
Barrett previamente,

A relacdo custo-efetividade na vigilancia do eséfago de Barrett é
dependente do risco de caAncer. Ampla variacdo na prevaléncia de cancer tem
sido observada nos estudos publicados (0 a 3% ao ano). Os intervalos da
vigilancia endoscopica devem ser determinados pelo grau de displasia
presente na biépsia (maior o grau de displasia menor o intervalo do follow-
up)®.

Estudos de custo-efetividade de programas de vigilancia de eséfago
de Barrett apresentam resultados conflitantes. Além disso ndo ha estudos
clinicos prospectivos que tenham testado a eficacia da vigilancia endoscépica
na prevencdo do adenocarcinoma esofagico. Ndo ha evidéncias cientificas
adequadas que comprovem a efichcia de programas de vigilancia para
Esdfago de Barrett para reducdo de mortalidade de adenocarcinoma de
esbfago.

Diretrizes clinicas baseadas em estudos retrospectivos e opinido de
especialistas sugerem que a vigilancia para Eséfago de Barrett deva ser
realizada por procedimentos endoscépicos em intervalos variaveis de acordo
com a presenca e grau de displasia’®.

A endoscopia pode sugerir a alteracdo presente em cerca de 10%
das pessoas com doenca do refluxo, mas as bidpsias sempre s&o
necessarias para confirmar e aumentar a frequéncia dos diagndsticos,
detectando microfocos de metaplasia. A endoscopia com magnificacdo da
imagem, recurso antes utilizado nas colonoscopias, passa a ganhar destaque
na investigacdo. O exame endoscoépico anual com multiplas bidpsias tem sido
recomendado, mas esta recomendac¢do ndo seria justificada na presenca de
epitélios colunares fandico e cardico. O acompanhamento endoscépico pés-
operatério mostra que o epitélio ndo se altera com o passar do tempo, sendo
descritos doentes com degeneracdo adenocarcinomatosa apds corre¢do do
refluxo. Considera-se que 80% dos doentes operados para tratar o refluxo
gastroesofdgico ndo apresentam regressdo do epitélio colunar e novas
opcdes de tratamento endoscopico ainda em estudo, como a fotoablagdo com
laser e a terapia fotodindmica que embora tenham resultados iniciais
promissores, ainda esperam estudos a longo prazo para uma avaliacdo
adequada’®.
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Os recentes avangos tecnoldgicos, especialmente na area da
endoscopia, abriram novas alternativas para o tratamento da displasia de alto
grau e do carcinoma in situ. Contudo, 0 uso dessas terapias vem sendo
explorado também para as lesdes de menor intensidade, como o EB e a
displasia de baixo grau.

CONCLUSOES

Endoscopia tradicional é suficiente para o diagndstico de até 90% dos
casos de estfago de Barrett. Biopsias devem ser guiadas para areas de
nodulacgdes, Ulceras e outras alteragdes mucosas, uma vez que estas sado as
mais comuns para displasia ou adenocarcinoma.

O rastreamento ndo est4 indicado em individuos que se apresentam
somente com fator de risco isolado para eséfago de Barrett (tempo de
sintomas, idade do paciente, sexo masculino), assim como na auséncia de
alteracGes ao exame endoscOpico no exame inicial.
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RESUMO

Introducédo: Cuidados paliativos sdo técnicas utilizadas para a promocgao da
qualidade de vida dos pacientes e familiares, diante de doencas que
ameacam a continuidade da vida. O enfermeiro € membro essencial da
equipe multidisciplinar, que atua no processo de paliacdo, este profissional
encontra dificuldades para exercer intervengcbes de qualidade, como o
despreparo para lidar com a terminalidade. Assim o enfermeiro deve se
instruir sobre a correta forma de trabalhar com o binbmio paciente/familiar.
Objetivo: Identificar os métodos utilizados pela enfermagem que amenizem
a dor do paciente em cuidados paliativos. Método: Revisdo integrativa da
literatura com método descritivo exploratdrio, busca realizada nas bases de
dados LILACS, BDENF e SciELO, nos meses de agosto, setembro e outubro
de 2017, buscando artigos que foram publicados nos ultimos cinco anos.
Elegendo-se sete artigos pelo fluxograma de sele¢do. Resultados e
Discusséo: Dos artigos selecionados obteve-se 0s principais eixos de
atuacéo da enfermagem, métodos que tornam o paciente colaborativo tendo
maior aceitacao as terapias e procedimentos usados para alivio da dor. Traz
também a importancia da visdo holistica, onde o meio ambiente e o
relacionamento interpessoal interferem na qualidade de vida do paciente
terminal. Considerag@es finais: Concluiu-se que o enfermeiro € de grande
relevancia no processo de paliacdo, pois usando técnicas para melhor
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contato com o paciente faz este adquirir confianca em seu servico podendo
melhor intervir no alivio da dor.

Palavras-chave: enfermagem; cuidados paliativos; dor.
INTRODUCAO

O primeiro conceito para Cuidados Paliativos (CP) foi idealizado por
Dame Cecily Saunder denominado de hospice, tratava-se de um movimento
moderno com a idealizacdo de uma nova forma de cuidar, inicialmente foi
criado para pacientes oncoldgicos em fase avancada/terminal, porém se
estendeu para varias outras doencas cronicas e degenerativas, a fim de
aliviar sintomas, sendo prioritario o controle da dor. (PINTO et. al, 2012)

No ano de 2002, a Organizacdo Mundial de Saude atualizou a
definicdo de CP, desde entdo o conceito mais atual compreende Cuidado
Paliativo como “uma abordagem que promove a qualidade de vida de
pacientes e seus familiares, que enfrentam doencas que ameacem a
continuidade da vida, através da prevencao e alivio do sofrimento. Requer a
identificag8o precoce, avaliagdo e tratamento da dor e outros problemas de
natureza fisica, psicossocial e espiritual” (PINTO et. al, 2012, p.26).

Um paciente é recomendado aos CP quando a equipe médica
identifica que a doenca possui um prognostico que leva a incapacidade
funcional do paciente, sdo casos de doencas de carater progressivo e
irreversivel evoluindo para a morte, a doenca com maior indicacédo para CP é
0 cancer, patologia esta jA& marcada pela ideia de morte. (RODRIGUES;
LIGUEIRO; SILVA, 2015). O Departamento de Informética do Sistema Unico
de Saude (DATASUS), mostra em uma pesquisa realizada no ano de 2011
gue as neoplasias estao classificadas como a segunda maior causa de morte
no Brasil, responsaveis por um total de 16,88 % dos 6bitos.

O Manual de Cuidados Paliativos (2009) traz que as principais
dependéncias funcionais do individuo séo: Incontinéncia urinaria e fecal,
alimentacao por tubos enterais ou incapacidade de alimentar-se/ hidratar-se
sem auxilio e imobilizagdo permanente em leito ou poltrona.

O relato de pacientes sobre a dor em CP é comum, sendo 0 seu
manejo o primeiro principio do CP, o autorrelato é o primeiro meio de
identificagdo. Com isto se torna essencial a comunicacdo entre paciente e
equipe de cuidado, principalmente durante a anamnese e o exame fisico, ja
gue ela interfere de forma negativa na qualidade de vida do paciente (PINTO
et. al, 2012).
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2014 SILVA, Cuidados Pesquisa A proposta era
Fernando de | paliativos para a | descritiva de | utilizar 0s
Souza; et. al. | dor originada da | abordagem | cuidados

doenga mineral | quantitativa | paliativos nao

Ossea dale medicamentosos,

insuficiéncia transversal. | propondo aos

renal cronica. pacientes em
tratamento
domeéstico o]

repouso € o uso
de compressas
frias como
escolha de
cuidado primario
para a dor e os
medicamentos

como forma
secundaria. Os
enfermeiros

faziam as visitas
domiciliares para

avaliar 0
paciente, 0s
resultados

mostraram que a
forma nao

medicamentosa
fez muito efeito,
principalmente o
repouso, que
promovia  alivio
total da dor em
até 24 horas.

Em Edmonton no Canada foi desenvolvida a Escala de Avaliacao dos
Sintomas, que consiste em um breve questionario. Um dos quesitos de
avaliacdo é a dor, onde o cliente deve definir uma nota de zero a dez, sendo
zero a auséncia e dez a dor mais intensa, da mesma forma os demais
sintomas sdo classificados. Nas situacdes em que o paciente ndo consegue
comunicar-se, pode ser realizada a aplicacdo da escala com o cuidador, este
registro deve ser feito diariamente. Esta importante ferramenta permite
melhor definicdo das acdes necessarias para o alivio dos sintomas (PINTO
et. al, 2012).

Esta area de atuacdo necessita de uma equipe multidisciplinar, o
enfermeiro € um membro essencial para esta equipe, pois € o profissional
gue o paciente tem maior contato durante sua jornada hospitalar ou em
domicilio (VARGAS,; et. al, 2013).

Para exercer um servico de qualidade o profissional conta com o bom
relacionamento entre a equipe, e com o cliente, uma pesquisa feita com 13
enfermeiros de um hospital universitario do municipio do Rio de Janeiro cita
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as dificuldades encontradas para exercer um cuidado paliativo de qualidade,
entre elas a formacé&o profissional que é voltada para reabilitar e restaurar a
saude visando o prolongamento da vida (SILVA; et. al, 2015).

Assim, o despreparo diante situagbes complexas e de morte do ser
humano, faz com que o enfermeiro procure conhecimento literario para saber
distinguir prioridades no CP, o fim da vida esta presente no cotidiano
hospitalar, por isto é importante conhecer os métodos de intervengfes em
gue a enfermagem atua, para ofertar qualidade de vida e conforto a estes
clientes (SILVA et. al, 2015).

A partir do Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem a
“‘enfermagem é uma profissdo comprometida com a saude e qualidade de
vida da pessoa, familia e coletividade”. Uma correta atengédo da equipe de
enfermagem é capaz de diminuir o sofrimento do paciente e de seus
familiares. Tendo sempre em vista o cuidado humanizado em suas
intervengBes, os clientes em CP requerem um cuidado individualizado,
respeitando a autonomia e ndo maleficéncia, devendo existir a sugestéo de
metas de modo a fazer um cuidado planejado (PINTO et. al, 2012).

Deve-se compreender que o fato da cura ndo ser alcancada, ndo
significa que os cuidados sejam ineficazes, no momento em que o cliente é
indicado em CP o foco ndo é mais a doenca, e sim 0s sintomas, a
enfermagem em sua forma holistica, tem dois meios de atuag¢do que se
complementam, o primeiro é o cuidado profissional, onde sdo atendidas as
necessidades fisicas, sendo por métodos farmacoldgicos ou por terapias
complementares, o segundo € o cuidado sensivel, que ocorre por meio da
comunicacdo com pacientes e familiares priorizando o conforto, respeito,
carinho pontos que representam a humanizacdo da assisténcia (LIMA et. al,
2017).

Diante do exposto, percebe-se a importdncia de um estudo
aprofundado a respeito, das intervengfes utilizadas para aliviar a dor, nos
cuidados paliativos, ja que os profissionais de enfermagem podem encontrar
dificuldades para lidar com a terminalidade, mesmo sabendo que a morte faz
parte do ciclo natural da vida, necessita-se de uma busca bibliogréfica para
ampliar o conhecimento. Assim emergiu o interesse em desenvolver este
estudo, tendo o seguinte objetivo: identificar os métodos utilizados pela
enfermagem que amenizam a dor do paciente em cuidados paliativos.

Os profissionais de saude tém o ideal de cura, que infelizmente nem
sempre se concretiza, a partir da tentativa dessa busca, pode-se deixar de
lado a preocupacdo com os sintomas, dentre eles a dor, que neste momento
pode ndo ser somente fisica ou aliviada com medicamentos. Esta pesquisa
traz uma nova visdo sobre a dor, atentando se para além da resposta fisica,
dentro desta tematica abordamos o papel da enfermagem para a busca na
melhoria da qualidade de vida do cliente, desenvolvendo técnicas para intervir
em outros aspectos do individuo, para que de forma indireta proporcione
conforto e alivio da dor. Devendo entender a dor e o sofrimento de forma
humanizada, buscando refletir as condutas e possibilidades diarias de
melhoria do cuidado.
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METODOLOGIA

Esta pesquisa caracteriza-se como revisdo integrativa da literatura,
recurso com o intuito de reunir e sintetizar resultados, colaborando para o
aprofundamento do conhecimento investigado e respeitando 0s preceitos
éticos, aponta o estado do conhecimento cientifico, além de indicar temas
que devem ser aprofundados, servindo como fonte atualizada para novos
estudos (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

A primeira fase de uma reviséo é a escolha da pergunta norteadora,
e esta pesquisa visa responder a seguinte pergunta: Quais as intervencdes
de enfermagem utilizadas para amenizar a dor de pacientes em cuidados
paliativos? Utilizou-se o método exploratério-descritivo com abordagem
gualitativa. Os artigos foram identificados através da busca, com os
descritores especificos presentes no Descritores em Ciéncias da Salde
(DECS) e nos bancos de dados definidos; com as palavras chaves:
enfermagem; cuidados paliativos e dor, para a busca foi aplicada a légica
booleana com o uso do operador AND, assim obtive-se um total de 133
artigos, descritos por base de dados na tabela 1. Os bancos de dados
consultados para a busca foram: Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), Base de Dados em Enfermagem (BDENF) e
Scientific Electronic Library Online (SCIELO), no periodo de agosto a
setembro de 2017.

Tabela 1. Estratégia de busca aplicada por base de dados. Brasilia/DF, 2017.

Estratégia de Busca LILACS BDENF SCIELO

Enfermagem AND Dor AND 61 44 28
Cuidados Paliativos.

Fonte: préprias autoras

Teve-se como critérios de inclusdo para a escolha dos artigos, textos
completos (disponiveis na integra), publicados no periodo de 2013 a 2017,
escritos em portugués. Excluiu-se revisbes bibliogréficas, teses e
dissertacbes. Para esta andlise aplicou-se o filtro de ano e portugués
restando 54 artigos dos 133 artigos encontrados no montante geral. Leu-se o
titulo e resumo de todos, os que tinham relevancia ao tema e responderam a
pergunta de pesquisa totalizam 8 artigos. O processo de selecdo esté descrito
na figura 1.
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DESCRITORES

133
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SCIELO (13)

_
LEITURA DE
TITULOS E
RESUMOS

TOTAL 7 ARTIGOS

Figura 1. Fluxograma de seleg&o dos artigos. Brasilia/DF, 2017.

Para a coleta de dados foi utilizado uma planilha que conteve as

informacdes bibliogréficas de identificacdo dos artigos, caracteristicas
metodoldgicas e os principais resultados a fim de identificar respostas para
pergunta de pesquisa. Em seguida os conteudos foram categorizados
conforme descritos pelo referencial tedrico de Bardin (2011). Analisou- se
também o nivel de evidéncia de cada artigo, de acordo com o Melnyk e
Fineout-Overholt (2015), niveis estes expostos na tabela a seguir.

Tabela 2. Andlise qualitativa de artigos. Brasilia/ DF, 2017.

Ano Autores Titulo Método/Nivel Principais resultados
de evidéncia
2015 | STUBE, Percepcdo de | Estudo O enfermeiro tem papel
Mariléia; et. al. | enfermeiros e | descritivo, fundamental para identificar
manejo da dor | qualitativo. a dor e intervir, observando
de pacientes | Nivel 6 sinais como expressodes
oncolégicos. faciais, verbalizacdo ou

usando um exame fisico,
notando pontos que irritam 0
paciente e que podem
intensificar a dor, como
luminosidade e ruidos, o
enfermeiro conta com a
ajuda médica para iniciar
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medicacdes a aplicacdo de
bolsas de agua quente e
mudanga de decubito
também contribuem no alivio
da dor.

2014 | CAIRES, A utilizagdo das | Exploratorio- Abordou a responsabilidade
Juliana terapias descritivo. que o enfermeiro tem no
Souza; et. al. complementares | Nivel 6 manejo da dor, ele quem

nos  cuidados deve proporcionar alivio do
paliativos: sofrimento e melhora da
beneficios e qualidade de vida, algumas
finalidades. das medidas utilizadas foram
o cuidado humanizado,
musicoterapia, a
comunicagdo da equipe de
enfermagem e o0 apoio a
familia. Os resultados
mostraram que o enfermeiro
deve abordar 3 categorias
para a melhora do cuidado: a
primeira falava sobre o alivio
da dor, a segunda sobre o
apoio a familia e a terceira
sobre comunicagdo entre
paciente, equipe e familia.

2014 MENDES, Ocorréncia da | Estudo Esta pesquisa mostra que o
Thais dor nos | transversal. fator fisico € o que mais
Rezende; et. | pacientes Nivel 6 interfere na qualidade de
al. oncolégicos em vida de um paciente em

cuidados cuidados paliativos, sendo

paliativos. assim nota-se uma maior
necessidade de intervengéo
neste dominio.

2013 BARROS, Cuidados Estudo Verificou-se que poucos
Nara paliativos na | exploratério- atuam no perspectivo do
Calazans UTI: descritivo com | alivio da dor e promogé&o de
Balbino; et. al. | compreenséo abordagem conforto, revelando a

dos enfermeiros | qualitativa. necessidade de uma
especializacdo para melhor
identificar as necessidades
individuais dos pacientes em
cuidados paliativos, ja que
durante a graduacdo estes
profissionais nao séo
preparados para lidar com a
morte e dor dos pacientes.

2013 | FERNANDES, | Percepcdo dos | Estudo Abordou a responsabilidade

Maria Andreia;
et. al.

enfermeiros

sobre 0
significado dos
cuidados

paliativos em
pacientes com

cancer terminal.

exploratoério
com
abordagem
gualitativa.
Nivel 6

gue o enfermeiro tem no
manejo da dor, ele quem
deve proporcionar alivio do
sofrimento e melhora da
gualidade de vida, algumas
das medidas utilizadas foram
0 cuidado humanizado,
musicoterapia, a
comunicagdo da equipe de
enfermagem e o0 apoio a
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familia. Os resultados
mostraram que o enfermeiro
deve abordar 3 categorias
para a melhora do cuidado: a
primeira falava sobre o alivio
da dor, a segunda sobre o
apoio a familia e a terceira
sobre comunicagdo entre
paciente, equipe e familia.

2013 | VARGAS, Ressignificando | Pesquisa Descreve as condi¢cdes do
Mara 0 cuidado em | qualitativa. ambiente disponibilizadas ao
Ambrosina de | uma unidade | Nivel 6 paciente e aos familiares
Oliveira; et. al. | especializada para que ambos se sintam

em cuidados acolhidos, destaca a
paliativos: uma importancia do enfermeiro
realidade nos cuidados paliativos por
possivel? este ser o profissional que

mais tem contato com o
paciente, podendo assim
construir uma relagdo de
confianga e juntos discutirem
a melhor forma de prosseguir

com 0s cuidados,
respeitando sempre a
autodeterminagao do
paciente.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Apés a identificacdo dos artigos, segundo o Fluxograma (Figura 1),
realizou-se uma caracterizacdo quantitativa, com os artigos que respondem
a pergunta de pesquisa, notou-se que os anos de maior publicagdo foram
2013 e 2014. Observou-se que os meétodos utilizados na obtencdo de
informacdes dos artigos se classificam em nivel de evidéncia 6, sendo este o
mais fraco nivel de evidéncia. Niveis de evidéncia foram baixos,
enquadrando-se todos os artigos em nivel 6, sendo este o nivel mais fraco de
evidéncia.

De acordo com seus resultados foi observado que o uso de terapia
medicamentosa, como forma de alivio da dor, é uma das mais escolhidas e
utilizada, aparecendo em 6 dos 7 artigos, geralmente os pacientes em
cuidados paliativos referem sentir dor cotidiana, sendo necessario uma
intervencgédo para a melhoria da qualidade de vida.

Segundo Cordeiro et. al. (2013), a terapia farmacolégica é a mais
solicitada pelos préprios pacientes, eles & escolhem como forma de amenizar
a dor e a angustia de morte iminente. Os profissionais atendem aos pedidos
dos pacientes paliativos, pois € uma das formas de preocupagdo com a
gualidade de morte.

No que diz respeito & comunicacao, Fernandes et. al. (2013, p.2596)
em sua pesquisa dizem que “a comunicacdo é fonte de dignidade no
processo de terminalidade”. Mostrando que o enfermeiro é um dos
profissionais da area de saldde que permanece mais tempo com o paciente e
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sua familia. Assim foi possivel separar em 3 categorias as principais
interveng@es usadas no alivio da dor do paciente, descritas em seguida:

Terapias Complementares atuando na qualidade de vida do paciente

O Ministério da Saude (MS) em 2006, criou a portaria n° 971, que
aprovou a Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares
(PNPIC) no Sistema Unico de Saude (SUS), oferecendo a populacdo o
acesso de 5 modalidades: acupuntura, homeopatia, fitoterapia, termalismo
social/ crenoterapia e medicina antroposofica. Esta portaria, no més de margo
de 2017, sofreu a inclusdo de 14 novas categorias, dentre elas a
musicoterapia, yoga, meditacdo, entre outras, aumentando a qualidade da
integralidade da atencéo basica de saude no Brasil. (Brasil,2006).

As terapias complementares sdo uma forma de cuidado que minimiza
o uso de medicamentos e oferta beneficios multiplos aos pacientes, oferecem
bem-estar, evita o isolamento e a depressao, além disto, em casos em que 0
uso de medicamentos é inevitavel, as terapias complementares potencializam
os efeitos deles no controle da dor (CAIRES et. al. 2014). Mendes (2014) fala
sobre a efeitos adversos de medicacdes, mostrando que 0 seu uso é
frequente pelos pacientes terminais, e com isso a tolerdncia aos efeitos
colaterais é baixa, tornando, assim, os pacientes mais debilitados ap6s o seu
efeito. Silva (2014) também faz um alerta que o0 seu uso prolongado pode
causar toxicidades, tais como nefrotoxicidade, ototoxicidade, dentre outros.

A equipe de enfermagem estd diretamente ligada nestas
modalidades, porém a escolha de qual atividade a ser executada deve ser
discutida com o paciente e avaliada de forma individual a fim de proporcionar
o melhor efeito possivel. (CAIRES et. al. 2014).

O cuidado humanizado deve estar presente em todas as ac¢des de
enfermagem, inclusive no CP, junto com profissionais habilitados, para que
exista uma qualidade de terapéutica, o paciente paliativo tem um poder de
decisdo muito forte sobre a escolha de seus cuidados (RIBEIRO; ARRUDA,
2013).

Os artigos mostraram que a modalidade que mais apareceu foi a
musicoterapia. Fernandes (2013) diz que esta é uma terapéutica positiva,
pois a musica possui uma linguagem universal, que possibilita a criacdo de
uma relagcdo entre pessoas, servindo como distragcdo onde o individuo desvia
a atencao da dor e isto proporciona conforto, sensacédo de paz e bom humor.
Para o alivio da dor foi citado também o repouso, compressas frias e quentes,
modalidades simples e de facil acesso.

Oliveira et. al. (2017) em sua pesquisa mostram que a fitoterapia é
uma modalidade que vem ganhando espaco, consegue ser utilizada em todos
0s niveis da assisténcia, assim, pode ser uma solucdo para os pacientes
paliativos, isto porque tem menor potencial de efeitos adversos, além de ter
baixo custo e facilidade de acesso para a populagdo. A enfermagem é uma
das areas responsaveis para explicar ao cliente como ela funciona, neste
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momento existe um estreitamento de lacos de comunicacéo, o que favorece
o poder de escolha da forma de cuidado do paciente.

Comunicacao ativa a melhor maneira de criar vinculos entre paciente e
profissional

A base no processo de cuidado paliativo deve ser a construcdo de
uma relacdo de confianga entre enfermeiro e paciente por meio de relacéo
interpessoal. Tendo em vista que o enfermeiro € o profissional com maior
contato direto com o cliente, este profissional se torna pega-chave na
identificagdo de quadros de dor, bem como queixas de &mbito emocional,
social e espiritual (FERNANDES et. al, 2013).

Assim, um profissional compreensivel interfere diretamente no
processo paliativo, demonstra que o foco da sua atuacéo nao € somente o
alivio dos sintomas da doenca, mas também os sentimentos do cliente,
tornando possivel a participacdo deste na escolha dos cuidados e prioriza
seus desejos (VARGAS et. al, 2013).

Em adicdo a esse aspecto, o enfermeiro deve conhecer o paciente
para intervir, pois existem os que preferem o siléncio e a distancia, nédo
relatando seus sentimentos e suas dores, nesse momento a liberdade do
paciente é preservada (CORDEIRO et. al, 2013), cabe ao enfermeiro
identificar através da verbalizacdo, expressdes ou com exame fisico as suas
dores e desconfortos para melhor prosseguir com os cuidados paliativos
(STUBE et. al, 2015)

Para que o paciente permita ser cuidado, este deve ter seguranca no
profissional assim, a comunicacdo verbal e ndo verbal destaca-se como o
alicerce para um bom relacionamento interpessoal alcancando através da
fala, olhar e gestos um cuidado paliativo humanizado, atendendo as
necessidades dos pacientes ao mesmo tempo comunicando o0s
procedimentos a serem realizados pelos enfermeiros e elogiando a
contribuicdo. A empatia é citada diversas vezes, sendo primordial a escuta
ativa, para melhor entender os sentimentos e necessidades do cliente, sendo
assim a comunicacdo entre a enfermagem e pacientes em fase terminal
utilizada como estratégia para melhor prosseguir com os cuidados.
(ANDRADE; COSTA; LOPES, 2013) Permitindo a identificac&o de prioridades
terapéuticas e exclusdo de intervencgdes futeis (BARROS, 2013).

Apoio a familia: uma forma de proporcionar conforto aqueles que
sofrem junto

Os enfermeiros devem apoiar os familiares, de forma que se sintam
acolhidos, e possam colaborar com os cuidados paliativos (FERNANDES et.
al, 2013). No Nucleo de Cuidados Paliativos do Hospital de Clinica de Porto
Alegre, um familiar deve estar presente 24 horas por dia, a estrutura fisica é
planejada para o conforto ndo somente do paciente, mas também do familiar.
Na possibilidade de o cliente receber alta, o enfermeiro deve passar todas as
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orientagcdes sobre as medidas de conforto e alivio da dor, como cuidados com
sonda, traqueostomia e formas de prevenir Ulceras, podendo assim prestar
os cuidados com maior seguranga (VARGAS et. al, 2013)

Pinheiro (2016) traz a visdo dos familiares, alguns n&o aceitam a ideia
de morte, outros aceitam e encontram na espiritualidade conforto como sendo
uma forma de descanso com a perspectiva de alivio da dor e sofrimento, a
maior dificuldade para o familiar é o sentimento de impoténcia, por mais que
haja dedicagdo aos cuidados ndo ocorrera melhora no estado clinico do
parente, outro grande receio é de nao estarem capacitados para os cuidados,
caso paciente escolha pela terminalidade em domicilio, encontrando assim
grande apoio nos profissionais da area hospitalar.

A enfermagem como membro da equipe multidisciplinar, procura
estabelecer vinculos entre os pacientes e familiares, mostrando e
transmitindo conhecimentos e orientag8es técnicas necessarias (RIBEIRO et.
al; 2014). Pires (2013) ainda ressalta a seguranca, apoio técnico e emocional
do enfermeiro, sendo que quanto maior o clima de conforto e seguranga
proporcionalmente ocorre o estreitamento da relacdo entre equipe de
Cuidados Paliativos e familiares.

CONSIDERACOES FINAIS

Os artigos mostraram gue sdo muitos os métodos utilizados para o
alivio da dor, porém a forma medicamentosa, geralmente, € a de primeira
escolha, principalmente por parte dos pacientes, ela é que proporciona o
efeito mais rapido e duradouro, especialmente quando existe o sentimento de
morte iminente. Esta pesquisa atingiu seu objetivo apds conseguir identificar
as formas que amenizam a dor do paciente em cuidados paliativos, e por
meio delas criar trés categorias.

A primeira categoria trouxe as terapias complementares atuando na
gualidade de vida do paciente; onde mostrou o poder decisdo do paciente em
relacdo ao seu cuidado, buscou inovar o tratamento com formas alternativas
a medicamentosa, visando sempre o bem-estar e a humanizagdo da
assisténcia. A musicoterapia foi uma das formas mais utilizada, junto com ela
também aparecem as compressas, 0 repouso e a massagem.

A segunda categoria abordou a comunicacdo ativa como a melhor
maneira de criar vinculos entre paciente e profissional; mostrou a importancia
do didlogo, que permite ao enfermeiro promover uma atencao individualizada
e adequada a necessidade de cada paciente.

Engquanto na Ultima categoria, o apoio a familia foi apontado como
uma forma de proporcionar conforto aqueles que sofrem junto; esta € uma
vertente diferente dos cuidados, porque ela indiretamente proporciona
conforto ao paciente, conforto para além do que se imagina de dor somente
fisica, a familia consegue proporcionar paz, tranquilidade e amor, elementos
fundamentais neste momento, sendo ela um objeto de cuidado também, pois
caso ela ndo esteja bem néo conseguira dar suporte ao cliente.
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Existe uma caréncia de fontes de pesquisas com nivel maior de
evidéncias. Seriam necessarios novos estudos com desenhos metodolégicos
gue permitissem uma evidéncia mais forte acerca do tema, tais como artigos
de reviséo sistematica e meta-andlise de ensaios controlados randomizados,
que sdo nivel 1, com eles seria possivel obter maior fidelidade dos dados e
aplicagdo clinica dos reais efeitos fisiologicos e emocionais das terapias
complementares.
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RESUMO

O presente trabalho buscou apontar os beneficios do humor dentro de um
ambiente hospitalar, a partir da atuacdo dos Doutores da Alegria e dos
estudos de Sigmund Freud sobre o Chiste e o Inconsciente. Para tal, foi
realizada revisdo bibliografica de artigos publicados a partir de 2008 até a
data atual. Utilizou-se principalmente a ferramenta de busca de dados Google
Académico contemplando a lingua portuguesa. A pesquisa buscou discutir
como a atuacdo do palhaco no hospital pode contribuir no processo de
melhora dos pacientes hospitalares pela 6tica da Psicandlise. De forma
especifica: a) apresentar as agGes dos Doutores da Alegria nos hospitais; b)
explorar o conceito de Chistes na Psicandlise; c) descrever a acdo do ladico
a partir da Psicandlise. Os resultados evidenciaram a relagcéo dos beneficios,
das interven¢des com humor no tratamento durante a hospitalizacdo de
criancas, adolescentes e adultos, contagiando todos ao redor, incluindo os
pais, acompanhantes e a equipe médica. Os resultados observados foram a
diminuicdo da ansiedade, medo, angustia, dor e sofrimento, e melhor
aceitagcdo do tratamento. Compreender o conceito de chiste, como também
sobre a utilizagdo do Iddico na psicanalise, foi fundamental para esclarecer
como a interven¢do com o humor é capaz de acessar o inconsciente trazendo
a luz do consciente sentimento e emog8es recalcadas, o que possibilita que
esses sejam devidamente elaborados pelo sujeito. Portanto, entende-se que
h& uma grande possibilidade de afirmar que o humor é terapéutico.

Palavras-chave: doutores da alegria; chistes; humor; psicandlise.
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INTRODUCAO

Percebe-se nos dias atuais uma conscientizacdo de que o0s
ambientes hospitalares necessitam de uma maior abertura para uma
humanizagéo do tratamento oferecido, aos seus pacientes pelos profissionais
gue operam, pois a medicalizacdo, procedimentos invasivos como a cirurgia,
a higiene pessoal realizada por terceiros, enfim, os tratamentos médicos
resultam em melhoria a partir da inclusdo da empatia e do humor. Nestes
aspectos se apresentam os Doutores da Alegria, grupos espalhados por
varios paises que se voluntariam paralevarem o humor, a alegria para os
acamados.

Em um movimento surgido nos Estados Unidos, tendo como
propulsor o médico Patch Adams, conhecido em razédo do filme “Patch
Adams, a alegria é contagiante” (SHADYAC, 1998), chega ao nosso pais o
movimento da alegria e adentra 0s hospitais marcados por seriedade e dor,
levando o humor e prazer. Sobre o prazer do lidico, Freud ja retratara em um
dos seus trabalhos no ano de 1905, alinhando o chiste e o inconsciente. E
com o entendimento do “pai da psicanalise” o cenario hospitalar € permeado
de regras, normas, que ao mesmo tempo que protege também cerceia a
espontaneidade (FREUD, 1905).

O presente projeto tem como uma de suas motivacfes a participacado
de umdos autores no curso “Expresso Alegria” (2017), que resultou na cidade
de S&o Mateus - ES o “Expresso Gargalhada”, grupo este que tem atuado no
Hospital Publico Roberto Arnizaut Silvares (HRAS). A oportunidade permitiu
a observacdoin loco da importancia deste trabalho, e também os desafios
gue estdo inseridos nele, pois cada ala hospitalar, quarto e paciente
conclamam interacdes diferentes. Além da mudan¢ga do ambiente com a
presencga do “doutor do humor”, também se observa a reacéo dos pacientes,
acompanhantes, profissionais da saude, incluindoos funcionarios, desde a
entrada na portaria.

No transcorrer deste artigo sera corrente o termo Doutores da
Alegria, mas como exposto no paragrafo anterior séo varias as nomeagoes,
em diferentespartes do pais e do mundo, pois cada localidade tem as suas
especificacbes e o publico-alvo a ser atendido. Alguns grupos se
especializaram com intervencdes derua, nas escolas, presidios, casas de
acolhimento de menores, casas de repouso para idosos, clinicas
psiquiatricas, e areas de conflito militar, mas a presente pesquisa teve como
foco a area hospitalar atentando para os efeitos benéficos na saude dos
pacientes.

A participacé@o dos Doutores da Alegria dentro do ambiente hospitalar
proporciona uma acao terapéutica que vai além da melhora fisica e
psicolégicados pacientes, ocorre também uma melhora do ambiente de
trabalho para aequipe médica, trazendo uma leveza na interacdo equipe
técnica-paciente e na relacdo entre os membros da equipe, em outras
palavras, ocorre uma humaniza¢éo no trabalho hospitalar. Pode-se dizer que
esse trabalho é umaaplicacao pratica da Politica Nacional de Humanizagao
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(PNH), também conhecida como HumanizaSUS. Lancada em 2003, busca
estimular uma melhor comunicagdo entre 0s gestores, trabalhadores e
usuarios do Sistema Unico de Satde, dando a todos os envolvidos autonomia
e corresponsabilidade na gestdo do cuidado e nos processos do trabalho.
Através do trabalho coletivo e inclusivo ocorre a promocao da saude
(BRASIL, 2013).

Tendo-se em vista que inUmeras pessoas estdo temerosas quanto
ao futuroincerto, em que as noticias da midia sdo desanimadoras e
adoecedoras, no ambiente hospitalar o palhaco surge, respeitando as
restricBes impostas, com sua arte e peripécias que resultam em efeitos
positivos para os hospitalizados. Olddico promove o bem-estar tao
necessario para o aumento da imunidade fisica e emocional, ndo somente no
tempo presente, mas no futuro proximo em que as terapias e tratamentos tém
gue andar de méos dadas visando a melhora para o paciente.

Utilizou-se a Psicandlise como norteadora para direcionar a
relevancia do humor, como complemento ao tratamento hospitalar, a fim de
disponibilizar uma revisdo bibliogréfica para contribuigdo e entendimento da
importancia desses profissionais, os Doutores da Alegria, como auxilio no
tratamento, ndo s6 do corpo(soma) como também da psique.

O artigo foi produzido como resultado do Trabalho de Concluséo de
Curso de Psicologia. O objetivo geral do estudo foi discutir como a atuagéo
do palhacono hospital pode contribuir no processo de melhora dos
pacientes hospitalarespela o6tica da Psicandlise. De forma especifica: a)
apresentar as acGes dos Doutores da Alegria nos hospitais; b) explorar o
conceito de Chistes na Psicandlise; c) descrever a a¢do do ludico a partir da
Psicanalise.

Portanto, este trabalho propde-se a apresentar, através de
levantamentos bibliogréficos, a melhora experimentada por aqueles que
estdo sujeitos aos procedimentos médicos hospitalares aliados a
interveng@es dos doutores do riso.

REFERENCIAL TEORICO

BREVE HISTORICO SOBRE OS DOUTORES DA ALGRIA/ A HISTORIA
DO PALHACCO NO HOSPITAL

Os doutores da alegria sdo um grupo ndo governamental, que tem
como objetivo levar alegria aos hospitais, para aqueles que estdo enfermos,
abarcando ndo apenas os hospitalizados, como também os acompanhantes,
as equipesmeédicas, ou seja, todos que convivem neste ambiente. Mas
guem sdo estesDoutores da Alegria? Este conceito se tornou mais
conhecido ap6s um filme, baseado sobre a vida de Patch Adams, no entanto
o desejo do mesmo, conforme relata Zedron (2016), ndo era se tornar um
expert na pratica de palhago, mas “apenas utiliza-la como um recurso na
reestruturagdo da instituicao hospitalar, quepara ele devia ter um carater mais
holistico, integrativo, horizontal e de proximidade entre 0s seus
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frequentadores...” (p. 34).

Os idealizadores do projeto foram Karen Ridd, que trabalhava no
Hospital Pediatrico de Winnipeg, no Canada, e Michael Christensen, que era
um famoso palhaco e diretor do Big Apple Circus em Nova lorque. Karen faz
um convite para que Christensen apresente-se no hospital, isto ocorreu em
1986 em Nova lorque. Conforme Melo (2017) relata, a recepcdo dos
enfermos, pais e profissionais do hospital foi positiva, mas como algumas
criancas ndo puderam se deslocar para o saldo, o palhago solicita a
oportunidade de ir até elas, sendo que o resultado foi além do esperado, em
gue criangcas até entdo abatidas e desmotivadas se esforcavam para
participar.

Através deste evento, e observando a reacdo dos pacientes, 0
hospital e Christensen firmam uma parceria para visitarem periodicamente o
hospital, surgindo assim a Clown Care Unit (CCU). A organizacao se espalha
pelos EstadosUnidos e chega até a Europa, se organizando em 2011, a
European Federation of Hospital Clown Organizations (EFHCO) ja contando
com doze organizacdes de diversos paises, como a Austria, Franca, Bélgica,
Dinamarca, Noruega, Republica Checa, Alemanha, Italia, Holanda, Escécia,
Suica e Portugal. Aqui no Brasil sdo mais conhecidos como Doutores da
Alegria.

No Brasil, hd um grupo pioneiro em levar a
“brincadeira” para dentro dos hospitais: os “Doutores
da Alegria”. Essa experiéncia se valeu dos recursos
do palhaco: o jogo, o olhar, a escuta, o aprendizado
mutuo —para atuar na formacéo de publicos diversos
em todo o territério nacional, desde voluntarios a
profissionais que queiram exercitar a criatividade. A
missdo dos “Doutores da Alegria” € promover a
experiéncia da alegria como “fator potencializador” de
relacdes saudaveis por meio da atuacéo profissional
de palhagos junto a pacientes hospitalizados e
profissionaisde saude (SILVA, 2017, p.02).

Os Doutores da Alegria trabalham com o humor como ferramenta
para despertar, envolver, cativar, trazer o sorriso as pessoas mesmo em um
ambiente cercado de dores e inquietacdes sobre o futuro. Este humor
depende de uma escuta ludica do palhago doutor, conforme Dunker e Thebas
(2019. p.243) relatamque o palhago tem a arte da interpretacéo psicanalitica,
pois tem “o humor com as palavras, o cOmico com 0s gestos e a gragca com
0 espirito” (p.243).

O humor do palhago de hospital € um humor responséavel, entende-

se entdo que:
A participagdo do palhaco dentro do ambiente
hospitalar exigiu que estes lapidassem suas técnicas
de fazer sorrir, pois estas passaram a acontecer em
um local mais regrado em que a brincadeira passaria
a ser coisa séria, e teria que atender a todas as
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necessidades que a rotina hospitalar lhe impunha,
necessitando de uma formacéo, preparo e, sobretudo
escolher o trabalho com criangcas no hospital, como
uma forma de atuacdo profissional (SIMIONI ET AL,
2017, p. 06).

Quando se fala do profissional do riso pode-se entender,
erroneamente,que é uma tarefa facil e que nao precisa de preparacéo por
tratar com o improviso,no entanto o palhagco moderno, o Clown, se diferencia
do palhaco de circo, por ser o mais “limpo” (vestuario menos impactante)
possivel.

Emygdio (2017) afirma que o palhago hospitalar ndo grita; gesticula
mais; respeitando o ambiente em que esta com suas regras; se percebe que
ndo usam sapatos abertos; nem roupas decotadas; pedem permissédo para
entrar nos locais; ndo tocam nos pacientes; preocupam com a higiene; enfim
ha uma série de regrasobservadas que infelizmente no filme sobre Patch
Adams néo foram respeitadas, dando um entendimento erréneo da atuag&o
do palhaco ao se mostrar que tudo pode ser feito em favor do riso.

O CHISTE NA PSICANALISE

Sigmund Freud aborda em seu livro Chistes e sua relagdo com o
inconsciente (1905), que o chiste, ou “dito espirituoso”, ou piada, tem sua
fonte no inconsciente, em que se busca algo na infancia, portanto ele afirma
gue: “Opensamento retroage por um momento ao estigio da infancia de
modo a entrar naposse, uma vez mais, da fonte infantil de prazer” (p. 111).
Para o “pai da psicanalise” o chiste produz prazer, satisfacdo, em que o humor
tenta vencer o supereu, ludibriar as repressdes sociais. Entre as formas de
chistes existem o0 jogode palavras, ou duplo sentido, e para tal, utiliza de
véarias anedotas:

Um médico, afastando-se do leito de uma dama
enferma, diz a seumarido: ‘Ndo gosto da aparéncia
dela’. ‘Também n&o gosto e ja ha muito tempo’,
apressou-se o marido em concordar. O médico referia-
se obviamente ao estado da senhora, mas expressou
sua preocupac¢ao quanto a paciente em palavras tais
gue o marido podia interpreta-lascomo confirmacgéo
de sua propria aversdo marital (FREUD, 1095, p. 25).

Freud (1905) utilizava o chiste como um modelo do inconsciente,
sendo composto por um jogo de palavras capaz de criar e suspender a
inibicdo. De acordo com Morais (2008) “uma representacao ICS pega carona
numa pré- consciente e apresenta-se ao consciente do piadista, que a conta
ao terceiro e produz nele um efeito, constatado pela risada” (p. 120). Como
o0s sonhos, atos falhos e sintomas, o chiste utiliza dos mesmos mecanismos
de condensacdo e deslocamento, a verdade do sujeito que era para se
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manter guardada no inconsciente encontra uma brecha e sai, porém vem
acompanhada com humor o qual ameniza, e justifica a infragcdo cometida,
sem neuroses ou angustias (MORAIS, 2008).

Conforme se observa no jogo de palavras, o chiste esté estabelecido
na linguagem, portanto é necessaria que haja a interacéo social. O chiste se
“caracteriza por trés “pessoas”: a primeira a que conta a piada, a segunda
aquela que é alvo da historia, e a terceira que é o ouvinte” (DE ASSIS, 2017).

Dunker e Thebas (2019) reconhecem que o chiste acontece no
contato, ao abordar da similaridade do palhaco e do psicanalista de trabalhar
com o outro, afirmam que o chiste:

E sempre um processo social, que depende
eminentemente da sua “pardquia” para obter os
resultados pragmaticos que o definem enquanto tal, ou
seja, o efeito de prazer, satisfacdo ou gozo que ele
causa na plateia. Todos sentimos que é muito mais
facil contar uma piada quando se esta entre amigos,
por isso esquecemos que as piadas sdo também a
forma como fazemos amigos. Sera que a paréquia ou
0 picadeiro que faz a piada ser contagiosa ou é a
piada, ou a palhacada, que cria o sentimento de que
temos algo em comum? (p.245)

Esta plateia esta situada, pelo menos nas ac¢des dos Doutores da
Alegria, nos quartos, corredores, nas dependéncias dos hospitais, e esta
composta pelas duplas de palhacos, nos pacientes e funcionarios. Mas qual
o resultado prético destas intervencdes realizadas? Se apresentar apenas
em busca de um sorrisoem meio a dores? Com certeza vai muito além,
proporcionando beneficios mensuraveis nos processos de medicalizacdo e
recuperacdo da saude.

O ludico surge como método relevante, capaz de gerar
maior eficicia em seu tratamento. Buscar alternativas
apropriadas para reverter o estado aoqual a crianga se
encontra, ao passar por procedimentos rigorosos e
guea leva ao medo e a retirada de sua rotina, torna-
se essencial (SIMONIET AL, 2017, p.06).

Kupermann (2010) ao tratar em seu artigo “Humor, desidealizacdo e
sublimag&o” aborda sobre o Chiste e a forma como Freud consegue ir muito
além, no mais profundo do cémico, mesmo que o palhaco esteja em
um ambientediferente e as vezes adverso ao riso. A andlise do autor vem
demonstrar realmente o que se sente ao adentrar um local sem saber o que
o0 espera, fazendoesta referéncia com sua abordagem:

Se pensarmos no ritual de iniciagdo da carreira, a
stand up comedy, na qual o candidato enfrenta um
publico a priori hostil, assumindo a ardua tarefa de
seduzi-lo munido apenas de um microfone e da lamina
cortante das suas palavras espirituosas, a imagem de
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uma extrema e ameacadorasoliddo se impde — o que
nos recorda o condenado ao patibulo da parabola
apreciada por Freud. Mas néo seria justamente essa
soliddo a responsavel pelo carater “elevado e
enobrecedor” e pela rebeldia caracteristicas do
fendmeno humoristico? E ndo haveria uma dimensédo
solitaria no trabalho promovido por todo e qualquer
Witz? (p. 198)

Esta elevacao e enobrecimento que advém de um momento em que
o artista, médico, psicologo, palhaco, enfrenta ao ndo saber o que lhe espera,
mas consciente de sua importancia naquela situacdo, e que pode ajudar
aqueles que mais necessitam.

Freud, de acordo com De Assis (2017), entendia que o prazer no
chiste provinha da inibigdo que era posta de lado momentaneamente, o
comico surgia daideacédo, e o humor do sentimento, mas o riso é o resultado,
a poténcia a ser conquistada, e “O palhaco lida com o erro, declarando e
assumindo o seu ridiculoe é recompensado com o riso e a continuidade da
vida.” (p. 78)

De Assis, ao citar Freud (1927) comenta: “O criador da psicanalise,
assim, traduz o humor como algo rebelde, mas com grandeza e elevacéo,
sendo, portan- to, liberador ao tratar da crueldade dos acontecimentos reais”.
O humor pode ser visto como uma ferramenta de representacdo de seus
desejos e pulsBes enfrentando a pulsdo de morte existente dentro de si
(MORAIS, 2008).

Nos hospitais se vislumbra as dores da humanidade, muitos
enfermos encontram-se em situacao de vulnerabilidade, expostos a frieza dos
tratamentos meramente técnicos, e uma relacdo equipe médica-paciente
enrijecida, algo que pode até ser sentido e interpretado como maldade
humana. E neste aspecto Freudviu e presenciou a dureza do coragéo
humano ao presenciar os horrores daSegunda Guerra Mundial, mas
mesmo nestes momentos acreditava no homem, portanto, para ele, o humor
representava a sabedoria de rir de seus préprios sofrimentos. O sujeito
através do humor torna-se capaz de enfrentar suas insuficiéncias, falhas e
imperfei¢cbes, e permitir-se dar uma boa risada, desfrutandode prazer apesar
da dor (MORAIS, 2008).

O LUDICO NA PSICANALISE

Quando se trata do ambiente hospitalar, este se torna invasivo do
cotidiano da crianca e necessita de uma intervencéo, e o lidico tem uma
poténcia para auxiliar nestas circunstancias. A ludicidade pode ser vista como
promotora de estratégias que auxiliam na adaptacéo da crianca & internacao,
como também possibilita a humanizacdo do ambiente hospitalar, para tanto,
pode-se utilizar ferramentas como contar historias, brinquedotecas e até
palhacos (SIMIONI ET AL,2017).

O ladico toma forma na figura do palhacgo, ou dos Doutores da Alegria,
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e suas brincadeiras, permitindo que a crianga através do humor enfrente
situacbes esentimentos aversivos e dolorosos que antes por questbes
pessoais eram impossiveis de serem acessados. Proporcionando
redirecionar a energia investidano problema para outras atividades mais
prazerosas (SIMIONI ET AL, 2017).

O ato de brincar vem sendo discutido dentro da psicanalise como
forma de analisar as manifestacdes do inconsciente, e como instrumento de
intervencédo terapéutica. Freud (1920) em “Além do principio do prazer’, ao
relatar uma brincadeira de um de seus netos com um carretel preso a um
barbante, que continuamente lancava-o por cima da tela do berco até que
desaparecesse e puxava de volta até trazer de volta o carretel (fort-da),
exemplifica como a crianga utilizou uma brincadeira como forma de elaborar
a angustia de separagédo da mée.

O brincar € livre, sem obrigatoriedade, € um ato que comeca e se
encerra em si mesmo. Através do brincar a crianca desenvolve um mundo de
fantasia que a permite enfrentar seus medos, anglstias e perigos
vivenciados. Tornar simbdlico aexperiéncia do real facilita a elaboracdo dos
desprazeres da vida. Dentro do ambiente terapéutico, o brincar pode
apresentar-se na relacdo paciente, analista e fantasia, facilitando a conexao
do sujeito com o inconsciente, e possibilitando acesso a conflitos e
manifestacdo de suas angustias de forma simbdlica através das
brincadeiras (SCHMIDT; NUNES, 2014). No ambiente hospitalar o palhaco
ocupa o lugar do analista como facilitador para a criacdo de fantasias que,
como descrito acima, tornam-se meio para a elaboracao dos sentimentos de
medo, dor esofrimento.

O brincar, o ludico e o encantar-se com o palhaco e suas peripécias,
ndo sdo exclusividades das criangas. Os adultos também podem utilizar os
mesmos artificios para elaborar seus sentimentos conflituosos. Mesmo que
seja através de um simples chiste, o adulto conecta-se com seu lado
infantil, pois € na infanciaque ele encontra sentimentos dolorosos dos quais
hoje ele ri (MORAIS, 2008).

METODOLOGIA E METODO DA PESQUISA

O método utilizado nesta pesquisa foi a revisdo bibliogréafica,
consistindo no levantamento de estudos académicos, na lingua portuguesa,
Nnos anos mais recentes, para a quantificacdo e delimitagdo do tema. Para
tal objetivou-se as ac¢des que sdo realizadas no ambiente hospitalar, através
do conceito psicanalitico de “Chistes” para descrever como o ludico é
abordado no auxilio do tratamento de doencgas. Para tal pesquisa foram
utilizadas as ferramentas do Google Académico e SCIELO.

O presente trabalho caracteriza-se como uma pesquisa exploratoria
deconteldo, tendo como referéncia a relevancia do ludico, a partir de livros,
artigos académicos cientificos a aplicagdo dos conceitos em intervencdes
pontuais no tratamento de pacientes hospitalares.

Foram utilizadas as pesquisas que apresentaram como resultado a
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percepcdo da melhora dos pacientes através do lidico. Estas foram
analisadas e organizadas de maneira a proporcionar aos profissionais da
area da salde, principalmente aos psicélogos, a compreensao do manejo e
como este podeproporcionar bem-estar, e consequentemente melhoria na
qualidade de vida do enfermo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Atualmente muitas pesquisas estdo relacionadas a funcédo
terapéutica do trabalho dos Doutores da Alegria em ambiente hospitalar. Melo
(2018), em sua Tese de Doutorado, relata os efeitos observados nas criangas
e adolescentes hospitalizados com patologias graves como o céncer, apos
as intervencoes realizadas pelo grupo. Nesta analise conclui alguns efeitos,
como: reducdo da ansiedade pré-operatéria e melhoria do bem-estar
psicologico; efeitos positivos quando ministrados procedimentos médicos
invasivos; alivio da dor, medo, estresse e ansiedade em criancas submetidas
a procedimentos assustadores ou dolorosos, além de auxiliar na recuperacao
das criancas com patologias respiratérias.

Simioni et al. (2017) traz em sua pesquisa que a presenca do palhaco
proporciona uma continuidade da infancia para a crianca hospitalizada. Os
aspectos positivos observados vao além do aumento do humor e melhora na
expressdo dos sentimentos, beneficia um melhor entendimento por parte do
paciente e de seu acompanhante sobre a necessidade da internacédo e
facilita a aceitacdo da execucado dos procedimentos médico hospitalares.

Conforme apresenta Hassed (2001, apud Mussa, 2012), nao
somente as crian¢as e adolescentes sdo alcangados por uma melhora, mas
também os adultos.

O riso tem efeitos terapéuticos fisiolégicos e
psicolégicos. Destacam-se a longevidade, a reducgéo
de dor, a melhora no sistema imunolégico, através do
aumento de leucdcitos na corrente sanguinea e da
diminuicdo da producao dos hormdnios do estresse, 0
aumento da oxigenagcdo, da pressdo e da
movimentacdo dos mdusculos, a moderacdo do
estresse, a melhora no humor, favorecendo o
enfrentamento da tristeza e da perda, areducédo da
ansiedade e o despertar da criatividade. (Hassed,
2001, apud MUSSA, 2012, p.81).

O projeto MadAlegria realizado por académicos da Faculdade de
Medicina de S&o Paulo relata a experiéncia dos discentes no papel de
palhagos-doutores, com adultos e idosos hospitalizados, os quais também
apresentaram resultados semelhantes aos citados por Melo (2018). Os
pacientes hospitalizados que receberam a intervencdo dos Doutores da
Alegria, apresentaram redug¢do nos sintomas ansiosos e depressivos
(TAKAHAGUI, 2014).

Outro projeto de extensao realizado foi com o grupo Terapeutas da
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Alegria em um hospital universitario da Universidade Federal de Santa
Catarina, com visitas de intervencdo para pacientes adultos. Ao serem
indagados sobre as visitasdos palhacos, os pacientes responderam sentir-se
mais alegres, menos abatidos, mais desinibidos, o que auxilia na
comunicacdo com a equipe médica, portantofica mais facil relatar o que
esta sentindo. O palhago com sua presenca proporciona um momento de
libertacdo da rotina, uma quebra das regras, como algo subversivo, que
permite o “EU” expressar-se e retornar a sua esséncia, sem culpa e sem
repreensodes, facilita o paciente entender e aceitar sua situagcdo(CAPATAN,
2017).

As melhorias ocorridas através da intervencdo dos Doutores da
Alegria podem ser entendidas quando analisadas através do conceito
psicanalitico de chistes. Procedimentos que séo caracteristicos do ambiente
hospitalar, vistoscomo agentes causadores de dor e sofrimento, e que
mesmo apds o término continuam presentes no inconsciente, através do
chiste podem ser representadossobre uma nova forma e cor.

O palhaco utiliza de termos chistosos como transplante de nariz
vermelho, transfusdo de milk-shake e injecdo de alegria. Tais termos
permitem ao paciente retirar do inconsciente sentimentos negativos em
relacdo ao tratamento e hospitalizacdo, com 0s quais ndo conseguia lidar,
ressignificando-os. Tal acdo alivia o inconsciente e toda energia utilizada para
conter a dor que agora pode ser redirecionada para auxiliar a cura. A rebeldia
do humor, liberta e possibilita tratar dos acontecimentos reais (DE ASSIS,
2017).

A intervencdo ludica aponta melhora na salude dos pacientes, no
entanto precisa ser utilizada com outros procedimentos médicos. Ou seja, a
intervenc&o ludica por si s6 ndo cria a expectativa de cura. Dunker e Thebas
(2019) relatam que “Freud considerava o psicanalista como alguém que néo
devia ficar procurando a cura a qualquer prego. A cura vem por acréscimo”
(p.72).

Beneficios também sdo observados nos profissionais de
enfermagem, que tém uma rotina sobrecarregada em constante contato com
doencgas, sofrimento, angulstia e morte. Esses profissionais também séo
influenciados pela alegria tornando mais leve o ambiente de trabalho e
consequentemente sua interagdocom as criangas hospitalizadas. Nao ha
gueixas com relacdo a quebra da rotina pela presenca dos palhacgos, pois ndo
atrapalham os procedimentos técnicos. Na verdade, a presenca dos palhagos
pode contribuir e garantir boas risadas, como exemplo do publico infantil, ou
seja, uma melhora no trabalho de assisténcia, oque permite maior
acessibilidade as criangas (OLIVEIRA, 2008).

E a injecdo de alegria vai além, proporcionando aos profissionais
observarem que “os fatores decorrentes da patologia apresentada pela
crianga, como apatia, prostracdo, depressao e resisténcias, possam estar
ligados as condi¢bes do ambiente hospitalar e as relagdes vividas dentro do
proprio hospital” (OLIVEIRA, 2008, p. 234).

A humanizagdo do trabalho dos profissionais de saude, apesar de
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ndo ser oobjetivo principal da intervencdo dos Doutores da Alegria, surge
entdo como um efeito colateral trazendo beneficios para os profissionais e os
pacientes (OLIVEIRA, 2008). O que corrobora com Takahagui (2014) ao
relatar que 75% dosacadémicos que participaram do projeto consideraram
como “principal habilidade desenvolvida no projeto a de ‘ouvir e de se
comunicar com o paciente’ e a de ‘ampliar a visdo do outro além dos conceitos
e preconceitos sociais™ (p. 123).

A figura do palhaco permitiu que os estudantes pudessem enxergar
0 paciente além da doenca, tomando conhecimento de seus sentimentos,
tendo contato com suas emocdes, e desenvolvendo uma capacidade
importantissima para a relagdo médico-paciente, a empatia (TAKAHAGUI,
2014).

O lddico proporciona uma humanizagdo do cenario hospitalar,
possibilitandouma recuperacdo mais rapida dos pacientes. Uma nova relagao
entre profissional da salde e a crianca é estabelecida, criando um ambiente
gue estimula o saudavel e prazeroso, tirando o foco das incapacidades
(OLIVEIRA, 2008).

Os pais e acompanhantes, que estdo praticamente 24 horas ao lado
da crianca, e indiretamente, sentem a dor, a angustia e o sofrimento do
tratamento, também apresentam uma boa resposta na interagdo com os
Doutores da Alegria. Muitos melhoram o humor, ficam mais sorridentes,
transmitindo seguranca e conforto para a crianca. E como antes citado,
entendem melhor os procedimentos hospitalares, melhorando a interagéo
com a equipe médica, 0 queconsequentemente favorece a interacdo da
equipe médica com a crianca (OLIVEIRA, 2008).

As melhoras de humor dos pais e acompanhantes e a humanizacao
percebida no trabalho da equipe médica, sdo efeitos provocados pela
presenca dopalhaco. Através do ludico e do brincar, os adultos se despem
das responsabilidades, retornam & infancia e como criangas riem das
obrigag@es,dores e sofrimentos trazidos pela vida adulta (MORAIS, 2008).

Buscar a melhoria dos pacientes em um ambiente hospitalar se faz
necesséario, ndo somente para criangas, adolescentes, como também a
adultos e idosos, buscando uma visdo pormenorizada dos aspectos que
envolvem o inconsciente, o ludico, o improviso, o riso, se assemelhando a
psicandlise e palhacaria para a compreensao do paciente como um todo.

CONSIDERACOES FINAIS

Através dos estudos sobre os efeitos terapéuticos do humor e
resultados deintervencdes realizadas pelos Doutores da Alegria, observaram-
se melhorias fisicas e psicolégicas nos pacientes e demais envolvidos no
tratamento hospitalar. Este trabalho focou em analisar os aspectos
psicolégicos encontrados nesses resultados. Constatou-se diminuicdo da
ansiedade, da angustia, do medo, depreocupacéo, e uma aceitagdo maior do
tratamento. H4 também efeitos colaterais,como melhora do humor dos
pais, acompanhantes e da equipe médica, essaultima responde ainda
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com uma melhoria em seu trabalho, tornando-o mais humanizado.

A maior parte dos artigos encontrados relatam intervengbes com
criancas, ainda ha poucos estudos feitos com o publico adulto. Todavia,
comparando-se os resultados pode-se afirmar que utilizar o humor como
ferramenta terapéutica traz beneficios para todos, sejam criancas,
adolescentes, adultos ou idosos.

Compreender o conceito de chiste, como também sobre a utilizagcao
do ladico na psicanalise, foi fundamental para esclarecer como a intervengao
com o humor é capaz de acessar o inconsciente trazendo a luz do consciente
sentimento e emocgdes recalcadas, o que possibilita que esses sejam
devidamente elaboradospelo sujeito.

Conclui-se que ainda ha a necessidade de mais pesquisas sobre o
tema, envolvendo adultos e idosos. Além disso, a psicandlise precisa retornar
aos estudos sobre chistes e 0s mecanismos do humor, pois observou-se ser
umconceito importante para a compreensdo da construcdo da psique. O
trabalho mostrou que ainda ha muito que se descobrir sobre as
potencialidadesterapéuticas do humor.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

BRASIL. Ministério da Saude. Politica nacional de humanizacdo. 1 ed.
Brasilia-DF,2013.

CATAPAN, S. C. Significados das préaticas dos "Terapeutas da Alegria"
sobre pacientes adultos internados em um hospital universitario. 2017.
115f. Dissertacdo (Mestrado em Saude Coletiva) — Curso de Péds-Graduacao
em Saude Coletiva, Area de concentracdo: Ciéncias Sociais e Humanas em
Saulde. Universidade Federal de Santa Catarina, Florianépolis, 2017.

DE ASSIS, Juscelino Moreira et al. O palhaco, a psicanalise e o sujeito na
contemporaneidade. Reverso, v. 39, n. 73, p. 83-89, 2017.

DUNKER, Christian. THEBAS, Claudio. O palhaco e o psicanalista: como
escutar os outros pode transformar vidas. Sao Paulo: Planeta do Brasil, 2019.
256 p.

EMYGDIO, Paulo Roberto et al. Dr. Palhaco. Clowntilha do aluno. In: 1°
CURSO DE DR. 'PALHACO DE GURIRI, 2017, S&o Mateus: IPB Guriri,
2017. 22 pag.

FREUD, Sigmund. Obras completas, volume 7. O chiste e sua relagcdo com
o inconsciente (1905). Traducéo: Fernando Costa Mattos e Paulo César de
Souza. 12 edi¢do. S&o Paulo: Companhia das Letras. 2017.

, . Obras completas, volume 18. Além do principio do
prazer, psicologia de grupos e outros trabalhos (1920). Traducao:

Sociedade, Saude e Educacgéo: Desafios e Perspectivas Futuras
Editora Epitaya | ISBN: 978-65-87809-43-4 | Rio de Janeiro | 2022 | pag. 90



Fernando Costa Mattos e Paulo César de Souza. 12 edi¢do. Sao Paulo:
Companhia das Letras. 2017.

KUPERMANN, Daniel. Humor, desidealizacdo e  sublimacédo na
psicanalise. Psicologia clinica, v. 22, n. 1, p. 193-207, 2010.

MELO, Ana Sofia Marques. A poténcia do encontro: o impacto da
intervencdo dos Palhagos de Hospital em criangas e adolescentes
submetidos a tratamento de quimioterapia. 2018.

MORAIS, Marilia Branddo Lemos. Humor e psicanalise. Estudos de
psicanalise, n. 31, p. 114-124, 2008.

MUSSA, Claudia; MALERBI, Fani Eta Korn. O efeito do palhaco no estado
emocional e nas queixas de dor de adultos hospitalizados. Psicologia
Revista, v. 21, n. 1, p. 77-97, 2012.

OLIVEIRA, Roberta Ramos de; OLIVEIRA, Isabel Cristina dos Santos. Os
doutores da alegria na unidade de internacéo pediatrica: experiéncias da
equipede enfermagem. Escola Anna Nery, v. 12, n. 2, p. 230-236, 2008.

PATCH Adams. O amor é contagioso. Dire¢cdo: Tom Shadyac. Producao:
Steve Oedekerk. Intérpretes: Robin Williams, Daniel London, Monica Potter,
Philip Seymour Hoffman. Estudio Universal Pictures, 1998. 1 bobina
cinematografica (115 min), son., color., 35 mm.

SCHMIDT, Marilia Bordin; NUNES, Maria Lucia Tiellet. O brincar como
método terapéutico na pratica psicanalitica: Uma revisdo teérica. Revista de
Psicologia da IMED, v. 6, n. 1, p. 18-24, 2014.

SILVA, Cristiane Pavanello Rodrigues; DA CONCEICAO, Ana Paula; DOS
SANTOS CHAGAS, Ana Paula. Clown-o palhaco como intervencdo e
humanizagdo em saude. Journal of Health & Biological Sciences, v. 5, n.
4, p. 352-359, 2017.

SIMIONI, Gabriela Bovo et al. A influéncia do Iddico no processo de
hospitalizacéo infantil: a visdo do palhaco. ARCHIVES OF HEALTH
INVESTIGATION, v. 6, n. 1, 2017.

SOUZA MARTINS, Alice; DE CASTRO LIMA, Carolline; RIBEIRO, Isabelle
Oliveira. A imperfeicdo e o nariz vermelho: aspectos do palhaco despertando
possibilidades de humanizag&o no cuidar. Simpo6sio de Humanizagdo em
Saude, n. XI, p. 10-11,2018.

Sociedade, Saude e Educacgéo: Desafios e Perspectivas Futuras
Editora Epitaya | ISBN: 978-65-87809-43-4 | Rio de Janeiro | 2022 | pag. 91



TAKAHAGUI, Flavio Mitio et al. MadAlegria-Estudantes de medicina atuando
comodoutores-palhacos: estratégia Gtil para humanizagao do ensino médico?
Revista Brasileira de Educacao Médica, 2014.

ZEDRON, Camila Mauricio et al. Uma chave na ponta do nariz: arte e
performanceclown no hospital. UFSC. Florianépolis, SC. 2016. 135p.

Sociedade, Saude e Educacgéo: Desafios e Perspectivas Futuras
Editora Epitaya | ISBN: 978-65-87809-43-4 | Rio de Janeiro | 2022 | pag. 92



EXERCICIOS CONCORRENTE E AEROBICO EM CAPITULO
AMBIENTE QUENTE E TERMONEUTRO: RESPOSTAS
FISIOLOGICAS E PERCEPTIVAS DE MENINAS OBESAS

7

Andréa Silveira da Fontoura

Doutora em Ciéncias do Movimento Humano pela

Faculdade de Educacéo Fisica Fisioterapia e Danga — ESEFID (UFRGS).
Jocelito Bijoldo Martins

Mestre em Ciéncias do Movimento Humano pela

Faculdade de Educacéo Fisica Fisioterapia e Danga — ESEFID (UFRGS).
. Oficial de Controle de Dopagem ABCD/ITA.

Docente Faculdade (SOGIPA).

RESUMO

Objetivo: Este estudo investigou as respostas fisiolégicas e perceptivas em
adolescentes obesas durante sessdes de exercicios concorrente (EC) e de
exercicios aerébicos (EA), em duas condicdes ambientais diferentes: calor
(C) e termoneutro (Tn). Métodos: Doze meninas puberes obesas (12,7+0,6
anos, 49,9+3,0% de gordura) fisicamente ativas e aclimatizadas ao calor
participaram de duas sessfes de exercicios (EA e EC). As sessdes EA
constituiram de 40 minutos de atividade no cicloergbmetro (60-70% do
VO2pico). As sessdes EC foram estruturadas em quatro periodos de dez
minutos cada. As atividades constituiram de 2 periodos no cicloergdbmetro
(60-70% VOzpico) € duas séries de nove exercicios de forga [12-15 repeti¢cdes
a 60-70% de 1-RM]. ANOVA de um e dois fatores, ANOVA para medidas
repetidas, e testes de Friedman e Wilcoxon (p <0,05) foram realizados usando
diferentes tipos de exercicios (EA e EC), e as condi¢g8es de temperatura (Tn
e C) como fatores. Resultados: Os resultados mostraram diferencas na
temperatura retal (Tre) em ambos exercicios (p = 0,001). Na ATn a Tre diferiu
(p = 0,016), apenas quando comparada os momentos inicial e vigésimo
minuto. A comparacdo entre AC e CC diferiu (p = 0,016) nas medidas
extraidas aos 35 e 40 minutos. A taxa de percepc¢éo de esfor¢o, o conforto e
sensacao térmica foram fatores de maior efeito durante as sessdes de calor
e aerobio (p <0,05). Conclusdo: As adolescentes obesas apresentam
melhores respostas perceptivas e fisiolégicas durante EC, em comparacéo
com as sessdes de EA. Programas baseados em exercicios concorrentes
podem ndo somente aumentar o prazer e motivagao intrinseca, mas também
aumentar o nivel de adeséo desta populacéo. a programas de atividade fisica.

Palavras-chave: treinamento aerdbico; exercicio concorrente; obesidade;
termorregulacao.
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INTRODUCAO

O exercicio concorrente pode ser uma boa opcdo para melhorar a
composicido corporal de adolescentes obesos'?34, evitando a perda de
massa magra, o que ocorre quando se utiliza apenas o exercicio aerébico
associado ou ndo a restrigdo alimentar®%’. Contudo, estudos que avaliem a
capacidade termorregulatéria mediante a este tipo de exercicio em
adolescentes obesas sdo escassos, e considerando a caracteristica
intermitente do mesmo, justifica-se este estudo, tendo em vista que o
exercicio concorrente poderia ser uma alternativa de programa para esta
populacéo.

Considerando o exercicio no calor, outras variaveis sao fundamentais
a serem controladas, como a percepcédo de esforgo, sensacao térmica (ST),
conforto térmico (CT) e irritabilidade, pois podem interferir na adesdo ao
programa. Ja existe alguma indicacdo de que, ao comparar com eutroéficos,
as percepcdes de esforco e de ST de meninos obesos sdo maiores tanto em
pré-puberes® quanto puberes®, mas essas diferengas ndo foram encontradas
ao comparar meninas pré-puberes obesas e eutréficas™.

Conhecendo as respostas termorregulatérias e perceptivas em
meninas obesas submetidas a sessdo aguda de exercicios aerobico e
concorrente em diferentes condi¢cdes ambientais, a prescricdo de exercicios
poderia ser mais eficaz, favorecendo assim, a adesdo e permanéncia em
programas de exercicios. Sendo assim, o objetivo deste estudo foi avaliar a
temperatura retal (Tre), ST, CT, irritabilidade e percepcéo subjetiva de esfor¢o
de meninas puberes obesas submetidas a sessdes agudas de exercicio
aerdbico e concorrente em condi¢cdo ambiental de calor e termoneutra.

METODOS

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal do Rio Grande do Sul, sob protocolo de nimero 20303.
Os critérios de inclusd@o foram: ter tido a menarca; estar entre os critérios de
Tanner 3 e 4; serem obesas (%G 230)!! e ativas fisicamente (PAQ-C)*?, e de
exclusdo: apresentar alguma doenca crénico-degenerativa, tais como
doencas respiratorias, cardiopatias, doencas ortopédicas.

Doze adolescentes obesas (p<0,05 e Poder=0,82) entre 12 a 15
anos, Tanner 3 e 4, que ja haviam apresentado a menarca, foram recrutadas
voluntariamente via anancio em jornais locais.

As coletas foram realizadas entre dezembro e fevereiro com médias
de 36,7+3,1 °C de temperatura e 68,3+6,1% umidade relativa (UR),
(http://br.weather.com/weather/local/BRXX0186), garantindo assim
semelhante estado de aclimatizagéo.

Na primeira visita ao Laboratoério de Pesquisa do Exercicio (LAPEX),
foi realizada uma avaliacdo do estado de saude e dos habitos de alimentacéo
e de hidratac&o®?, o nivel de atividade fisica'? adaptado por Silva'#, o nivel
maturacional’®, a massa corporal total (balangca G-TECH, modelo
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BALGLA3C, 0,05 kg de resolucao), a estatura (estadidmetro da marca Urano
PS 180, resolugéo 0,01 m), avaliagdo da forga maxima 1-RM?® nos exercicios
de extensdo de joelhos (EJ) e flexdo horizontal dos ombros/voador direto
(VD).

Foi feita a familiarizacdo para as sessbes seguintes, onde foram
esclarecidas as escalas a seguir: TPEY’, escala de percepcéo de esforco para
criangas cuja aplicacéo é indicada para individuos de 10 a 19 anos de idade
- EPEC!, as escalas de sensagdo térmica (ST) e conforto (CT)%, e
irritabilidade?®.

Na segunda visita, a poténcia aerdbica foi avaliada através do
protocolo de carga progressiva McMaster?! em cicloergbmetro (Ergo Fit 167,
resolugcdo 5 watts). O VOzpico foi oObtido através de calorimetria indireta em
equipamento de circuito aberto (analisador de Oz e CO2 Medgraphics, modelo
CPXI/D, resolucéo breath by breath 0,1). Os critérios de encerramento foram:
solicitac&o para suspenséo do teste, impossibilidade de manter uma cadéncia
de pedalada de 60 a 80 rpm, frequencia cardiaca (FC) > 200 bpm e TPE >
19. Ao final do teste, foi sorteada qual seria a primeira das quatro sessdes
experimentais do exercicio (aerébico ou concorrente, no ambiente quente ou
termoneutro).

Em outra visita a clinica de radiologia (entre um e sete dias apés a
primeira), as meninas foram submetidas a absorciometria de feixe duplo de
raios-X - DEXA - (Lunar GE Pencil Bin, programa pediatrico SmartScan,
versao 4.7¢) para avaliar o percentual de gordura (%G).

As quatro sessdes diferiam em relacdo ao tipo de exercicio (aerébio
e concorrente) e a condicdo térmica (calor = 35 °C e 37 °C e UR entre 40 e
45% e termoneutro = 22 °C e 25 °C e 55 e 60% UR), sendo assim: Aerobico
Termoneutro (ATn = 25,1+0,5 °C e 48,3t4,5% UR) e Concorrente
Termoneutro (CTn = 25,4+1,0 °C e 52,0+2,1 UR); Aerbbico Calor (AC =
35,3+0,5 °C e 40,8+1,9% UR); e Concorrente Calor (CC = 35,1+0,5 °C e
41,5+1,8% UR). As sessbes foram realizadas dentro de uma camara
ambiental (Russells, Holanda, resolucéo 1 °C, 1% de UR; 3,63 m de largura
X 2,39 m de altura x 3,81 m de profundidade). O intervalo entre as sessbes
foi entre um e sete dias, e a ordem das mesmas foi sorteada sempre ao final
de cada sesséo.

Para avaliar o estado de hidratacdo antes da entrada na camara
ambiental, verificou-se a gravidade especifica da urina (Refratbmetro Atago,
URC-Ne, Jap4o, resolucdo 1.000 a 1.050 gr/cm?®) e a sua coloracdo 2. Apds,
foi mensurada a massa corporal, estando as adolescentes de cal¢édo e
miniblusa, sem meias e calgados. Foi posicionado um monitor de FC (Polar,
S610, Polar Electro Ou, Finland, resolugdo 1 bpm) e um termémetro retal
(RET-1 Physitemp) flexivel e com cobertura descartavel, inserido 10
centimetros além do esfincter anal?®?42® para verificar a Tr. Durante as
sessfes, uma garrafa contendo 4gua em uma temperatura refrigerada (15 °C)
ficava disponivel para ser ingerida ad libitum.

A sesséo aerdbica foi de 40 minutos de cicloergbmetro (Ergo Fit 167,
resolugdo cinco watts) continuo (60 a 80 rpm) em uma intensidade
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correspondente a 60-70% do VOzpico pré-determinado. A cada dez minutos,
foi avaliada a TPE e, a cada cinco minutos, foram monitorados FC, Tre, ST,
CT e irritabilidade. Nos 15° e 25° minutos, foi avaliado o VO2 (Medgraphics
modelo CPX/D) durante trés minutos para verificar se a intensidade do
exercicio correspondia aquela calculada.

Os critérios para interrupcao do exercicio foram: relato de exaustao,
Tre> 39 °C, FC > 200 bpm, TPE > 19, nausea, desorientacdo, dores de
cabeca, tonturas e incapacidade de manter a frequéncia de pedalada de pelo
menos 60 rpm.

A sessao de exercicio concorrente foi dividida em quatro etapas de
dez min cada (total 40 min). A primeira etapa consistiu de cicloergbmetro, em
uma intensidade entre 60 e 70% do VOzpico. A0 final do quinto minuto, o VO2
era verificado por trés minutos para avaliar a intensidade do exercicio.

Na segunda etapa, a menina realizava uma série de nove exercicios
de forca, em uma intensidade entre 60 e 70% de 1-RM (nos exercicios EJ e
VD) e nos demais exercicios, cargas passiveis de realizacdo entre 12 e 15
RMs. Ao longo das repeticdes, foi avaliada a percepcgéo de esforco (EPEC)*®
gue deveria se encontrar entre seis e oito. No quinto minuto de cada fase do
exercicio de forga, foi aplicada a EPEC e a cada cinco minutos no
cicloergdbmetro, foi aplicada a escala de Borg. Ao final desta etapa de forca,
repetia-se tudo novamente, totalizando 40 minutos.

Ao final das sessbes foi dado um periodo de recuperacdo de 15
minutos, onde foram avaliadas as variaveis FC e Tre, @ &gua continuava a
disposicéo para ser ingerida ad libitum. Ao final, foi realizada nova coleta de
urina para avaliacdo da coloracéo e gravidade especifica. Apds secagem do
corpo com toalha (sem meias e cal¢gados) e retirada do frequencimetro e do
termbmetro, foi feita a mensuracdo da massa corporal e avaliado o peso da
garrafa contendo a bebida. Os critérios para interrupgdo do exercicio foram
0S mesmos descritos anteriormente.

O teste de Shapiro-Wilk foi aplicado para verificar a normalidade dos
dados, e o de Levene, para verificar a homogeneidade da varidncia dos da
dose ap6s a andlise de variancia (ANOVA) para medidas repetidas com
fatores combinados para sessdo de exercicio e condicdo ambiental (4
momentos) com post hoc de Bonferroni, para as variaveis Tr, FC, carga de
trabalho (VO: e watts), liquido ingerido, coloracéo e gravidade especifica da
urina (ANOVA de dois caminhos) e TPE (ANOVA de um caminho). Nas
variaveis categéricas, ST, CT e irritabilidade, foi feita uma andlise néo
paramétrica (Teste de Friedman), e, para variavel EPEC no exercicio
concorrente, o teste de Wilcoxon. O nivel de significancia adotado foi de 5%.
O programa estatistico utilizado foi SPSS (Statistical Package for the Social
Science), versao 18.0.

RESULTADOS

Nas caracteristicas fisicas, antropométricas e de composi¢do
corporal, as meninas apresentaram uma média de idade de 12,7+0,6 anos;
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massa corporal total de 75,3£11,7; estatura 159+0,1 cm; massa de gordura
35,7+6,9 kg; massa corporal magra de 34,9+5,0 kg; percentual de gordura
(DEXA) 49,9+3,0%.

Nos parametros fisiolégicos a amostra apresentou um VOzpico de
1898+265 mlI'mint; um VO relativo de 25,5+3,1 ml'’kg*mint; uma frequéncia
cardiaca maxima (FCwmax atingida no teste de poténcia aerébica de 177+14,4
bpm; uma carga maxima atingida no teste de poténcia aerébica (Cargamvax) de
129+25,7 watts; taxa de troca respiratoria maxima atingida no teste de
poténcia aerobica (RERwmax) de 1,0+0,1. E na forca maxima atingiram no teste
de 1-RM de EJ a média de 22,1+4,8 kg e no VD 5,4+0,9 kg. Apresentaram
como nivel de atividade fisica (PAQ-C) 3,9+1,0, caracterizando-as como
ativas.

Como mostra a Tabela 1, as meninas apresentaram semelhancas
(p>0,05) no estado de hidratacéo, Tre, € FC ao iniciar cada uma das quatro
sessOes, assim como na intensidade das etapas aerObicas das sessdes de
exercicio. As adolescentes ingeriram 279,9442,7 ml de agua durante as
sessoes.

Tabela 1: Parametros urinarios e fisiolégicos pré-exercicio e parametros de
intensidade durante o exercicio.

Variaveis ATn AC CTn cC P
COR 2.9¢1.0 32413 25407 3.0£11 0,987
GEU (g/cm?) 1.025+0.001 1.024+0.001 1.023+0.001 1.024+0.001 0,879
Tr= inicial (*C) 36,9403 36,9+0,3 37,0402 37102 0,553
FC inicial (bpm) 91,8+13.6 93,9+8.0 955+11.9 90,0+5,7 0,299
Intensidade

VOz (mlkg ' min) 16,7+1,9 16,5+1.8 16,7417 16,7417 0,288

VOz (%) 65,9442 65,2+2.9 65,8+3.4 65, 7+2,7 0,381

Carga (watts) 66,018,7 69,6176 72,2492 72,618.9 0122

ATn= aerbbico termoneutro; CTn= concorrente termoneutro; AC= aer6bico calor;
CC=concorrente calor; COR= coloragdo da urina; GEU = gravidade especifica da urina
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No ambiente termoneutro, conforme mostra a Figura 1A, as Tre inicial
e final foram similares tanto na sessdo aerObica como na concorrente,
contudo, a Tre do 20° minuto (37,4+0,3 °C) foi maior (p=0,016) que a inicial
(37,1+0,2 °C) na aerobica. No calor (Figura 1B), as T finais da aerébica
(37,7£0,2 °C) e da concorrente (37,5+0,2 °C) foram maiores (p=0,001) que
as respectivas Tre iniciais (37,1+0,2 °C). Comparando entre as sessdes, no
calor, a Tre foi mais elevada na aerobica (p=0,016) que na concorrente nos
minutos 20 e 35 (AC 37,6+0,2 °C e CC 37,440,2 °C) e 40 (AC 37,7+0,2 e CC
37,5+0,2 °C) e, em ambiente termoneutro (Figura 1A), ndo houve diferenca
(p=0,873).

A Termoneutro
377

375

Temperatura retal (C°)
]
N

—&— Aerdbico
387 --m-- Concorrente

0 § 1152025303540 0 5 10 15 20 25 30 35 40
Tempo (minutos) Tempo (minutos)

Figura 1: Comportamento da temperatura retal (Tr) nas duas sessdes de exercicios, conforme
condigdo ambiental. *p<0,05 para comparagéo intra sessdes de exercicio (Tre inicial, ao longo
dos minutos e final), #p<0,05 para comparagéo entre as sessdes de exercicio (T comparada a
cada cinco minutos entre as diferentes sessoes).

A FC aumentou (p<0,05), comparando a inicial 117+4,0 bpm com a
final 141+£11,6 bpm na sessdo ATn e de 121+13,0 para 152+12,3 bpm na
sessdo AC. J4 nas sessbes concorrente, as FC inicial e final ndo foram
diferentes (p>0,05) tanto em ambiente termoneutro (110+£13,0 bpm para
114+8,3 bpm) quanto no calor (126+11,0 bpm para 124+17,4 bpm), a FC foi
mais elevada (p<0,05) apenas nas fases aerobicas, quando comparada com
a FC inicial.

A TPE (escala de 6-20) aumentou significativamente (p=0,017) ao
longo dos minutos, tanto nas sessfes em condi¢do termoneutra (ATn de nove
no minuto cinco para 15 no minuto 40 e CTn de nove no minuto cinco para
13 no minuto 30) quanto nas sess@es no calor (AC de nove no minuto cinco
para 15 no minuto 40 e na CC de nove no minuto cinco para 13 no minuto
30).

Porém, quando comparados os diferentes exercicios na mesma
condi¢do ambiental observou-se que no minuto 25 a TPE reduziu (p=0,001)
de 13 (ATn) para 11 (CTn) e no minuto 30 de 14 (ATn) para 12 (CTn), e nas
sessbes no calor de 14 (CC) para 12 (CC) no minuto 25 e de 14 (AC) para 13
(CC) no minuto 30. Na avaliacao subjetiva de esforgo nas etapas de forca das
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sessbes concorrentes (EPEC), ndo foi observada diferenca significativa
(p=0,317), com uma mediana de seis, 0 que representa 60% de percepcao
de intensidade em todas as sessoes.

Na ST, foi observada diferenca (p=0,001) entre a inicial e final nas
sessdes ATn e CTn, que passou de “ligeiramente fresco” para “morno” ao
final do exercicio. E, comparando essas mesmas sessfes, observou-se
diferencga (p=0,006) entre a ATn nos minutos cinco, dez e 20 (“neutro” no 5 e
10 minutos e “ligeiramente morno” no minuto 20) comparada com a sessao
CTn (“ligeiramente fresco” nos minutos cinco e dez e “neutro” no minuto 20).
As sessBes AC e CC foram similares (p=0,572) na ST (Figura 2).

No CT, a percepcdo passou de “confortavel” para “apenas
desconfortavel” na ATn (p=0,006), o que n&o ocorreu na sessdo CTn
(p=0,532), que foi percebida como “confortavel” durante a maior parte da
sessao. Na condicdo de calor, a percepgao final “apenas confortavel” foi
maior (p=0,001) que a inicial “confortavel” na sessdo aerdbica, o que nao
ocorreu na concorrente (p=0,672). Comparando as sessbes, a AC
(“desconfortavel”) diferiu (p=0,002) a partir do 20° minuto comparada com CC
(“confortavel”), conforme Figura 2.

A irritabilidade n&o modificou significativamente (p=0,337), sendo
percebida como “fraca” ao longo dos exercicios independentemente da
condicao ambiental e do tempo.

Termoneutro Calor

Conforto Témico
Now B W o

Sensagdo Témica
T

Bk W B

--m-- Concorrente

0 5 1015 20 25 30 3540 © 5 10 15 20 25 30 35 40
Tempo (minutos) Tempo (minutos)

Figura 2: Sensacdo Térmica e Conforto Térmico. Sensagdo térmica: 1: muito frio; 2: frio; 3:
fresco; 4: ligeiramente fresco; 5: neutro; 6: ligeiramente morno; 7: morno; 8: quente; 9: muito
guente. Conforto térmico: 1: muito confortavel; 2: confortavel; 3: apenas confortavel; 4: apenas
desconfortavel; 5: desconfortavel; 6: muito desconfortavel. *p<0,05 para comparagdo intra
sessbes de exercicio (inicial e final), *p<0,05 para comparagdo entre as sessbes de exercicio
(comparada a cada cinco minutos entre as diferentes sessoes).
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DISCUSSAO

Estudos ndo observaram diferencas na Tre ao final de exercicio
continuo ao comparar magras e obesas, porém verificaram uma Tre final
maior nas magras apds a pedalada no calorl®?*, Talvez as diferentes
intensidades nos exercicios dos estudos citados expliquem tais
discrepéancias, ja que, no presente estudo, as adolescentes pedalaram em
uma carga de 70,6+1,9 watts, o que corresponde a uma média de 16,6+0,1
mlkg?. min* no VO2 e 65,6+0,3% VOzico. NO estudo de Leites e
colaboradores *°, a carga na pedalada foi de 36,4+9,3 watts e correspondeu
a 54,2+3,2% VOazico, €nquanto, no de Haymes e colaboradores?, foi entre
48% e 52%.

Em meninos puberes, o aumento da Tre foi similar entre obesos e ndo
obesos apés 30 minutos de pedalada continua a 50-55% VOzpico. POrém, ao
longo do exercicio, nos ndo obesos, a Tre aumentou mais precocemente
(cerca do 10° min), enquanto, nos obesos, um aumento significativo foi
observado aos 20 minutos®. Contudo, foi observado diferenga na Tcental
(medida por pilula gastrica) em meninos obesos (0,53 °C) e ndo obesos
(0,77 °C) ao final de 60 minutos de exercicio divididos em duas sessdes de
20 minutos de caminhada e uma de 20 minutos de pedalada a 30% do
VO2pico®®. O que podemos observar do referido estudo? é uma intensidade
baixa e duracéo elevada, comparando com o presente, em que a duracao foi
menor (40 minutos de sessdo), mas de intensidade maior (65,6+0,3% do
VO2pico), 0 que poderia explicar a alteragdo na temperatura interna.

A FC apresentou aumento ao longo das sessfes apenas no exercicio
aerobico. No exercicio concorrente, a FC aumentou nas fases aerdbicas da
sessdo. Diferentemente desses achados, dois estudos ndo observaram
diferencas nas respostas de FC ao longo do exercicio®!°, ja o estudo de
Haymes e colaboradores®® demonstrou aumento na FC e Tr ao final de
caminhada intermitente. Podemos sugerir com isso que, acompanhar apenas
a FC como parémetro de intensidade pode gerar erros de interpretacéo,
porgue mesmo aumentando a FC a intensidade ndo apresentou diferenca
significativa (p=0,288) no parametro de VO: verificado ao longo das sessoes,
principalmente no calor, onde a FC aumenta para manter o débito cardiaco
adequado?.

No presente estudo, a TPE aumentou ao longo das sessbes
independentemente do tipo de sesséo de exercicio e da condicdo ambiental,
porém nos minutos finais, a TPE foi menor nas sessdes concorrentes quando
comparada com aerébicas, independente da temperatura, podendo-se
concluir que ao final do exercicio concorrente a percepcgéo do esforgo parece
menor, mesmo que a intensidade seja a mesma, isso poderia facilitar a
adesdo desse publico a esse tipo de exercicio.

Uma maior percepc¢do subjetiva de esforco em obesos também foi
observada em outros estudos®®2627  contudo, o estudo de Leites e
colaboradores!® ndo demonstrou diferenca significativa em meninas pré-
puberes comparando magras e obesas.
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Quando prescrevemos exercicios para criancas obesas, convém
termos cuidados, como fazer pausas mais longas entre etapas de esforcos,
principalmente se o exercicio for realizado em condi¢bes externas, onde o
estresse térmico do calor é elevado?®. Nesse sentido, o exercicio concorrente
pode apresentar melhores resultados devido sua caracteristica ser
intermitente, conforme observado no presente estudo, em que a Tre € TPE
foram mais elevadas no exercicio aerébico quando comparado com o
concorrente. Talvez a op¢do desse tipo de exercicio possa trazer melhor
resultados de adesé&o, adaptacdo e permanéncia.

A ST foi maior nas sessoes de calor independente do exercicio. Na
ATn, a ST foi maior que na CTn, o que era esperado, e, na sessédo AC, a
percepgao foi de “quente” enquanto, na CC, foi “morno”, identificando, com
iss0o, que o exercicio concorrente pode promover menores percepgdes de ST.
O CT, na sessdo AC, foi “desconfortavel” e, na CC, foi “confortavel”, o que
mais uma vez indica que 0 exercicio concorrente pode ser uma opgao
interessante para a prescricdo de exercicios para esse publico. Resultados
similares foram vistos em outros estudos em meninos®°2%, mas, meninas
magras apresentaram uma ST, CT e irritabilidade maiores que obesas?.

CONCLUSAO

O presente estudo mostrou que adolescentes obesas aumentam a
Tre quando submetidas & exercicio aerobico e concorrente no calor e que o
exercicio aerébico parece gerar aumento na Tr independentemente da
condicao ambiental. A TPE aumenta ao longo dos exercicios, porém é maior
no exercicio aerébico que no concorrente, independentemente da condicdo
ambiental. A ST e o CT também foram mais elevados e mais desconfortaveis
nas situacdes de calor quando comparadas com termoneutra, assim como
nas sessbes aerbbicas, e que ndo houve diferenca na EPEC e na
irritabilidade.

Mais estudos que possam comparar a temperatura interna e as
variaveis perceptivas em intensidades mais elevadas e também em diferentes
protocolos de exercicios, assim como avaliar o gasto calérico e a temperatura
corporal por outros mecanismos além da Tr, cOmo a temperatura da pele,
talvez possam contribuir para tornar a prescricdo a esse publico mais direta
e objetiva, na tentativa de melhorar a ades&o e permanéncia de criangas e
adolescentes obesos em programas de exercicio.
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RESUMO

A aplicacdo da pena na lei brasileira segue o sistema trifasico proposto por
Nelson Hungria. No que concerne a segunda fase desse método, dizem
alguns estudiosos que a incidéncia de circunstancia atenuante ndo pode
reduzir a pena aquém do minimo legal. Essa declaracdo também é
encontrada na simula 231 do Superior Tribunal de Justica. Entretanto, ndo
existe lei proibindo tal operacdo e mesmo a sUmula ndo pode obrigar o
magistrado a seguir tal entendimento. Por fim, esse argumento surge de uma
regra que ndo tem mais aplicacdo na lei brasileira e vai de encontro aos

principios da legalidade, da proporcionalidade e da individualizagéo da pena.

Palavras-chave: circunstancias atenuantes; dosimetria; sumula 231,
legalidade; individualizagdo da pena.

INTRODUCAO

No Brasil, ao aplicar a pena, o magistrado deve seguir um roteiro
previsto em lei para encontrar 0 quantum adequado a cada caso. Esse
procedimento, chamado de dosimetria, segue trés passos: em um primeiro
momento, o juiz fixa a pena-base com base nas circunstancias judiciais, apés,
delimita a pena proviséria, observando as circunstancias agravantes e
atenuantes e, por fim, determina a pena definitiva, observando as causas de
aumento e diminui¢cdo de pena (BITENCOURT, 2017).

Entretanto, conforme entendimento doutrinario e jurisprudencial
dominante, na segunda fase deste procedimento, o juiz ndo poderia fixar a
pena em um valor abaixo do que a lei delimita para cada infracdo penal em
face da aplicacdo de uma circunstancia atenuante.

Ocorre que tal entendimento ndo encontra respaldo na legislagéo,
pelo contrario, vai de encontro ao que determina a lei, bem como afronta
principios aplicaveis ao Direito Penal, como a proporcionalidade, legalidade
e individualizacao da pena.

Desta forma, a presente monografia se propde a abordar tal
contradi¢do e verificar, com base em pesquisa doutrinaria e jurisprudencial,
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através do método dedutivo, se é possivel ou ndo a fixacdo da pena provisoria
abaixo do minimo legal na segunda fase da dosimetria da pena.

Para tanto, tracar-se-4, em um primeiro momento, um panorama
historico, passando pelas finalidades da pena e por sua forma de aplicagao
(dosimetria) para, enfim, discutir-se a possibilidade de fixacdo da pena
provisoria abaixo do minimo legal.

Justificativa

Tal pesquisa se justifica pela necessidade de aplicacdo de uma pena
mais justa e individualizada no que atine a reducédo da pena proviséria abaixo
do minimo legal.

Problema de pesquisa

O problema desta pesquisa reside no fato de que o entendimento
atualmente predominante, qual seja, de que a pena proviséria hdo pode ser
fixada abaixo do minimo estipulado em lei, ndo encontra qualquer respaldo
em lei. Trata-se de uma cria¢do jurisprudencial que vai ao encontro do que
diz o texto legal e ainda viola principios aplicaveis ao Direito Penal, como a
proporcionalidade, individualizacéo da pena e legalidade estrita.

Objetivos:
Objetivo geral

Verificar, a partir de analise doutrinéria e jurisprudencial, se é possivel
gue a pena provisoria seja fixada abaixo do minimo legal na segunda fase da
dosimetria da pena.

Obijetivo especifico

Analisar e verificar se ha a possibilidade de se fixar a pena abaixo do
minimo legal na segunda fase da dosimetria.

ANTECEDENTES HISTORICOS

Primeiramente cumpre ressaltar que as histérias da pena e do Direito
Penal em si surgem com a histéria da prépria humanidade. Dessa forma, “o
ponto de partida da historia da pena coincide com o ponto de partida da
histéria da humanidade” (MASSON, 2001, p. 53).

Tanto é que o socidlogo Emile Durkheim (2004, p. 95) defende a
existéncia do crime como um fato social normal, justamente porque esta
presente em todas as sociedades que se desenvolveram ao longo da historia,
ao afirmar que: “o crime ndo se observa s6 na maior parte das sociedades
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desta ou daquela espécie, mas em todas as sociedades, de todos os tipos.
N&o hd nenhuma em que nao haja criminalidade”.

René Ariel Dotti (2002, p. 15) defendeu a mesma tese em sua obra,
ao afirmar que:

Em todos os tempos, em todas as racas ainda as mais
rudes ou degeneradas, encontramos a pena como O
malum passionis quod infligitur propter malum actionis,
como uma invasao na esfera do poder e da vontade do
individuo que ofendeu e porque ofendeu as esferas de
poder e da vontade de outrem. E possivel, pois,
reconhecer a existéncia da pena como um fato historico
primitivo e ndo havera erro se considerarmos justamente
no Direito Penal a primeira e mais antiga camada da
historia de evolugéo do Direito e identificarmos o injusto
como a alavanca tanto do Direito como da Moral.

Com base no acima exposto, compreende-se que a ideia de crime
acompanha o ser humano desde o inicio de sua existéncia. Nessa esteira,
pode-se afirmar com seguranca que a histéria do Direito Penal se confunde
com a prépria histéria do ser humano.

Direito Penal dos Povos Primitivos

Em se tratando do Direito Penal nas épocas primitivas, a doutrina
convencionou dividi-lo em trés fases: vinganca divina, vinganga privada e
vinganga publica, todas marcadas pelo sentimento religioso e espiritual. E
claro que tal divisdo atende a objetivos unicamente didaticos, pois tais fases
coexistiram umas com as outras durante o desenrolar da histéria (MASSON,
2011, p. 54)

Vinganca divina

Nos periodos primitivos da histéria humana, o regramento da conduta
humana era centrado na ideia de magia e retribuicdo. Neles os fendbmenos
naturais considerados maléficos representavam a simples vontade dos
deuses que se enfureciam com determinadas praticas humanas e que por
conta delas demandavam reparacéo (BITENCOURT, 2016, p. 35).

A esses fenbmenos naturais resultantes da ira das divindades deu-
se 0 nome “totem”, ao passo que as proibicdes da época, que tinham por
objetivo evitar a ira divina, foram conceituadas como “tabus" (MIRABETE,
2014, p. 15). René Ariel Dotti (2002, p. 123) afirma que os totens:

[...] podem assumir as mais diversas formas de animais,
vegetais ou qualquer objeto considerado como ancestral
ou simbolo de uma coletividade (cl&, tribo), sendo, assim,
protetor dela e objeto de tabus e deveres particulares [...]
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Ja os tabus seriam:

[...] a proibicdo aos profanos de se relacionarem com
pessoas, objetos ou lugares determinados, ou dele se
aproximarem, em virtude do carater sagrado dessas
pessoas, objetos e lugares e cuja violagdo acarretava ao
culpado ou a seu grupo o castigo da divindade. (DOTTI,
2002, p. 123).

Nesse espeque pode-se afirmar que a “infracdo totémica” ou a
“desobediéncia tabu”, que levavam ao castigo do infrator para acalmar a
célera da divindade supostamente ofendida foram os paralelos mais antigos
conhecidos para o que hodiernamente se conceitua como crime e como pena

(DOTTI, 2002, p. 123).

Cezar Roberto Bitencourt (2016, p. 36) conclui que:

Esta fase, que se convencionou denominar fase da
vinganca divina, resultou da grande influéncia exercida
pela religido na vida dos povos antigos. O principio que
domina a repressao é a satisfacdo da divindade, ofendida
pelo crime. Pune-se com rigor, antes com notoria
crueldade, pois o castigo deve estar em relagdo com a
grandeza do deus ofendido. A impregnacgdo de sentido
mistico no Direito Penal ocorreu desde suas origens mais
remotas, quando se concebia a represséo ou castigo do
infrator como uma satisfagdo as divindades pela ofensa
ocorrida no grupo social. Trata-se do direito penal
religioso, teocratico e sacerdotal, e tinha como finalidade
a purificacdo da alma do criminoso, por meio do castigo.
O castigo era aplicado, por delegacédo divina, pelos
sacerdotes, com penas cruéis, desumanas e
degradantes, cuja finalidade maior era a intimidacao.

Como legislacdes representativas desta fase, o autor elenca o Cédigo
de Manu; os Cinco Livros do Egito; o Livro das Cinco Penas, na China; a
Avesta, na Pérsia; e o Pentateuco, em Israel e na Babildnia (BITENCOURT,

2016, p. 36).

Assim, do retro exposto, conclui-se que na fase da vinganca divina, a
concepcéo de crime e de punicdo estava ligada ao sentimento religioso, pois
a punicdo servia para satisfazer a divindade ofendida e para purificar a alma
do criminoso, bem como para intimidar os demais membros do grupo coletivo,
a fim de que nédo incorressem na pratica geradora do castigo. Esse mesmo
castigo, aplicados pelos sacerdotes, era caracterizado principalmente por sua

severidade.
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Vinganca privada

Superadas as fases anteriores, surge a vinganca publica. Nesse
momento, com o melhor desenvolvimento social, o Estado passa a ser o
responsavel por punir, mas ainda mantém os mesmos caracteres de
crueldade e severidade observados nos momentos anteriores
(BITENCOURT, 20186, p. 37).

Nesse momento a pena era pena era justificada pela necessidade de
se proteger 0 soberano, visto como representante de deus dentro da
sociedade que comandava. Observa-se, portanto nitida ligacdo entre o poder
divino e o poder publico (BITENCOURT, 2016, p. 37).

Direito Penal na Idade Antiga
Direito Penal Romano

Na Histdria de Roma prevaleceu em um primeiro momento o direito
consuetudinario. Nesse periodo, a Lei das Xll Tadbuas surge como uma
limitacAo a existéncia da vinganca privada, que adotou a lei de talido
(BITENCOURT, 2016, p. 38-39).

Nesse primeiro momento também surge a distingdo entre crimes
publicos e privados, naqueles incluidas a conspiragédo contra o Estado e o
assassinato; nestes, os demais crimes, que se resumiam a ofensas ao
individuo. Assim, os crimes publicos eram julgados pelo Estado, cuja pena
era a morte. J4 os crimes privados eram punidos pelo proprio particular
ofendido (BITENCOURT, 2016, p. 39).

No século 80 a.C. surgem as leges corneliae e Julia e, que tipificaram
varias condutas, elevando-as a categoria de crimes, sendo que a primeira
elencava os crimes praticados entre os cidadaos e a segunda previa 0s
crimes praticados contra o Estado. Assim surge pela primeira vez a o conceito
de reserva legal (BITENCOURT, 2016, p. 39-40).

Com o tempo desaparece a vinganca privada, substituida pela
atuacgéo estatal. Todavia, a pena preserva seu carater meramente retributivo
(BITENCOURT, 2016).

Direito Penal Grego

Nos primérdios da Grécia Antiga, predominava a vinganca privada,
nos moldes ja abordados em tépico anterior. Posteriormente surge um
periodo religioso, onde o Estado se encarrega de punir, mas o faz em nome
de Zeus, aproximando-se da figura da vinganc¢a divina. Em uma terceira fase,
a religido viria a se dissociar do Estado no que diz respeito a aplicacéo de
penas, que passava a seguir fundamentos morais e civis (DOTTI, 2002, p.
132).
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Direito Penal na Idade Média

Direito Penal Germanico

O Direito Penal Germéanico era principalmente um direito
consuetudinario, ou seja, pautado nos costumes do grupo. Quando se tratava
de crime de carater publico, qualquer pessoa era autorizada a punir o infrator.
Quando se tratava de crime de carater privado, o infrator era entregue a
familia do ofendido para que esta procedesse a puni¢cédo, a qual assumia os
contornos da vinganca de sangue (BITENCOURT, 2016, p. 42).

Posteriormente, a composi¢ao veio a ser adotada pelos germanicos,
em busca da superagéo da vinganga de sangue. A composi¢cdo nada mais
era que o dever de reparar o dano causado mediante 0 pagamento de uma
guantia, que funcionava em parte como forma de reparar o dano causado e
em parte como forma de puni¢cdo, jA que uma fracdo daquele valor era
destinada ao Estado, considerada o preco da paz. Nesse caso as penas
corporais foram assumindo um carater subsidiario, o que significa dizer que
s6 seriam aplicadas caso o infrator ndo possuisse meios de pagar sua divida
(BITENCOURT, 20186, p. 42).

Claro que a transigéo entre a vinganca de sangue e a composic¢ao foi
gradual, j4 que em um primeiro momento era uma forma facultativa de
compensar 0 dano causado, mas que posteriormente, com o fortalecimento
do Estado, tornou-se obrigatéria (BITENCOURT, 2016, p. 42).

Posteriormente, por influéncia do Cristianismo e do Direito Romano,
0s germanicos viriam a adotar o talido (BITENCOURT, 2016, p. 42).

Direito Penal Candnico

Na Idade Média o Direito Penal sofreu grandes influéncias do
Cristianismo, dado o fortalecimento da Igreja Catélica na época. Inicialmente
o direito canénico tinha carater meramente disciplinar, mas aos poucos foi se
estendendo também aos leigos, desde que a infragdo por eles cometida
tivesse alguma ligagcdo com a matéria religiosa (BITENCOURT, 2016, p. 42).

Nesse sentido, o Direito Candnico dividia os delitos em trés espécies:
(i) delicta eclseiastia, que ofendiam o direito divino e eram punidos pelos
tribunais eclesiasticos; (ii) delicta mere secularia, que feria somente o direito
laico, e, portanto, era julgado pelo Estado e (iii) delicta mixta, delitos que
violavam tanto as leis seculares quanto as leis canbnicas (BITENCOURT,
2016, p. 42).

E também nessa época que surgem os primeiros paralelos do que
viriam a ser as penitencidrias e o espirito reabilitador do Direito Penal
(BITENCOURT, 20186, p. 42).
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Direito Penal na Idade Moderna — Periodo Humanitario

Por volta do século XVIII, com o advento do lluminismo, iniciou-se um
movimento de questionamento do sistema penal até entdo vigente. As penas,
em suas grandes maiorias cruéis, desproporcionais e centradas em castigar
o corpo do infrator e aplicadas ao arbitrio dos juizes foram nesse periodo
guestionadas (BITENCOURT, 2016, p. 42).

E sob a luz de ideias iluministas e humanitarias que pensadores como
Voltaire, Montesquieu e Rousseau iniciaram um movimento de critica que
culminaria na reforma do sistema vigente aquela época (BITENCOURT,
2016, p. 42).

Nesse cenario comeca-se a considerar que (BITENCOURT, 2016, p.
42):

A pena deve ser proporcional ao crime, devendo se levar
em consideragdo, quando imposta, as circunstancias
pessoais do delinquente, seu grau de malicia e,
sobretudo, produzir a impressdo de ser eficaz sobre o
espirito dos homens, sendo, ao mesmo tempo, a menos
cruel para o corpo do delinquente.

Assim, a proporcionalidade entre o crime e sua respectiva punigédo
comecgou a ser levada em consideragdo, sendo, para imposicdo da pena,
analisados diversos fatores, além da simples vontade do julgador.

Direito Penal no Brasil
Periodo Colonial

Em um primeiro momento, pré-descobrimento, as sociedades aqui
presentes seguiam os mesmos pressupostos adotados na vinganga privada,
sem prejuizo da composicdo e da pena de expulsdo da tribo, modalidades
com as quais 0s povos nativos eventualmente tiveram contato. As penas
eram predominantemente corporais, ligadas ao misticismo, e ligadas ao
costume (MASSON, 2020, p. 69).

Em um segundo momento, apés a chegada dos portugueses ao
Brasil, passou a vigorar o direito de Portugal, sendo que trés ordenacdes
merecem destaque nesse periodo: as Afonsinas, as Manuelinas e as Filipinas
(MASSON, 2020, p. 69).

As primeiras, que vigoraram entre 1446 e 1514, eram baseadas no
Direito Romano e Candnico e possuiam como tragos marcantes “a crueldade
das penas, a inexisténcia de principios sagrados como o da legalidade e o da
ampla defesa, predominando a arbitrariedade dos juizes quando da fixacao
da pena” (MASSON, 2020, p. 69).

Nas segundas, que passaram a vigorar a partir de 1514,
apresentavam caracteres da vinganca publica e eram marcadas pela
crueldade em sua aplicacdo. No mais, com o advento das capitanias
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hereditarias, a aplicacao do direito cabia a cada donatario (MASSON, 2020,
p. 69-70).

As terceiras, que vigoraram de 1603 até 1830, mantiveram as
caracteristicas observadas anteriormente. As penas passavam da pessoa do
condenado, n&o havia direito de defesa e o tratamento punitivo era desigual
entre as classes sociais (MASSON, 2020, p. 70).

Cadigo Criminal do Império

Com Constituicdo de 1824, foi criado um novo Cdédigo Criminal para
o Império. Aludido cédigo apresentou visiveis evolu¢ces no sentido de um
direito mais humanista. Notadamente, foram abolidas as penas de acoite,
marca de ferro quente e outras penas cruéis. Marcadamente, também previu
o principio da intransmissibilidade das penas'. A despeito disso, ainda eram
previstas as penas de forca, trabalhos forcados e banimento, por exemplo.
(MASSON, 2020, p. 70).

Periodo Republicano

Apos a Proclamacéo da Republica, criou-se um novo Caédigo Penal,
em 1890. Por conta de suas diversas falhas, foram editadas diversas leis
extravagantes no afa de resolver os problemas apresentados pelo codex.
Todo esse conjunto veio a se unir no que ficou denominado como
Consolidagéo das Leis Penais, promulgada em 1932 (MASSON, 2020, p. 70).

Em 1937 foi editado um Novo Cdodigo Penal, sancionado em 1940,
em vigor até os dias atuais, apesar das diversas reformas que sofreu, como
a reforma da parte geral do Cddigo Penal (Lei. 7.209/1984) (MASSON, 2020,
p. 70).

DA PENA
Das Funcbes da Pena

Trés sdo as principais teorias acerca das funcgbes das penas: as
teorias retributivas, as teorias relativas e as teorias unificadoras ou ecléticas.

As teorias retributivas ganham contorno no Estado Absolutista. Nele,
a pena desempenha o papel de retribuir um mal causado. E um primeiro
momento, no qual a san¢do possui um fim em si mesma; ela existe
unicamente para punir (BITENCOURT, 2017).

Ao transicionar de um Estado Absoluto para um Estado Liberal
Burgués, influenciado por ideais iluministas e cunhado nas premissas do
Estado de Direito, também o fardo as penas. Estas deixam de ter um carater
pautado na imposicdo do mal pelo mal e ganham uma finalidade outra: a
prevencdo de novos delitos e a reeducacéo do infrator (BITENCOURT, 2017).

1 Nenhuma pena passara da pessoa do condenado.
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Tal prevencdo possui entdo dois destinatarios distintos: a
coletividade, a chamada prevencdo geral, ao delinquente, a prevencao
especial (BITENCOURT, 2017).

A prevencdo geral se aplica a todo o corpo social, subdividindo-se em
duas: uma prevencao negativa, que o intimida e desencoraja seus membros
a praticarem novas infra¢gdes; bem como uma prevencao positiva, que tem
por fim reforgar a crenga das pessoas no funcionamento do sistema penal
(BITENCOURT, 2017).

Se a prevencdo geral atravessa o corpo coletivo, a prevengéo
especial atravessa o individuo infrator em si, agindo exclusivamente neste.
Esta pode ser positiva, na medida em que reeduca o infrator, preparando-o
para ser reinserido no convivio social, ou negativa, na medida em que o
impede de cometer novos delitos, uma vez que sua liberdade se encontra
tolhida (BITENCOURT, 2017).

Por fim, as teorias unificadoras ou ecléticas tentam reunir os
principais aspectos das teorias anteriores em uma sé. Portanto, a pena teria
a funcdo de prevencdo, geral e especial, negativas e positivas
(BITENCOURT, 2018).

Salienta-se ser essa a teoria adotada no Brasil, na medida em que o
artigo 23 59 do Cdédigo Penal 2 prescreve que a pena deve ser o suficiente a
reprovacao e prevencgdo do crime (GRECCO, 2009, p. 491).

Do Calculo da Pena

Cleber Masson, (2020, p. 567) conceitua a aplicacdo da pena
privativa de liberdade como:

A atividade exclusivamente judicial consiste em fixa-la, na
sentenca, depois de superadas todas as etapas do
devido processo legal, em quantidade determinada e
respeitando os requisitos legais, em desfavor do réu a
quem foi imputada a autoria ou participagdo em uma
infrac&@o penal.

O professor e defensor publico Gustavo Octaviano Diniz Junqueira
(2014, n.p.) explica que a necessidade de padronizag&o do procedimento de
fixacdo da pena encontra respaldo na busca pela seguranga juridica, ao
mesmo tempo em que se mostra como uma garantia aos cidadaos:

A padronizagdo na fixagdo da pena € importante na
busca de seguranca juridica, pois se cada julgador
estabelecesse um proceder diverso haveria sancdes
diferentes para casos semelhantes, quebrando a

2 O juiz, atendendo a culpabilidade, aos antecedentes, a conduta social, a personalidade do
agente, aos motivos, as circunstancias e consequéncias do crime, bem como ao comportamento
da vitima, estabelecera, conforme seja necessario e suficiente para reprovagéo e prevengéo do
crime [...]
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isonomia. Também é garantia do cidaddo, uma vez que
a fixacdo de critérios certos torna a pena a ser aplicada
mais previsivel, compatibilizando a individualizagdo com
a legalidade das penas.

Por muito tempo houve divergéncia entre os penalistas acerca do
método mais recomendavel para o célculo da pena privativa de liberdade.
Sobre o tema, Roberto Lyra defendia que o processo de individualizacdo da
pena deveria ocorrer em dois momentos: no primeiro, seriam consideradas
as circunstancias judiciais e as causas agravantes e atenuantes para se obter
a pena-base; sobre esta, incidiriam as causas de aumento e diminuicdo de
pena, que culminariam na pena definitiva (BOSCHI, 2014, p. 150-151).

Roberto Lyra (1942, p. 173 apud BOSCHI, 2014, p. 151), afirmava
gue o juiz:

Apreciando em conjunto a realidade, segundo os critérios
gerais do art. 42, e atendidas sempre as situacdes dos
arts. 44 e 48 (no caso do concurso de pessoas, atua,
também, o art. 45), estabelecera a pena-base, sobre a
gual incidird o aumento ou a diminuigdo especificados,
guer na parte geral, que na parte especial (art. 50 e seus
paragrafos) e a diminuigdo prevista no art. 6°(...) Quando
ndo ocorrem causas de aumento e de diminui¢cdo, que
sdo inconfundiveis com as circunstancias agravantes e
atenuantes explicitas e peremptérias e com as
decorrentes do art. 42, a quantidade da pena resulta,
exclusivamente, do uso da faculdade do art. 42 e do
cumprimento obrigatorio dos preceitos dos arts 44 a 48,
atendido sempre o art. 49

Um segundo posicionamento, defendido por Nelson Hungria,
apontava a necessidade de se observarem trés momentos distintos na
aplicacdo da pena: primeiro, deveriam ser consideradas as circunstancias
judiciais para fixar a penabase; apds, as causas legais agravantes e
atenuantes e; por fim, deveria fazer incidir sobre o valor obtido na pena
proviséria as causas de aumento e diminui¢do de pena (BOSCHI, 2014, p.
151).

Conforme os ensinamentos de José Antdnio Paganella Boschi (2014,
p. 152), o segundo entendimento foi adotado pelo Codigo Penal Brasileiro,
“por considera-lo mais afinado com o sentido da individualizagao judicial da
pena”.

Com efeito, o artigo 68 do Codigo Penal traz que:

Art. 68 - A pena-base sera fixada atendendo-se ao critério
do artigo 59 deste Cddigo; em seguida, serdo
consideradas as circunstancias atenuantes e agravantes;
por ultimo, as causas de diminuicdo e de aumento
(BRASIL, 1940, on-line).
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Assim, conforme o dispositivo supra e em consonancia com o
entendimento de Nelson Hungria, acima externado nos ensinamentos de
José Antdnio Paganella Boschi (2014, p. 151), fixou-se o entendimento no
sentido de que a aplicagdo da pena privativa de liberdade deve pautar-se pelo
método trifasico.

Cleber Masson (2020, p. 269) chama a atenc¢éo para o fato de que as
circunstancias podem ser judiciais — aquelas relacionadas ao crime e ao
agente, que dependem da valoracdo do magistrado e possuem aplicacédo
residual — ou legais. Por sua vez, estas sdo as qualificadoras, agravantes e
atenuantes genéricas e as causas de aumento e diminuicdo de pena.
Segundo BOSCHI (2014, p. 161) sdo denominadas como legais, pois sua
carga de valor é estabelecida pelo legislador e ndo pelo magistrado:

Assim, por exemplo, os antecedentes ou a conduta social
— como circunstancias judiciais — poderéo ser valorados
positivamente num processo e negativamente em outro
processo, tudo dependendo das informagdes sobre a
folha corrida ou o comportamento do acusado em
sociedade, respectivamente.

De outro lado, a reincidéncia como agravante (art. 61, 1),
a menoridade como atenuante (art. 65, 1), o emprego de
arma no roubo (art. 157, 2° 1) como majorante,
necessariamente agravarao, atenuardo, exasperardo ou
minorardo as penas-base e proviséria, restringindo-se a
funcéo judicial a proceder aos calculos em acordo com o
sentido proposto pela circunstancia agravante,
atenuante, majorante ou minorante.

Apenas para reforcar, segundo o método trifasico, a pena é fixada da
seguinte forma: “12 fase: circunstancias judiciais, dentro dos limites previstos

no tipo simples ou qualificado”; “2? fase: agravantes e atenuantes genéricas”;
“32 fase: causas e aumento e diminuigdo” (JUNQUEIRA, 2014, n.p.).

Circunstancias Judiciais

As circunstancias judiciais, valoradas na primeira fase da dosimetria
da pena (JUNQUEIRA, 2014, n.p.) estdo previstas no art. 59 do Cadigo Penal,
in litteris:

Art. 59 - O juiz, atendendo & -culpabilidade, aos
antecedentes, a conduta social, a personalidade do
agente, aos motivos, as circunstancias e consequéncias
do crime, bem como ao comportamento da vitima,
estabelecera, conforme seja necessario e suficiente para
reprovacao e prevencgédo do crime: | - as penas aplicaveis
dentre as cominadas; Il - a quantidade de pena aplicavel,
dentro dos limites previstos; Il - o regime inicial de
cumprimento da pena privativa de liberdade; IV - a
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substituicdo da pena privativa da liberdade aplicada, por
outra espécie de pena, se cabivel. (BRASIL, 1940, on-
line)

Conforme descreve o dispositivo retro, sdo oito as circunstancias
judiciais previstas no Codigo Penal: culpabilidade, antecedentes, conduta
social, personalidade do agente, motivos, circunstancias e consequéncias do
crime e comportamento da vitima.

A culpabilidade deve ser entendida como o grau de reprovabilidade
da conduta perpetrada pelo agente que cometeu a infracdo penal (MASSON,
2020).

Antecedentes, nas palavras de Cleber Masson (2020), sédo os dados
relacionados a vida pregressa da vida do condenado, que ndo configurem
reincidéncia, desde que constantes em sua folha de antecedentes.

A conduta social corresponde a todos os outros fatos que, embora
ndo constem em ficha criminal, abonam ou desabonam a vida do condenado
até o momento do fato (MASSON, 2020).

A personalidade é “o perfil subjetivo do réu, nos aspectos moral e
psicoldgico, pelo qual se analisa se tem ou ndo o carater voltado a pratica de
infragdes penais” (MASSON, 2020, p. 581).

Reputa-se ainda que infragcdes praticadas pelo agente antes da
maioridade, bem como aquelas cometidas apds o cometimento do fato objeto
ao que se busca imputar a pena, mas antes de proferida a sentenga, sdo
valoradas nesta circunstancia (BITENCOURT, 2017).

Os motivos sdo as justificativas que levaram o agente a praticar a
conduta imputada na norma penal como delituosa. Por sua vez diferem do
dolo e da culpa, pois sé@o desvinculados do tipo penal e mostram os desejos
do agente (MASSON, 2020, p. 582).

As circunstancias do crime podem ser quaisquer outros elementos
gue nao configurem uma das outras circunstancias judiciais. Nesse sentido,
Cleber Masson (2020, p. 582) explica que:

[...] s&o os dados acidentais, secundarios, relativos a
infrac@o penal, mas que ndo integram sua estrutura, tais
como o modo de execucdo do crime, 0s instrumentos
empregados em sua pratica, as condi¢fes de tempo e de
local em que ocorreu o ilicito penal, o relacionamento
entre o agente e o ofendido etc.

J& as consequéncias do crime sédo “o conjunto de efeitos danosos
provocados pelo crime” (MASSON, 2020, p. 583). Em verdade, ndo se
confundem com os efeitos esperados do préprio crime — nao se pode dizer,
por exemplo, que a morte, no caso do homicidio, € uma consequéncia, pois
€ o deslinde elementar do tipo — outra é a situagdo do homicida que ceifa a
vida de um arrimo de familia, deixado esta desamparada (BITENCOURT,
2017), ou daquele que, ao difamar outrem, faz com que este perca seu
emprego e fonte de renda.
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Por fim, o comportamento da vitima sao as atitudes [da vitima] que
venham a contribuir ou facilitar o cometimento do delito por parte do agente,
mesmo sem configurar injusta provocagdo (MASSON, 2020, p. 583).

Havendo circunstancias judiciais desfavoraveis, o entendimento do
Superior Tribunal de Justica (2019, on-line) é de que, para cada circunstancia
judicial a ser valorada negativamente, deve-se exasperar a pena-base em 1/6
do minimo legal previsto no preceito secundario de cada tipo, nos seguintes
termos:

AGRAVO REGIMENTAL EM HABEAS CORPUS.
EMBRIAGUEZ  AO VOLANTE. DOSIMETRIA.
EXASPERACAO DA PENA-BASE EM 1/6. DUAS
CIRCUNSTANCIAS NEGATIVAS. AFASTAMENTO DA
MODULADORA DA PERSONALIDADE
DESFAVORAVEL. MOTIVACAO INIDONEA. MATERIA
SUSCITADA APENAS NOS EMBARGOS DE
DECLARACAO. SUPRESSAO DE INSTANCIA.
ENFRENTAMENTO DE OFIiCIO. DESNECESSIDADE.
INALTERABILIDADE DA SITUACAO DO AGRAVANTE.
CIRCUNSTANCIA NEGATIVA  REMANESCENTE.
MAUS ANTECEDENTES. 1. A despeito de o agravante
ter apresentado sua insurgéncia nas razdes de embargos
de declaragdo, o Tribunal de origem ndo analisou a
matéria referente & motivagéo utilizada para negativagao
da personalidade do agente. A argumentacdo adotada
pelo Desembargador, de mais a mais, configura apenas
obter dictum, ndo integrando, portanto, as razbes de
decidir do érgéo colegiado local. 2. Na caréncia de razao
especial para estabelecimento de outro parametro, a
exasperacdo da pena-base, pela existéncia de
circunstancias judiciais negativas, deve obedecer a
fracdo de 1/6 para cada moduladora negativada, fragédo
gue se firmou em observancia aos principios da
razoabilidade e proporcionalidade. Precedente. 3. No
caso, 0 Juiz sentenciante elevou a pena-base em 1/6,
mesmo diante da negativacao de duas das circunstancias
previstas no art. 59 do Cddigo Penal. Ainda que afastada
uma delas, remanesceria fundamento para o acréscimo
de 1/6, em decorréncia da outra. Desnecessario o
enfrentamento de oficio das alegagfes, diante da
auséncia, na pratica, de alteragdo da situagcdo do
agravante. 4. Agravo regimental improvido

A doutrina, por outro lado, sugere que se adote o critério de 1/8 para
cada 28 circunstancia judicial, conforme segue:

Nao se pode olvidar, por fim, que o art. 59 reline oito
moduladores que orientam a definicAo da pena-base,
podendo-se atribuir, hipoteticamente, um oitavo para
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cada modulador, significando que duas operadoras
desfavoraveis, por exemplo, representam dois oitavos,
trés desfavoraveis representam trés oitavos etc.,
restando seis oitavos, teoricamente, favoraveis ao
acusado [...] (BITENCOURT, 2017, n.p.).

Todavia, José Antdnio Paganella Boschi (2014, p. 182) alerta que o
“sistema legal em vigor, a par da relativa complexidade, ndo € mecénico, nem
a individualizacdo da pena guia-se por critérios aritméticos ou de légica
formal”, isso porque “[...] a individualizacdo da pena é atividade que néo se
orienta por critérios exatos, matematicos, rigidos, uma vez que se reconhece
ao juiz certo elastério nesse campo [...]" (BOSCHI, 2014, p. 186).

Assim, alega que na mensuracao da pena-base, conquanto todas as
circunstancias judiciais sejam valoradas positivamente, isto é, em favor do
acusado, devera ser a pena-base fixada no minimo legal, tendo em vista ser
o fato minimamente reprovavel (BOSCHI, 2014, p. 183).

Havendo algumas circunstancias judiciais desfavoraveis, a pena-
base deveré ser fixada um pouco acima do minimo legal (BOSCHI, 2014, p.
186). Todavia, sendo o conjunto das circunstancias desfavoravel, devera a
pena-base aproximar-se do termo médio, isso porque a fixacdo de pena
acima desse patamar, ou mesmo préxima ao maximo legal “implicaria ignorar
a progressividade inerente ao método trifasico” (BOSCHI, 2014, p.188).

Agravantes e atenuantes genéricas

Na segunda fase da dosimetria da pena sdo valoradas as
circunstancias agravantes e atenuantes (JUNQUEIRA, 2014, n.p.), estas sao
“circunstancias legais, de natureza objetiva ou subjetiva, ndo integrantes da
estrutura do tipo penal, mas que a ele se ligam com a finalidade de diminuir
ou aumentar a pena” (MASSON, p. 584, 2020).

Agravantes e atenuantes podem ser genéricos, quando previstas no
Cabdigo 29 Penal; ou especificas, quando previstas em leis esparsas, a
exemplo do Cdédigo de Transito Brasileiro em seu art. 298 (MASSON, 2020).
As agravantes sdo aplicaveis somente aos crimes dolosos, “ja que seria
incompativel a incidéncia nos crimes culposos, ndo se justificando a elevagdo
da pena quando produzido involuntariamente” (MASSON, 2020, p. 585).

Rodrigo Roig (2015, n.p.) expande a justificagdo acima ao afirmar que
a intencionalidade é elemento vinculado a existéncia das agravantes, pois
nado se poderia agravar o crime culposo por circunstancias que pressupdem
consciéncia e vontade.

As agravantes e atenuantes, assim como as circunstancias judiciais,
ndo possuem valores predeterminados para se agravar ou atenuar a pena.
Entretanto, para BOSCHI (2014, p. 242) a adoc¢é&o do valor de 1/6 da pena-
base mostra-se mais adequada. Tal posicionamento também é adotado na
jurisprudéncia, conforme segue:
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HABEAS CORPUS. PENAL. DOSIMETRIA.
REINCIDENCIA  ESPECIFICA. PATAMAR  DE
AUMENTO A FRACAO DE 1/6 (UM SEXTO). ORDEM
CONCEDIDA. 1. A quantidade de aumento de pena em
decorréncia das agravantes genéricas deve se pautar
pelo patamar minimo fixado para as majorantes, que € de
1/6 (um sexto). Precedentes do STJ. 2. A reincidéncia
especifica ndo enseja aumento da pena na segunda fase
da dosimetria, de forma isolada, em patamar mais
elevado. 3. Concedida a ordem de habeas corpus a fim
de, reformando o acordéo recorrido, fixar a fragdo de 1/6
(um sexto) para a reincidéncia especifica, e readequar a
pena do Paciente ao patamar de 7 (sete) anos 3 (trés)
meses e 3 (trés) dias de reclusdo, mantidos os demais
aspectos da dosimetria. (STJ, on-line).

As agravantes genéricas estdo previstas no art. 61 do Cadigo Penal,
que diz:

Art. 61 - S&0 circunstancias que sempre agravam a pena,
quando ndo constituem ou qualificam o crime:

| - areincidéncia;

Il - ter 0 agente cometido o crime:

a) por motivo futil ou torpe;

b) para facilitar ou assegurar a execucéo, a ocultagdo, a
impunidade ou vantagem de outro crime;

c) a traicdo, de emboscada, ou mediante dissimulacéo,
ou outro recurso que dificultou ou tornou impossivel a
defesa do ofendido;

d) com emprego de veneno, fogo, explosivo, tortura ou
outro meio insidioso ou cruel, ou de que podia resultar
perigo comum;

e) contra ascendente, descendente, irméo ou conjuge;

f) com abuso de autoridade ou prevalecendo-se de
relagbes domésticas, de coabitacédo ou de hospitalidade,
ou com violéncia contra a mulher na forma da lei
especifica;

g) com abuso de poder ou violagdo de dever inerente a
cargo, oficio, ministério ou profisséo;

h) contra crianca, maior de 60 (sessenta) anos, enfermo
ou mulher gravida;

i) quando o ofendido estava sob a imediata protecdo da
autoridade;

i) em ocasido de incéndio, naufragio, inundagdo ou
qualquer calamidade publica, ou de desgraca particular
do ofendido;

) em estado de embriaguez preordenada. (BRASIL,
1940)

Quanto a reincidéncia, prevista no inciso | do dispositivo acima,
preconiza o art. 63 do Cddigo Penal que esta ocorre “quando o agente comete
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novo crime, depois de transitar em julgado a sentenca que, no Pais ou no
estrangeiro, o tenha condenado por crime anterior” (BRASIL, 1940). Desta
forma, “cuida-se da condenacao definitiva, no Brasil ou exterior, pela pratica
de novo crime” (MASSON, 2020, p. 587).

Motivo fdtil, previsto no art. 61, Il, a, € aquele insignificante, egoista
ou mesquinho, ao passo que o motivo torpe € o repugnante ou Vil
(MASSON,2020).

Ja o inciso |, alinea b do dispositivo anterior incide naqueles casos
em que ha uma ligacdo entre dois ou mais crimes, quando um se presta a
assegurar a execug¢do ou a ocultagdo, como no caso daquele que furta um
banco para, com o dinheiro, adquirir um veiculo roubado; ou quando se presta
a facilitar ou assegurar a ocultacao, impunidade ou vantagem de outro crime,
como por exemplo, no caso daquele que coage uma testemunha para nao
incriminar em juizo (MASSON, 2020, p. 598)

No que diz respeito a hipdtese do art. 61, Il, c, MASSON (2020)
classifica a traicdo como a quebra de confianca; a emboscada é a cilada e
por sua vez a dissimulacdo é o disfarce, a ocultacdo da vontade criminosa.

Quanto ao caso do art. 61, 1l, d, incumbe ressaltar que meio insidioso
€ aquele “dissimulado em sua capacidade danosa” (MASSON, p. 599, 2020),
que passa despercebida pela vitima e cujo “exemplo legal € o veneno”
(MASSON, p. 599, 2020). De outro passo 0 meio cruel é aquele que causa
intenso sofrimento a vitima, a exemplo do fogo e da tortura (MASSON, 2020).

Por sua vez, a agravante prevista no art. 61, Il, e, objetiva reprovar “a
guebra das relagbes de confianga, solidariedade, fraternidade, respeito e
apoio mutuo, ou seja, dos valores que presidem a vida em familia [...]"
(BOSCHI, 2014, p. 216).

O termo “autoridade”, previsto no art. 61, Il, f, refere-se as relacdes
proprias do direito privado, a exemplo da relacdo curador e curatelado, em
oposicao a relagcdo de funcionario e superior hierarquico, por exemplo.

Ainda no que atine ao art. 61, Il, f, o termo “Relagdes domésticas” diz
respeito aquelas desenvolvidas no seio da familia. “Coabitagao” € a moradia
sob o mesmo teto. “Hospitalidade” refere-se a recepgédo eventual e voluntaria
(MASSON, 2020).

J& na parte final da alinea, o cédigo remete a legislacéo especial:
trata-se da lei 11.340/2006 (Lei Maria da Penha) (MASSON, 2020).

No caso do art. 61, Il, g, o termo “abuso de poder e a violagdo de
dever inerente a cargo” refere-se aos atos praticados por funcionarios
publicos, valendo-se dessa posicdo, o que em alguns casos pode configurar
crime autdnomo, como bem pontua Cleber Masson (2020, p. 601).

Cleber Masson (2020) prossegue explicando que o oficio é toda
atividade remunerada de cunho manual. J& o ministério relaciona-se ao
exercicio de um culto religioso e o termo profisséo se refere a toda atividade
remunerada que exige conhecimentos especificos para tanto, como no caso
de dentistas, engenheiros, arquitetos, advogados, etc.

Ja no caso do art. 61, Il, h, cumpre ressaltar que “crianca” é toda a
pessoa de até 12 anos incompletos (art. 2°, caput do ECA — Lei. 8.069/90).
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“Idoso” é todo aquele maior de 60 anos (art. 1°, caput do Estatuto do Idoso —
Lei. 10.741/03). Com relagdo a “mulher gravida”, Cleber Masson (2020,
p.602) salienta que: “para justificar a agravante, deve ser aquela em estagio
avancado da gestacdo, capaz de torna-la mais vulneravel as investidas
criminosas”.

Ainda, o termo “autoridade”, na hipétese do art. 61, Il, i, diz respeito
a autoridade publica, podendo-se citar o conduzido preso, o doente mental
recolhido a manicémio judicial ou a crianca acompanhada por policial. Por
outro lado, no caso do art. 353 3 do Cédigo Penal, ndo incidird a agravante,
sob pena de incorrer em bis in idem.

No caso do art. 61, Il, j, Cleber Masson (2020, p. 602) explica que:
“calamidade publica é o acidente generalizado, a tragédia que engloba um
numero indeterminado de pessoas”, por outro lado, desgraga particular do
ofendido é “o acidente ou tragédia relativo a uma pessoa ou a um grupo
determinado de pessoas. Exemplo: saque de bens da vitima logo ap6s o
capotamento do seu automovel” (MASSON, 2020, p. 602).

Ademais, verifica-se a agravante do art. 61, Il, j, guando a embriaguez
€ voluntéria e dolosa, obtida pela ingestdo de alcool ou de outra substancia
com efeito semelhante, determina a maior reprovacdo penal, quando o
objetivo do agente é romper os freios inibitérios que o impedem de praticar
determinado fato (BOSCHI, 2014, p. 222).

Em caso de concurso de pessoas aplicam-se também as disposi¢fes
previstas no art. 62 do Cédigo Penal:

Art. 62. A pena sera ainda agravada em relagdo ao
agente que:

| — Promove, ou organiza a cooperagdo no rime ou dirige
a atividade dos demais agentes;

Il — Coage ou induz outrem a execuc¢do material do
crime;

Il — Instiga ou determina a cometer o crime alguém
sujeito a sua autoridade ou ndo punivel em virtude de
condicéo ou qualidade pessoal;

IV — Executa o crime, o0 nele participa, mediante paga ou
promessa de recompensa.

A hipoétese do inciso | trata-se daquele que arquiteta “mentalmente a
estrutura do delito de modo a permitir a operacionalizagado da conduta ilicita”.
Ademais deve existir a “real hierarquia do agente sobre os demais
comparsas”. Desta forma, “ndo ha aumento de pena na hipétese de simples
sugestdo quanto a pratica da infragdo penal” (MASSON, 2020, p. 603).

Na forma do inciso Il, coagir significa obrigar, mediante violéncia ou
grave ameaca. Caso se trate de ameaca resistivel, haver4 o concurso de
pessoas, nessa hipétese a pena daquele que coagiu sera, em tese, maior.

3 Art. 353 - Arrebatar preso, a fim de maltrata-lo, do poder de quem o tenha sob custddia ou
guarda:
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Por outro lado, quem induz, sugere, da uma ideia, sem necessariamente
obrigar outro (MASSON, 2020).

Quanto a hipoétese do inciso lll, vale mencionar que instigar é “reforgar
a ideia criminosa ja existente” (MASSON, 2020, p.604). Determinar é “ordenar
a pratica do delito” (MASSON, 2020, p. 604), e nesse caso pouco importa a
relagdo da autoridade, bastando que seja possivel ao agente influir na
vontade de outrem.

Na hipotese do inciso IV Cleber Masson (2020) diferencia os dois
conceitos: paga seria o valor entregue ao criminoso antes da pratica da
conduta; ja a promessa de recompensa é aquela entregue apdés a pratica do
ato criminoso. Assevera ainda que em nenhum dos casos é necessario que
0 agente receba o acordado, bastando que lhe seja prometido e que o agente
atue em fungéo dessa promessa.

Por sua vez, as atenuantes encontram-se previstas nos artigos
seguintes:

Art. 65 - S&o0 circunstancias que sempre atenuam a pena
| - ser 0 agente menor de 21 (vinte e um), na data do fato,
ou maior de 70 (setenta) anos, na data da sentencga;

Il — 0 desconhecimento da lei;

Il - ter 0 agente:

a) cometido o crime por motivo de relevante valor social
ou moral;

b) procurado, por sua espontdnea vontade e com
eficiéncia, logo apds o crime, evitar-lhe ou minorar-lhe as
consequéncias, ou ter, antes do julgamento, reparado o
dano;

c) cometido o crime sob coacdo a que podia resistir, ou
em cumprimento de ordem de autoridade superior, ou
sob a influéncia de violenta emocéo, provocada por ato
injusto da vitima;

d) confessado espontaneamente, perante a autoridade, a
autoria do crime; e) cometido o crime sob a influéncia de
multiddo em tumulto, se ndo o provocou. (BRASIL, 1940).

A previsado do art. 65, |, trata da menoridade relativa, justificada pela
dita imaturidade do agente; e da velhice, justificada pela dificuldade do maior
de 70 anos em suportar eventual pena a ele imposta.

Com relagdo ao art. 65, I, ndo se olvida que “ninguém se escusa de
cumprir a lei, alegando que n&o a conhece” (BRASIL, 1942), o que n&o obsta,
entretanto, que o agente tenha sua pena diminuida. Cleber Masson (2020),
explica que tal atenuante existe ante a complexidade e dinamicidade da
legislacdo penal brasileira.

No que atine ao art. 65, lll, a, diz-se valor social aquele que “atende
aos anseios da coletividade”, por sua vez, valor moral é aquele que “diz
respeito ao agente, e estd em conformidade com a moralidade e os principios
éticos dominantes” (MASSON, 2020, p. 607). De toda forma, na analise
guanto a relevancia do valor deve partir do parametro do dito homem médio,
nem tao brilhante, nem tao estupido (MASSON, 2020).
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Ja a previsado do art. 65, Ill, b, se justifica como verdadeira politica
criminal, “buscando estimular o acusado, mediante a diminuicdo de sua pena,
a reparar o dano provocado a um bem juridico penalmente tutelado”
(MASSON, 2020, p.607).

No caso do art. 65, lll, c, vale frisar que caso a coacéo seja fisica e
irresistivel o fato serd atipico; sendo moral e irresistivel o fato ndo sera
punivel. De outra monta, sendo resistivel a coacao, havera que se falar em
concurso de pessoas: quem coage tera sua pena agravada (art. 61, Il do
Cabdigo Penal) e quem é coagido tem a pena diminuida (MASSON, 2020).

Ja a hipotese do art. 65, Ill, d, vale destacar que se trata de uma
atenuante objetiva, pois independe de valoracdo do magistrado. Ademais,
pode ser parcial, ndo abrangendo todas as qualificadoras do crime
(MASSON, 2020). De mais a mais, convém salientar a simula 545, que diz:
‘quando a confissao for utilizada para a formagdo do convencimento do
julgador, o réu fard jus a atenuante prevista no artigo 65, Ill, d, do Cdédigo
Penal” (STJ, 2015, on-line). Por sua vez, no que atine ao art. 65, Ill, e, cabe
destacar que aquele que causou o tumulto ndo tera direito a reducdo de pena
(MASSON, 2020, p. 453).

Tratou o legislador de estabelecer as chamadas atenuantes
inominadas. Significa dizer que qualquer outra circunstancia no caso concreto
gue o juiz repute relevante podera ser utilizada para reduzir a pena na
segunda fase da dosimetria (MASSON, 2020, p. 611). Nesse sentido, dispde
a redacgdo do art. 66 do Codigo Penal (BRASIL, 1940) que: “a pena podera
ser ainda atenuada em razao de circunstancia relevante, anterior ou posterior
ao crime, embora ndo prevista em lei”.

Causas de Aumento e Diminui¢éo de Pena

As causas de aumento e diminuicdo de pena sdo circunstancias
previstas na Parte Geral ou Especial do Cdédigo Penal, e também na
legislagdo especial, em quantidade fixa ou variavel e que incidem sobre a
pena provisoria, resultante da segunda fase da dosimetria da pena
(MASSON, 2020, p. 613). Tais causas, aplicaveis na terceira fase da
dosimetria, podem extrapolar os limites minimos e maximos fixados pelo tipo
penal simples ou qualificado (JUNQUEIRA, 2014, n.p.)

As causas de aumento e diminuigdo de pena podem ser genéricas,
guando previstas na Parte Geral do Cdodigo Penal, ou especiais, quando
contidas na Parte Especial do Codigo Penal (JESUS, 2015, n.p.).

Cezar Roberto Bitencourt (2018, n.p.) atenta para importante
distincdo entre as majorantes e minorantes e as qualificadoras:

Alguns doutrinadores nédo fazem distingdo entre as
majorantes e minorantes e as qualificadoras. No entanto,
as qualificadoras constituem verdadeiros tipos penais —
tipos derivados — com novos limites, minimo e maximo,
enquanto as majorantes e minorantes, como simples
causas modificadoras da pena, somente estabelecem a
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sua variagdo, fixa ou variavel. Com efeito, no crime
qualificado a pena-base ja partira desse limite minimo
cominado no tipo qualificado, como por exemplo, no
homicidio qualificado, cuja pena minima é de doze anos,
ou seja, o dobro da pena minima cominada ao homicidio
simples, muito superior, portanto, a pena que lhe é
cominada. [...] Ademais, as majorantes e minorantes
funcionam como modificadoras na terceira fase do
célculo da pena, o que ndo ocorre com as qualificadoras,
que estabelecem limites mais elevados, dentro dos quais
sera calculada a pena-base. Assim, por exemplo,
enquanto a previsdo do art. 121, 2° caracteriza uma
qualificadora, a do art. 155, § 1° configura uma
majorante.

Nesta fase, ainda, aplicam-se as causas de aumento e de diminui¢éo
de pena, nesta ordem e em sucessdo (BITENCOURT, 2015, n.p.). Sem
prejuizo, incidindo no caso mais de uma majorante ou minorante previstas na
Parte Especial do Cddigo Penal, prescreve o art. 68, paragrafo Unico do
mesmo diploma que “[...] pode o juiz limitar-se a um s6 aumento ou a uma so
diminuigao, prevalecendo, todavia, a causa que mais aumente ou diminua”
(BRASIL, 1940).

DA REDUGAO DA PENA PROVISORIA AQUEM DO MINIMO LEGAL

Acerca da problemética que ronda o tema, cabe apresentar
inicialmente quais as posicfes existentes.

De pronto verifica-se que a o entendimento jurisprudencial majoritario
advoga no sentido de ser impossivel a reducdo da pena intermediaria abaixo
do minimo legal face ao reconhecimento de alguma atenuante. Colaciona-se
abaixo os seguintes julgados, a titulo de exemplo, o entendimento do STJ é
0 que segue:

PENAL E PROCESSUAL. HAVEAS CORPUS
SUBSTITUTO DE RECURSO PROPRIO. ROUBO,
PRINCIPIO DA INSIGNIFICANCIA. INAPLICABILIDADE.
ATENUANTE. REDUCAO DA PENA AQUEM DO
MINIMO LEGAL. IMPOSSIBILIDADE. SUMULA 231 DO
STJ. REGIME FECHADO. FUNDAMENTAC}AO
IDONEA. 1. A jurisprudéncia do Superior tribunal de
Justica, acompanhando a orientagdo da Primeira turma
do Supremo Tribunal Federal, firmou-se no sentido de
que o habeas corpus ndo pode ser utilizado como
substituto de recurso proprio, sob pena de desvirtuar a
finalidade dessa garantia constitucional, exceto quando a
ilegalidade apontada for flagrante, hipétese em que se
concede a ordem de oficio. 2. Esta Corte de Justica
entende ser inaplicavel ao crime de roubo o principio da
insignificancia, por se tratar de delito complexo que
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ofende o direito ao patrimdnio e a integridade fisica da
vitima. 3. A incidéncia da circunstancia atenuante néo
pode conduzir a redugdo da pena pelo reconhecimento
da confissdo espontanea. 4. Embora a paciente tenha
sido condenada a reprimenda inferior a 8 anos, qual seja,
5 anos e 4 meses de recluséo, pelo delito de roubo com
emprego de arma, as instancias ordinarias apresentaram
fundamentac@o concreta a justificar o regime inicial
fechado. Mantido, portanto, o regime de cumprimento de
pena. 5. Habeas corpus nao conhecido (STJ, 2015, on-
line).

E no STF:

Decisdo: Trata-se de agravo cujo objeto é a decisdo que
inadmitiu recurso extraordindrio interposto em face de
acérddo do Tribunal de Justica do Estado de Minas
Gerais, assim ementado (eDOC,01, p. 257): [...]1.
Solidamente comprovadas as materialidades e autoria
delitivas, descabe o pleito absolutério por insuficiéncia
probatéria. 2 Ndo comprovada a tese defensiva de
coacdo moral irresistivel (cuja comprovacdo cabe a
defesa, conforme regra do art. 156 do CPP) e sendo
inverossimil a versdo apresentada pelo réu em
autodefesa, descabe o pleito absolutério por auséncia de
culpabilidade. 3. Desclassifica-se a conduta de latrocinio
tentado para roubo simples diante da insuficiéncia de
provas gquanto ao liame subjetivo entre o acusado e o
comparsa que efetivamente empregou violéncia tendente
a producdo do resultado — morte — especificamente
quanto a esse ponto, sendo de aplicar, em atengdo ao
principio — in dubio pro reo — a regra do artigo 29, §2°,
primeira parte, do CP, ao entendimento de que o réu quis
participar de crime menos grave. 3. Comprovado que 0s
roubos se deram em concurso de agentes, incide a
majorante do art. 157, § 2° II, do CP. 4. Afasta-se a
majorante referente ao emprego de arma (art. 157, 829, |,
do CP) diante da insuficiéncia probatéria quanto ao
ponto. 5. Ndo se reconhece a participacdo de menor
importancia (art. 29, §1°, do CP) do agente que conduz
os coautores até o local do crime e de la Ihes da fuga ao
final da agdo, em veiculo automotor, diante da alta
relevancia causal da conduta. 6. A pena proviséria deve
restar fixada dentro dos limites minimo e maximo
cominados no preceito secundario do tipo penal [...] (STF,
2018, online)

Varios doutrinadores advogam no mesmo sentido, dentre eles, Julio
Fabrini Mirabete (2014, p. 304), Fernando Capez (2009, p. 455) e Flavio
Augusto Monteiro de Barros (2011, p. 511). A titulo de exemplo:
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Em face de uma circunstancia agravante ou atenuante,
nem sempre a aplicagéo de seu efeito € obrigatoria. Isso
porque, tratando-se de circunstancias legais genéricas, a
pena ndo pode ser fixada aquém do minimo ou além do
maximo. Suponha-se que o juiz, atendendo ao art. 59,
caput, fixe a pena no minimo (pena-base). Na segunda
operagdo, encontra uma atenuante. A pena ndo pode ser
inferior ao minimo legal. Suponha-se que o juiz aplique
apena-base no maximo. Se encontrar uma circunstancia
qualificativa dos arts. 61 e 62, a pena ndo pode
ultrapassar o maximo (JESUS, 2015, n.p.).

Ademais, o entendimento foi sedimentado pela simula 231 do STJ,
a qual dispde que: “a incidéncia da circunstancia atenuante nao pode
conduzir a redugao da pena abaixo do minimo legal” (STJ, 1999, on-line).
Por outro lado, a possibilidade de fixacao da pena abaixo do minimo
na segunda fase da dosimetria da pena é reconhecida por parte da doutrina.
E nessa esteira que se encontram os ensinamentos de autores como Cezar
Roberto Bitencourt (2016, p. 713), Paulo Queiroz (2019, on-line) e José
Antdnio Paganella Boschi (BOSCHI, 2014, p. 250), onde este ultimo salienta
que:
J&, quanto & possiblidade de individualizagdo da pena
proviséria abaixo do minimo legalmente cominado, por
influéncia de circunstancia atenuante, ha, na doutrina,
posi¢cBes favoraveis e desfavoraveis.
A matéria, contudo, foi sumulada no STJ e pacificada no
Supremo Tribunal Federal, no sentido proibitivo.
Em que pese a autoridade da Sumula, o sistema trifasico,
a nosso ver, ndo pde obstaculo a hipotese sugerida, que
bem reflete, alids, o sentido e a finalidade do principio da
individualiza¢éo da pena, examinado no primeiro capitulo
deste livro.

Da Sumula 231 do STJ

Cabe argumentar, de plano, que a existéncia de sumula ndo é
empecilho a fixacdo da pena provisoria abaixo do minimo legal. A simula, na
verdade, ndo é mais que “a representagao formal da jurisprudéncia pacifica,
ou dominante, que emerge de um procedimento especificamente voltado ao
reconhecimento da pacificagdo ou do dominio do entendimento
jurisprudencial” (MONNERAT, 2019, n.p.)

Uma sumula nao é, portanto, mais do que a representacao formal de
um entendimento jurisprudencial dominante. Ocorre que Orlando de Almeida
Secco (2009, p. 307-308) ja afirmava que a jurisprudéncia ndo é fixa nem
imutavel, mas que na verdade deve se adaptar aos novos valores, na medida
em que a sociedade e o Direito mudam de conceitos. Como exemplo, o
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préprio autor cita a sUmula 1524 do Supremo Tribunal Federal,
expressamente revogada pela simula 494°% da mesma corte.

N&o obstante, observam-se julgados aqui e ali que vdo de encontro
ao entendimento externado na sumula. A titulo de exemplo:

PENAL. PROCESSUAL PENAL. PECULATO
PRATICADO NA EMBRATUR. ESTAGIARIO.
EQUIPARACAO A  FUNCIONARIO PUBLICO.
PRINCIPIO DA INSIGNIFICANCIA. NAO APLICACAO.
NECESSIDADE DE APLICACAO DA  PENA.
MATERALIDADE E AUTORIA COMPROVADAS.
ATENUANTES. APLICACAO DA PENA ABAIXO DO
MINIMO-LEGAL. POSSIBILIDADE. CONTINUIDADE
DELITIVA CONFIGURADA. 1. O estagiario de empresa
publica federal é equiparado a funcionario publico, na
forma do art. 327 do Cédigo Penal. 2.2 Nao incidéncia do
principio da insignificancia, pois se trata de crime contra
a Administragdo Publica, cujo bem juridico tutelado é a
probidade, a moral administrativa, e ndo somente o
patriménio publico 3. Nao ha que se falar em
desnecessidade de aplicacdo da pena em razdo de
eventual humilhagéo e perda do estagio sofrida pela ré,
pois sdo consequéncias naturais do delito por ela
cometido. A punigdo administrativa independe da
responsabilizacéo penal. 4.

Materialidade e autoria demonstradas pelas confissdes
da ré, pelos depoimentos das testemunhas e pelos
documentos acostados nos autos. 5. O inciso XLVI do art.
5° da Carta Politica estabelece o principio da
individualizagdo da pena que, em linhas gerais, é a
particularizacdo da sancdo, a medida judicial justa e
adequada a tornar o sentenciado distinto dos demais.
Assim, o Enunciado n° 231 da Stmula do STJ, ao ndo
permitir a reducéo da pena abaixo do minimo legal, se
derivada da incidéncia de circunstancia atenuante, data
venia, viola frontalmente ndo s6 o principio da
individualizacéo da pena, como, também, os principios da
legalidade, da proporcionalidade e da culpabilidade. 6.
Em consonéncia com a Constituicdo Federal de 1988
(Estado Constitucional e Democrético de Direito), e a luz
do sistema trifasico vigente, interpretar o art. 65, I, d, do
Caddigo Penal — a confissdo espontanea sempre atenua a
pena — de forma a ndo permitir a reducdo da sancdo
aquém do limite inicial, data venia, é violar frontalmente
ndo s6 o principio da individualizagdo da pena, como
também 0s principios da legalidade, da

4 A acdo para anular venda de ascendente a descendente, sem consentimento dos demais,
prescreve em quatro anos a contar da abertura da sucessao (revogada).

5 A acdo para anular venda de ascendente a descendente, sem consentimento dos demais,
prescreve em vinte anos, contados da data do ato, revogada a simula 152.
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proporcionalidade e da culpabilidade. 7. Configuragao da
continuidade delitiva nos autos, haja vista que, por meio
de trés acdes, foram praticados trés crimes da mesma
espécie, nas mesmas condigbes de tempo, lugar,
maneira de execuc¢do e outras semelhantes. 8. Apelacao
da ré ndo provida e apelagcdo do Parquet provida.
(BRASIL, Tribunal Regional Federal da 1% Regido, on-
line).

O precedente também existe no Tribunal Regional Federal da
segunda regido, conforme segue:

PENAL — PROCESSO PENAL — ART 299 DO CP -
FALSIDADE IDEOLOGICA - MATERIALIDADE E
AUTORA CONFIGURADAS EM RELACAO A RE -
CONSUNCAO DO DELITO DE USO PELO DE
FALSIDADE IDEOLOGICA — RECONHCECIMENTO DA
AGRAVANTE GENERICA JA TENDO SIDO A PENA
BASE FIXADA NO MINIMO LEGAL — ABSOLVICAO DO
REU POR EXCLUDENTE DE CULPABILIDADE — ART.
386, VI, DO CPP. | — Hip6tese em que a ré, filha do réu,
induz este em erro para que 0 mesmo apresente
documento ideologicamente falso perante autoridade
federal, com o fim de obter certiddo criminal negativa da
ré. Il - O réu ELOI deve ser absolvido por inexigibilidade
de conduta diversa, uma vez que ndo podia agir conforme
o direito na circunstancia pessoal em que se encontrava.
Il — Comprovadas a materialidade e a autoria do delito
em relacdo a ré e ausentes causas de exclusao do crime,
mantém-se a condenagdo. IV — O crime descrito no art.
304 do CP, consubstanciado no uso do documento falso
deve ser absorvido pela falsidade ideolégica, por estar
presente o nexo de dependéncia entre as condutas que
se colocam de maneira irrefutivel na mesma cadeia de
acontecimentos. V — Alterada a jurisprudéncia deste
relator quanto ao dogma da impossibilidade de
reconhecimento de atenuante genérica do art. 65 do CP,
ja tendo fixado a pena-base no minimo legal. VI —
Respeitadas opinides ja tém se levantado no rumo da
possiblidade do reconhecimento, ao exemplo da
credenciada doutrina de Rogério Greco, sustentando, em
sintese, que a vedacdo da referida reducgdo é fruto de
interpretacdo contra legem. Isto porque, o art. 65 do CP
nao restringiu a sua aplicacdo aos casos em que a pena-
base tenha sido fixada acima do minimo legal; ao
contrario, o mencionado artigo determina que “sdo
circunstancias que sempre atenuam a pena”. VIl — Fosse
a vontade do legislador que se excepcionasse a regra
prevista, ndo teria, 0 mesmo, langado mao do advérbio
“sempre”, indicando ai o caminho interpretativo e a
conclusdo possivel de que é coerente aplica-se o
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dispositivo a toda e qualquer pena aplicada na primeira
fase de sua fixacdo. Mantida a sentenca no ponto. VIII
Recurso do MINISTERIO PUBLICO FEDERAL
DESPROVIDO; recurso de RAQUEL DA COSTA LIMA
DESPROVIDO recurso de ELOI DA COSTA LIMA
PROVIDO para absolvélo na forma do art. 386, VI, do
CPP. (BRASIL, TRIBUNAL REGIONAL FEDERAL DA 22
REGIAQ, on-line)

Neste segundo julgado, novamente faz mengdo o douto
desembargador a regra contida no art. 65 do Codigo Penal, no sentido de que
as circunstancias la presentes sempre atenuam a pena para manter a
sentenca vergastada em seus termos.

Além disso, Diogo Veloso Leandro (2018, p. 52), em sua monografia,
ja atentava para a possibilidade de revisdo, alteracdo ou cancelamento de
sumulas pelos préprios ministros do Superior Tribunal de Justica. Conforme
alegado por ele, a proposta de reviséo, alteragdo ou cancelamento sera
julgada pela Turma e se for acolhida serd remetida a Corte Especial ou Se¢éo
para julgamento, apds parecer do Ministério Publico Federal. Ressalvou
ainda que, em caso de cancelamento o nimero da sumula ficara vago, para
0 caso de ser restabelecida.

Com efeito, o artigo 125 do Regimento Interno do Superior Tribunal
de Justica, por ele citado, dispde:

Art. 125. Os enunciados da sumula prevalecem e seréo
revistos na forma estabelecida neste Regimento Interno.
§ 1° Qualquer dos Ministros podera propor, em novos
feitos, a revisdo da jurisprudéncia compendiada na
sumula, sobrestando-se o julgamento, se necessario.

§ 2° Se algum dos Ministros propuser revisdo da
jurisprudéncia compendiada na sumula, em julgamento
perante a Turma, esta, se acolher a proposta, remetera o
feito ao julgamento da Corte Especial, ou da Secéo,
dispensada a lavratura do aco6rddo, juntando-se,
entretanto, as notas taquigraficas e tomando-se o parecer
do Ministério Publico Federal.

§ 3° A alteracdo ou o cancelamento do enunciado da
simula serdo deliberados na Corte Especial ou nas
Secdes, conforme o caso, por maioria absoluta dos seus
membros, com a presenca de, no minimo, dois tercos de
seus componentes. (BRASIL, STJ, on-line).

De tal norte, observa-se, além da existéncia de divergéncias acerca
do tema objeto desta monografia, que a incidéncia da simula 231 do STJ nao
vincula o entendimento do magistrado a sua observancia, haja vista a
existéncia de decisdes em sentido contrario, tampouco € impassivel de ser
superada, observadas as disposicbes do regimento interno do proprio
Tribunal que a editou.
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A Origem do entendimento segundo o qual aincidénciade circunstancia
atenuante néo poderia reduzir a pena aquém do minimo legal

Ha que se observar também a origem do entendimento que
inviabilizaria a aplicacdo da pena proviséria abaixo do minimo legal na
segunda fase da dosimetria da pena. Segundo Cezar Roberto Bitencourt
(2017, n.p.), tal posicionamento surge de uma interpretacdo equivocada da
antiga parte geral do Cddigo Penal, revogada na reforma de 1984.

Para ele, o entendimento de que a circunstancia atenuante ndo pode
levar a pena aquém do minimo legal partiu de uma interpretacédo
desautorizada, baseada na proibicdo do paragrafo Unico do art. 48 do Cédigo
Penal, com redacédo anterior a reforma de 1984 (Lei 7.209/84), que néo foi
repetido apds tal reforma, configurando uma espécie de analogia que
combina o entendimento do paragrafo Unico revogado e o art. 61 do Cédigo
Penal vigente (BITENCOURT, 2017, n.p.).

De fato, dispunha antiga redacé&o do art. 48 do Codigo Penal de 1940
(anterior a reforma de 1984), em seu paragrafo unico que:

Art. 48. S8o circunstancias que sempre atenuam a pena:
[-]

Atenuacdo especial da pena

Paragrafo Unico. Se o agente quis participar de crime
menos grave, a pena € diminuida de um terco até
metade, ndo podendo, porém, ser inferior ao minimo da
cominada ao crime cometido (BRASIL, 1940).

Assim, de acordo com a antiga redacéo, era vedada a reducdo da
pena abaixo do minimo legal nos casos em que 0 agente quis praticar de
crime menos grave.

Com isso em mente, observa-se que de maneira alguma seria
possivel a analogia utilizando-se o antigo texto do art. 48, paragrafo Gnico do
Cdbdigo Penal (anterior a reforma de 1984), ao atual método de dosimetria,
até mesmo porque os dispositivos citados tratavam de situacfes diferentes.
Advogando nesse sentido:

[...] n&o h& um texto de lei obscuro ou incerto cujo sentido
exato se procure esclarecer. Ha, com efeito, a auséncia
de lei que discipline especificamente essa situacdo. Na
verdade, equipararam coisas distintas, dispositivos legais
diferentes, ou seja, artigo revogado (art. 48, paragrafo
Unico) e artigo em vigor (art. 65); aquele se referia a uma
causa de diminuigdo especifica; este as circunstancias
atenuantes genéricas, que sdo coisas absolutamente
inconfundiveis; impossivel, consequentemente, aplicar-
se qualquer dos dois institutos, tanto da analogia quanto
da interpretacéo analdgica (BITENCOURT, 2017, n.p.).
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Todavia, MAFRA (on-line) explica que mesmo apés a alteracéo
ocorrida no Codigo Penal em 1984, tanto o Supremo Tribunal Federal quanto
o Superior Tribunal de Justica continuaram a pautar suas decisdes com base
em critérios anteriores a reforma legal, que guardavam estrita relagdo com o
método bifasico, onde, na primeira fase, era vedada a fixagcdo da pena fora
dos limites in abstrato face a incidéncia de circunstancia agravante ou
atenuante, que eram valoradas junto com as circunstancias judiciais. No
entanto, como ja afirmado tal vedacao foi extinta do texto legal, pois, com o
advento do método trifasico, somente as circunstancias judiciais encontram-
se submetidas a tal vedacao, nos moldes do art. 59 do Cddigo Penal.

Também néo se sustentam eventuais alegacdes no sentido de que a
proibicdo de se fixar a pena proviséria abaixo do minimo legal decorre da
redacéo do artigo 59, Il do Cdodigo Penal (MAFRA, on-line), o qual prevé que
0 juiz estabelecera “a quantidade de pena aplicavel dentro dos limites
previstos” (BRASIL, 1940). Mais uma vez, cabe argumentar que “esse
regramento era valido na vigéncia do sistema bifasico, pela redacdo do antigo
artigo 42 do CP, sendo concernente atualmente apenas as circunstancias
judiciais, previstas no caput do artigo 59 do CP” (MAFRA, on-line).

Fernanda Vieira Alteirado (2015, pag. 7) advoga no mesmo sentido,
alegando que:

No que concerne ao art. 59, inciso Il do Cddigo Penal, os
argumentos frageis continuam os mesmos, tendo a
jurisprudéncia ignorado o fato de o referido dispositivo
vedar reducdo aquém do minimo quando do
reconhecimento de circunstancias judiciais. Estas,
portanto, ndo se confundem com as circunstancias
legais, previstas na segunda fase da dosimetria, trazendo
o dispositivo vedagdo somente para as hipéteses a serem
analisadas na primeira fase.

E ainda, malgrado se possa alegar a existéncia de técnica legislativa
imprecisa na redacao do atual art. 65 do Cdédigo Penal, verifica-se que tal
argumento tampouco merece prosperar. Isso porque, observando-se a
redacdo do antigo art. 48 do Cdodigo Penal em comparacdo com a redagao
do art. 65 do mesmo diploma, é possivel perceber que a supressao efetuada
na reforma de 1984 foi intencional, na medida em que reproduziu toda
redacdo anterior do revogado dispositivo, exceto em seus incisos I8, 1117 e,
especialmente, seu paragrafo Unico, justamente aquele que prescrevia a

66 O art. 48, Il do Codigo Penal (com redacdo anterior & Lei 7.209/84) lista como circunstancia
atenuante: “ter sido de somenos importancia sua cooperagdo no crime”. Aqui, ha certa
semelhanca com a redacédo do art. 29, § 1° do Cddigo Penal (com redacdo dada pela Lei
7.209/84), que diz: “se a participagao for de menor importancia, a pena pode ser diminuida de
um sexto a um tergo”.

7O art. 48, Il do Codigo Penal (com redagdo anterior a Lei 7.209/84) lista como circunstancia
atenuante: “a ignorancia ou a errada compreensao da lei penal, quando escusaveis”. Aqui, ainda
hé& certa semelhanga com o art. 65, Il do Cédigo Penal (com redagdo dada pela Lei 7.209/84),
que traz como atenuante “o desconhecimento da lei”.
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impossibilidade de reducdo da pena proviséria abaixo do minimo legal.
(MOURA, 2017, p. 26).

Tanto € que no Cdédigo Penal Militar tal disposicdo € expressa por
forgca do art. 73: “quando a lei determina a agravagao ou atenuagéo da pena
sem mencionar o quantum, deve o juiz fixa-lo entre um quinto e um terco,
guardados os limites da pena cominada ao crime” (BRASIL, 1969, on-line).

Nesse interim, o dispositivo, presente no Codigo Penal Militar e
suprimido no Cédigo Penal, reforca ainda mais o argumento de que nao
pretendia o legislador limitar a aplicacdo da pena proviséria aos limites
previstos no preceito secundario do tipo penal, ante a auséncia de previsédo
legal nesse sentido, dentro do Cddigo Penal.

Da Violac¢éo ao Principio da Individualiza¢c&o da Pena

O principio da individualizagdo da pena encontra assento no artigo
59, XLVI da Constituicdo Federal, in litteris:

XLVI - a lei regulara a individualiza¢@o da pena e adotara,
entre outras, as seguintes:

a) privagdo ou restricdo da liberdade;

b) perda de bens; c) multa;

d) prestacéo social alternativa;

e) suspenséo ou interdigdo de direitos; (BRASIL, 1998,
on-line)

A luz dos ensinamentos de Cleber Masson (2020, p. 43), ha de se
apontar que o principio da individualizagdo da pena preconiza que cada um
deve ser punido de acordo com sua conduta e suas condi¢cfes:

Expressamente indicado pelo art. 5° XLVI da
Constituicdo Federal, repousa no principio de justica
segundo o qual se deve distribuir a cada individuo o que
Ihe cabe, de acordo com as circunstancias especificas do
seu comportamento — 0 que em matéria penal significa a
aplicacdo da pena levando em conta ndo a norma penal
em abstrato, mas especialmente, 0s aspectos subjetivos
e objetivos do crime.

Rogério Grecco aponta dois momentos da individualizacdo da pena,
num primeiro pelo legislador e num segundo, pelo Estado-juiz (2009, p. 71).

No primeiro momento a tarefa de individualizar a pena cabe ao
legislador, que, ao observar todas as condutas humanas, elege aquelas que
ofendem os bens juridicos a sociedade e as eleva a categoria de ilicito penal.
Dessa forma, a conduta € descrita (preceito primario) e a ela é atribuida uma
pena (preceito secundario), de acordo com sua gravidade e risco ao bom
convivio social (GRECO, 2009, p. 71).
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No segundo momento a tarefa de individualizar a pena fica a cargo
do magistrado. Este, ao julgar uma determinada conduta, verificando que ela
constitui uma infracdo penal, dira a qual tipo se coaduna e, a partir dai,
utilizara do método trifasico de dosimetria da pena para chegar a um quantum
adequado a prevencao e retribuicdo do mal causado (GRECCO, 2009, p. 72).

Cleber Masson também aponta um terceiro plano de individualizacédo
da pena, em &mbito administrativo. Este ocorre durante a execugéo da pena,
momento no qual o Estado “deve zelar por cada condenado de forma
singular, mediante tratamento penitenciario ou sistema alternativo no qual se
afigure possivel a integral realizagao das finalidades da pena...” (GRECCO,
2009, p. 72).

Nessa seara, ao deixar de reconhecer a incidéncia de uma atenuante
no processo de dosimetria, 0 magistrado estaria violando o principio da
individualizacdo da pena:

Enfim, deixar de aplicar uma circunstancia atenuante
para ndo trazer a pena para aquém do minimo cominado
nega vigéncia ao disposto no art. 65 do CP, que néo
condiciona a sua incidéncia a esse limite, violando o
direito publico subjetivo do condenado a pena justa, legal
e individualizada. Essa ilegalidade, deixando de aplicar
norma de ordem pdblica, caracteriza uma
inconstitucionalidade manifesta (BITENCOURT, 2012).

Para ilustrar, tome-se, por exemplo o caso hipotético de dois
sentenciados, ambos n&o possuindo qualquer circunstancia judicial
desfavoravel, onde apenas um deles confessa o delito. Com a aplicagéo da
Sumula n°® 231 do STJ, a confissdo sera tida por irrelevante para fins de
individualizacdo da pena (RIBEIRO, 2019, p. 27). Ndo obstante, fosse a
confissdo utilizada neste caso para formar o convencimento do julgador,
estaria negando validade a sUmula 545 do mesmo Tribunal, a qual diz:
“‘quando a confissao for utilizada para a formagao do convencimento do
julgador, o réu fara jus a atenuante prevista no art. 65, lll, d, do Cédigo Penal”
(BRASIL, STJ, on-line).

Cezar Roberto Bitencourt (BITENCOURT, 2017, n.p.) ainda
arremata, argumentando que: “Por fim, e a conclusao ¢ inarredavel, a Sumula
231 do Superior Tribunal de Justica, venia concessa, carece de adequado
fundamento juridico, afrontando, inclusive, os principios da individualiza¢éo
da pena e da legalidade estrita”.

Da Violagéo ao Principio da Legalidade

O principio da reserva legal encontra guarida no artigo 5°, inciso
XXXIX: “ndo havera crime sem lei anterior que o defina, nem pena sem prévia
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cominagéo legal” (BRASIL, 1998). A mesma premissa, dada sua importancia,
encontra igual disposicéo no primeiro artigo do Cédigo Penal®.

Cezar Roberto Bitencourt assevera que tal principio possui por
finalidade confinar a aplicacdo da represséo ao delito a limites que excluam
a arbitrariedade e excessos do poder punitivo (BITENCOURT, 2016, p. 14).

O mesmo autor ainda explica que segundo tal principio, a criacdo de
normas incriminadoras compete exclusivamente a lei. Nesse sentido,
nenhuma reprimenda penal pode ser aplicada pela pratica de determinada
conduta, se esta ndo estava previamente elencada em lei, a qual deve ser
precisa em sua previsdo (BITENCOURT, 2016, p. 14).

Segundo Rogério Grecco (2009, p. 96), a o principio da legalidade
possui quatro funcdes em matéria penal:

19) proibir a retroatividade da lei penal (nullum crimen
nulla poena sine lege praevia);

22) proibir a criacdo de crimes e penas pelos costumes
(nullum crimen nulla poena sine lege scripta);

39 proibir o emprego da analogia para criar crime,
fundamentar ou agravar penas (nullum crimen nulla
poena sine lege stricta);

4°) proibir incriminagdes vagas e indeterminadas (nullum
crimen nulla poena sine lege certa).

Para o mesmo autor, € certo que o uso da analogia in mallam partem
€ vedada pelo principio da legalidade em ambito penal, motivo pelo qual ndo
se pode prejudicar o agente, seja “criando crimes, seja incluindo novas
causas de aumento de pena, de circunstancias agravantes, etc.” (GRECCO,
2009, p. 97).

Cezar Roberto Bitencourt (2016, p. 17) entende que o principio da
legalidade ilumina ndo somente a criagdo de tipos penais, mas também todas
as consequéncias juridicas que advém da pratica de uma infracdo penal,
dentre elas, o processo de aplicagéo das penas:

Por fim, precisa-se ter presente que o principio da reserva
legal ndo se limita a tipificacéo de crimes, estendendo as
suas consequéncias juridicas, especialmente a pena e a
medida de seguranca, caso contrario, o cidaddo nao tera
como saber quais sdo as consequéncias que poderdo
atingi-lo.

De posse desse entendimento, ha de inferir que a lei, ainda que nao
se refira a criagdo de tipos penais, encontra-se sob a égide do principio da
legalidade. Nesse interim, é certa a redac¢éo do artigo 65 do Codigo Penal ao
afirmar que “sdo circunstancias que sempre atenuam a pena” (BRASIL,
1940). De uma atenta leitura do acima exposto, € de se notar que advogar
pela impossibilidade de se reduzir a pena intermediaria aquém do minimo

8 Art. 1° - N&o ha crime sem lei anterior que o defina. Ndo ha pena sem prévia cominagéo legal.
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legal vai desastrosamente de encontro ao texto legal. De tal forma, bem
aponta Paulo Queiroz (2019, on-line) que: “ndo é a fixagado da pena abaixo
do minimo legal que viola o principio da legalidade, mas justamente o
contrario: a sua nao fixagao”.

Ora, tratou o legislador de utilizar a palavra “sempre”, ndo disse
talvez, foi taxativo, ndo dando margem para interpretacdo. Quisesse ele
limitar a incidéncia das atenuantes no processo de dosimetria da pena néo
teria utilizado tal termo, de significado absoluto. Tal é o entendimento de
Rogério Grecco (2009, p. 560):

[...] o art. 65 ndo excepciona sua aplicagao aos casos em
que a pena-base tenha sido fixada categoricamente, que
sdo circunstancias que sempre atenuam a pena. Por que
razdo utilizaria o legislador o advérbio sempre se fosse
sua intencdo deixar de aplicar a redugdo, em virtude da
existéncia de uma circunstancia atenuante, quando a
apena-base fosse fixada em seu grau minimo?

Nessa seara, a interpretacdo sistemética do texto legal, face a
presenca do advérbio “sempre”, transforma o art. 65 do Cédigo Penal em
norma cogente, de maneira que 0 magistrado se torna obrigado a atenuar a
pena independente de qualquer obstaculo legal (PECEGO, p. 266)

Regressando ao que fora argumentado acima, ndo h& qualquer lei
gue impeca a reducdo da pena intermediaria para aquém do minimo legal em
decorréncia do reconhecimento de uma atenuante. Pelo contrario, o
entendimento majoritario acerca do tema objeto dessa monografia vai ao
encontro do que diz o legislador:

[...] aimpossibilidade da redugéo aquém do minimo legal
afronta o principio da legalidade, uma vez que esta
restricdo ndo aparece em nosso ordenamento juridico de
forma expressa, ou seja, a criacao dessa simula imposta
aos juizes ndo estd adequada a legalidade formal das
leis, tendo em vista que néo é lei e nem possa ter for¢a
de lei esta simula, como ocorre hoje em dia dentro dos
tribunais. Em sintese, ndo ha lei proibindo que em
decorréncia do reconhecimento de circunstancia
atenuante, possa a pena ficar aquém do minimo
cominado, pelo contrario, ha lei que determina art. 65 do
Cddigo penal (RIBEIRO, 2019, p. 37).

Fernanda Vieira Alteirado (2015, p. 10) vai além e afirma que, além
de ferir o principio da legalidade, o STJ criou “por meio da sumula, uma regra
penal desfavoravel ao réu, com base em interpretagcfes aleatérias do texto
penal, sem de fato atentar para as regras especificas do tema [...]".

Pelo exposto acima, é de se concluir que o entendimento de que as
atenuantes ndo sao aptas a reduzir a pena intermediaria aquém do minimo
legal vai de encontro ao principio da legalidade.
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Da Violacéo ao Principio da Proporcionalidade

Segundo José Antonio Paganella Boschi (2014, p.55), o principio da
proporcionalidade desdobra-se em trés subprincipios:

[...] 2 adequacéo (aptidao dos atos do poder publico para
o0 alcance dos fins eleitos), a estrita necessidade (invasao
na esfera dos direitos e das liberdades fundamentais no
menor grau possivel) e a proporcionalidade em sentido
estrito (justa medida entre a causa da intervengdo e o
efeito alcancado)

Ainda, para o autor, o principio encontra-se previsto, em ambito
infraconstitucional, no art. 59 do Cddigo Penal, ordenando que o juiz aplique
pena necessaria e suficiente a aplicagdo da reprimenda e prevenc¢édo do
crime. E também com base nesse principio que o juiz podera proceder a
substituicdo da pena privativa de liberdade por restritiva de direitos (BOSCHI,
2014, p. 56).

O Superior Tribunal de Justica também ja se manifestou
positivamente acerca da incidéncia do principio da proporcionalidade na
aplicacdo da pena:

HABEAS CORPUS. DIREITO PENAL. PACIENTE
CONDENADA POR TRAFICO DE DROGAS E
ASSOCIACAO PARA O TRAFICO. NULIDADE POR
AUSENCIA DE FUNDAMENTACAO DA SENTENCA.
INEXISTENCIA. APLICACAO RETROATIVA DO ART.
33, §4°. DA LEI 11.343/06. QUESTAO NAO SUSCITADA
PERANTE O TRIBUNAL A QUO. SUPRESSAO DE
INSTANCIA. NAO CONHECIMENTO. DOSIMETRIA DA
PENA. PENA-BASE PARA O DELITO DE TRAFICO
FIXADA EM 6 ANOS DE RECLUSAO E PARA O DE
ASSOCIACAO EM 4 ANOS DE RECLUSAQ. AUSENCIA
DE PROPORCIONALIDADE. CIRCUNSTANCIAS
JUDICIAIS IDENTICAS PARA AMBAS AS CONDUTAS.
RE PRIMARIA. ORDEM PARCIALMENTE CONHECIDA,
E NESSA PARTE, PARCIALMENTE CONCEDIDA. [...] 3.
Na fixacdo da pena-base, além do respeito aos ditames
legais e da avaliagdo criteriosa das circunstancias
judiciais, deve ser observado o principio da
proporcionalidade, para que a resposta penal seja justa e
suficiente para cumprir o papel de reprovacao do ilicito.
[...] (BRASIL, STJ, on-line)

Paulo Queiroz (2008, p. 49) ja havia afirmado que:

Em nome do principio da proporcionalidade, urge que a
pena, a ser cominada ou ser aplicada, guarde justa
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proporcdo com o grau de ofensividade da conduta
delituosa, objetivando orientar a criminalizacdo de
comportamentos pelo legislador, bem como a sua
individualizacg&o judicial, devendo a reac&o penal retratar
0 merecimento do autor da infracdo, de acordo com as
circunstancias juridico-penalmente relevantes (CP, art.
59). Portanto, tal principio rechacga o estabelecimento de
cominagBes penais (proporcionalidade abstrata) e a
imposicdo de penas (proporcionalidade concreta) que
carecam de toda a relagdo valorativa com o fato,
contemplado a globalidade de seus aspectos.

Nesse sentido, Matheus Varela Ribeiro (2019, p. 40), em sua
monografia, explicitou que na medida em que o principio da
proporcionalidade guarda intima relagdo com a aplicacdo da sanc¢éo, a
impossibilidade de reducéo da pena abaixo do minimo legal na segunda fase
da dosimetria, em face da incidéncia da simula 231 do STJ, ndo estaria
guardando a devida relacdo de proporcionalidade, uma vez que limitaria o
campo de visdo do magistrado.

Portanto, tendo em vista que a proporcionalidade da pena decorre
justamente da relacdo entre sancdo e circunstancias, torna-se claro que o
juiz, ao fazer incidir a simula 231 do STJ ao caso concreto, inevitavelmente
faz com que a pena seja desproporcional ao delito, tendo em vista que esta
se afasta do binémio sancao/circunstancias (SCHINDLER FILHO, on-line).

CONCLUSAO

A presente monografia teve por escopo analisar a possibilidade de
reducdo da pena proviséria face a incidéncia de circunstancia atenuante. Em
um primeiro momento observou-se que a ideia de punicdo acompanha o ser
humano desde os seus primérdios, mas que somente por volta do século
XVIIl comecgou-se a delinear o que seriam os tracos contemporaneos da
aplicagdo da pena, pautados na proporcionalidade e nas circunstancias
pessoais de cada condenado, afastando-se da carga de crueldade e teor
meramente retributivo que carregavam.

Em um segundo momento analisaram-se as func¢des da pena, para
concluir-se que no Brasil ela cumpre um papel retributivo, preventivo e
ressocializador. Ainda, em um terceiro momento, destrinchou-se o método
trifasico, responséavel pela delimitacdo do quantum de pena a ser aplicada.
Segundo tal método, em um primeiro momento sdo consideradas as
circunstancias judiciais do art. 59 do CP; em um segundo, as circunstancias
agravantes e atenuantes previstas nos arts. 61, 62, 65 e 66 do Cédigo Penal
e, por fim, as causas de aumento de diminuicao de pena.

Nesse espeque, argumentou-se que € possivel a aplicacao da pena
proviséria (22 fase da dosimetria da pena) abaixo do minimo legal. Para tanto,
levou-se em conta que a existéncia da simula 231 do STJ ndo vincula o
entendimento do magistrado, ao mesmo tempo em que nao € impassivel de
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superacao. Por outro lado, tal posicionamento baseou-se em interpretacao
equivocada de dispositivo ndo mais vigente no atual ordenamento juridico
brasileiro, qual seja, o paragrafo Unico do art. 48 do Cdédigo Penal, revogado
com o advento da Lei 7.209 de 1984, o qual ndo conta com um
correspondente na legislag&o atual.

Observou-se também que tal entendimento afronta o principio da
individualizagdo da pena, na medida em que o ndo reconhecimento de
circunstancia atenuante impede que o magistrado encontre o quantum de
pena mais adequado a cada caso concreto. Macula ainda o principio da
legalidade, porquanto ndo ha nenhum dispositivo no Codigo Penal vigente
gue impeca tal operacéo, pelo contrario, o art. 65 do Codigo Penal assim o
ordena, como se extrai da leitura do termo “sempre”. Por fim, fere o principio
da proporcionalidade, uma vez que o ndo reconhecimento da atenuante faz
com que a pena se afaste do binbmio san¢éo-circunstancias.

Assim, por todo 0 exposto, reputa-se possivel a reducdo da pena
provisdria, ou seja, na segunda fase da dosimetria da pena, abaixo do minimo
legal.
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RESUMO

O objetivo desse trabalho consistiu em investigar o perfil epidemiolégico de
gestantes acometidas por sindrome hipertensiva e relacionar a sindrome
hipertensiva com o desfecho clinico da gestacéo. Trata-se de uma revisao da
literatura do tipo integrativa. As bases de dados utilizadas foram a Biblioteca
Virtual de Salde (BVS) e Web of Science. A estratégia de busca para a
selegdo dos artigos utilizada foi: “pregnancy”, “hypertension, Pregnancy-
Induced”, “health profile”, onde foram selecionados 10 artigos nas duas bases
de dados que respondessem a questdo norteadora “Qual perfil
epidemioldgico de gestantes acometidas por sindrome hipertensiva e seu
desfecho clinico?”. Com base nos estudos avaliados, algumas varidveis
sociodemograficas estdo associadas ao acometimento de sindromes
hipertensivas na gestac@o, como a cor parda, baixa escolaridade inferior a 9
anos, renda familiar menor que um salario-minimo. Além disso, a presenca
de hipertensdo crbnica anterior e obesidade. Ainda assim, os desfechos
clinicos apresentados neste estudo incluiram pré-eclampsia, hemorragia
durante a gravidez, hipertensdo arterial crénica sobreposta, proteindria,
arritmias, restricdo do crescimento intrauterino, parto pré-termo e até obito
materno fetal. A partir desses dados, deve-se ter uma assisténcia voltada a
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deteccdo precoce de sindromes hipertensivas na gestacédo e investigacao
continua durante todo o curso da gravidez para também prevenir
complicagbes que coloquem em risco a salide da mée e do bebé. Para isso,
ressalta-se a qualificacdo dos profissionais que atendem essas mulheres, nos
diversos pontos de assisténcia a salde, a fim de garantir um manejo
adequado das SHG e diminuicdo das taxas de morbimortalidade materno-
fetal.

Palavras-chave: hipertenséo; sindrome; gestacéo.

INTRODUCAO

Em face do cenario atual, a maioria das gestacfes evoluem com
pouca ou quase nenhuma intercorréncia, entretanto, existem algumas em que
certas condi¢cdes de saude podem levar a mortalidade materno-fetal, dentre
elas, podemos destacar a Sindrome Hipertensiva Gestacional (SHG). As
SHG’s séo dignas de destaque especial no ambito da saude publica mundial,
pois sdo a segunda causa de mortalidade materna em todo o mundo,
superadas apenas pelas hemorragias (ANTUNES et al., 2017). Estima-se que
a SHG afeta cerca de 2% a 8% de todas as mulheres gravidas no mundo,
sendo que no Brasil, a SHG é a primeira causa de mortalidade materna,
podendo chegar a 10% (NOBREGA et al., 2016; JACOB et al., 2022).

A classificacdo das doencas hipertensivas na gestacdo, segundo o
Ministério da Saude (MS) sdo: hipertensdo crbnica, pré-eclampsia,
eclampsia, pré-eclampsia sobreposta a hipertensdo crbnica e hipertensao
gestacional (BRASIL, 2010). A hipertensdo gestacional € identificada quando
a pressao arterial sistdlica = 140 mmHg ou diastélica = 90 mmHg, em duas
ocasides com, pelo menos, quatro horas de intervalo ap6s 20 semanas de
gestacdo, em mulheres com presséo arterial previamente normal (JACOB et
al., 2022).

O diagnéstico da hipertenséo gestacional acontece pela primeira vez
durante a gestacdo (KERBER; MELERE, 2017). Geralmente os sinais e
sintomas de uma crise hipertensiva, os quais as SHG se encaixam,
acompanham dor no peito, sintomas neuroldgicos e dispneia, no entanto,
existem outros de menor frequéncia como dor de cabeca, alteracéo do estado
mental, convulsdo, epigastalgia, dor em quadrante superior direito e
alteracdes visuais como a aura (NOBREGA et al., 2016).

A SHG é uma doenca de considerada de magnitude, sendo
reconhecida como importante causa de internamento em unidade de terapia
intensiva materna e, por vezes, incluida como critério de morbidade materna
grave (NOBREGA et al., 2016; ANTUNES et al., 2017). Entretanto, mesmo a
SHG sendo considerada uma patologia grave, elas podem ser evitadas,
principalmente através da deteccéo precoce e inicio imediato da assisténcia
pré-natal (WHO, 2015).

E importante salientar que as SHG’s nao tém cura, a ndo ser que haja
a interrup¢do da gestacdo. A doenca, quando ndo tratada, evolui
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naturalmente para as formas graves, portanto, deve-se tomar cuidado para
ndo evoluir para um dos quadros mais preocupantes para profissionais
obstétricos, como a pré-eclampsia, eclampsia ou sindrome HELLP
(Haemolysis, Elevated Liver enzyme activity e Low Platelets) (ANTONIO;
PEREIRA; GALDINO, 2019).

Na atencao integral a salde da gestante no pré-natal, seja de risco
habitual ou alto risco, deve-se direcionar os cuidados para a protecao a vida
das gestantes, sendo um dever dos profissionais que assistem as mulheres
durante a gestacao. Dessa forma, no periodo gestacional € importante que
os profissionais da salde reconhecam de maneira precoce 0S riscos ou
complicagBes, para que possam promover acdes direcionadas aos fatores de
risco das SHG’s, com intuito de reduzir ou eliminar a ocorréncia de desfechos
tragicos para a gestante e/ou bebé (JANTSCH et al., 2017).

Portanto, o objetivo desse trabalho consiste em identificar o perfil
epidemiologico de gestantes acometidas por sindrome hipertensiva e
relacionar a sindrome hipertensiva com o desfecho clinico da gestacdo. Com
isso, definiu-se a seguinte questao norteadora: “Qual perfil epidemioldgico de
gestantes acometidas por sindrome hipertensiva e seu desfecho clinico?”

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao da literatura do tipo integrativa. As bases de
dados utilizadas foram a Biblioteca Virtual de Saude (BVS) e Web of Science.
Desse modo, a questao norteadora “Qual perfil epidemioldgico de gestantes
acometidas por sindrome hipertensiva e seu desfecho clinico?” foi embasada
a partir do acrdmio PICo — Populacdo: gravidez; Interesse: “hipertensao
induzida pela Gravidez” e o Contexto: “perfil de saude”. A busca foi realizada
por dois pesquisadores, de forma independente e concomitante no més de
fevereiro de 2022.

A localizacdo dos artigos ocorreu pelo acesso as bases de dados
associado a estratégia com os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e
os Medical Subject Headings (MeSH) e operadores booleanos AND e OR. A
estratégia de busca para a selegcédo dos artigos utilizada foi: “pregnancy”,
“hypertension, Pregnancy-Induced”, “health profile”. Em cada base de dados,
optou-se pela forma de busca que gerasse mais estudos, voltados aos
objetivos desta revisao (tabela 01).
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Tabela 01- Estratégia de busca na selecéo dos artigos, Caxias, Maranh&o, 2022.

Base de Estratégias Quantidade de  Selecédo de Selegdo de

dados artigos artigos por artigos
encontrados titulo elegiveis

BVS (gravidez) AND (hipertenséo 27 estudos 13 T

induzida pela gravidez) AND
(perfil de salude)

Web of Pregnancy AND Hypertension, 56 estudos 3 3
Science Pregnancy-Induced AND Health
Profile

Fonte: dados do autor, 2022. |

Utilizando os DeCS identificou-se inicialmente 83 artigos. Foram
excluidos os artigos que nao responderam a questédo norteadora, documento
de natureza editorial, como as cartas, notas breves, teses, dissertacdes,
manuais, notas técnicas e artigos duplicados em bases de dados.

ApoOs a aplicagcdo dos termos de busca, na base de dados Web Of
Science foi identificado 52 estudos, utilizou-se os critérios de incluséo: acesso
aberto (31), ano de publicacdo entre os anos de 2012 a 2022 (24); idioma
inglés (24), tipo de documento apenas artigos (22) ao final, restante apenas
6 para a andlise minuciosa, destes, 3 eleitos para construcdo da revisao
(Figura 01).

Na base de dados Biblioteca Virtual da Saude utilizando os termos da
pesquisa, obteve-se um total de 27 artigos, dentre eles, apés a aplicacdo dos
critérios de inclusdo: texto completo (20); nas bases de dados LILACS e
MEDLINE (16); o idioma inglés portugués e inglés (16) e estudos publicados
nos ultimos 10 anos entre 2012 e 2022 (13), ao final, restaram 13 artigos.

Nesta etapa, foi adotado os critérios de inclusdo e exclusao,
selecionando 16 artigos. Repetiu-se o processo com a leitura completa,
produzindo a selecéo final de 10 artigos nas duas bases de dados (Figura 1).
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Figura 01. Diagrama da busca dos artigos nas bases de dados utilizadas.
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Fonte: bases de dados, 2022.

RESULTADOS E DISCUSSAO

As caracteristicas dos estudos elegidos, a maioria dos artigos — sete
(70%) — foram extraidos da base de dados BVS e trés (30%) da Web of
Science. No tocante, quanto ao idioma, cinco (50%) estudos foram publicados
em lingua inglesa e cinco (50%) em portugués. O pais com maior nimero de
estudos na temética foi o Brasil, com oito artigos (80%), seguido da China e
Coreia, com um estudo cada (10%). De acordo com a temética da pesquisa,
em 2018, foram publicados trés trabalhos e em 2017 dois artigos, ja os anos
de 2022, 2021, 2016, 2015 e 2014 foi publicado apenas um trabalho em cada
um dos respectivos anos.

Entre as varidveis sociodemograficas, houve unanimidade entre os
autores sobre a raca parda entre as gestantes mais acometidas pela
Hipertensdo Induzida pela Gravidez (HIG) (PARK et al., 2022; ZOU et al.;
JACOB et al., 2020; LIMA et al.; SBARDELOTTO et al.; PENHA et al., 2018;
CASSIANO et al.; PEREIRA et al., 2017; CRUZ et al., 2016; ARAUJO et al.,
2015).

Sociedade, Saude e Educacgéo: Desafios e Perspectivas Futuras
Editora Epitaya | ISBN: 978-65-87809-43-4 | Rio de Janeiro | 2022 | pag. 147



A baixa escolaridade inferior a 9 anos de estudos, também foi
relatado como um fator predisponente a adquirir HIG, (JACOB et al., 2020;
SBARDELOTTO et al.; LIMA et al., 2018; PEREIRA et al., 2017; ARAUJO et
al., 2015). A maioria das gestantes possuiam renda inferior a um salario-
minimo (JACOB et al., 2020; CASSIANO et al., 2017; ARAUJO et al., 2015;
LIMA et al., 2018; SBARDELOTTO et al., 2018),

Em relacdo ao estado civil, as gestantes eram casadas ou em unido
estavel com a média de idade entre 15 a 35 anos de idade, sem vinculo
empregaticio e donas de casa (ZOU et al.; JACOB et al., 2020; LIMA et al,;
SBARDELOTTO et al.; CASSIANO et al. 2018; PEREIRA et al.,, 2017;
ARAUJO et al., 2015).

Segundo Cruz et al. (2016), de Cassiano et al. (2017), e de Park et
al. (2022), apontaram que a primiparidade se constitui um fator de risco para
HIG. Outro fator associado descrito, foi a hipertensdo cronica anterior
(CASSIANO et al., 2017; SBARDELOTTO et al., 2018) e a obesidade (LIMA
et al., 2018; ZOU et al., 2020; ARAUJO et al., 2015).Um estudo como o de
Amaral, Peracoli (2011) véo ao encontro desse entendimento, revelando que
a primiparidade e as gestantes com hipertenséo arterial cronica séo fatores
predisponentes para HIG. O autor destaca que essas caracteristicas se
apresentam com maiores taxas entre a populacdo afrodescendente.

Dentre os desfechos clinicos identificados, a pré-eclampsia foi
relatada em grande parte dos resultados identificados (ZOU et al.; JACOB et
al.,, 2020; LIMA et al.; SBARDELOTTO et al., 2018; CASSIANO et al;
PEREIRA et al., 2017; CRUZ et al., 2016; ARAUJO et al., 2015), seguido da
eclampsia (PENHA et al., 2018; PEREIRA et al., 2017), hemorragias durante
a gestacao (LIMA et al., 2018), hipertenséo arterial crénica sobreposta (LIMA
et al.,, 2018; PENHA et al., 2018; CRUZ et al., 2016), proteindria
(SBARDELOTTO et al., 2018 PEREIRA et al., 2017), arritmias (PARK et al.,
2022), restricdo do crescimento intra-uterino, parto pré-termo e até Obito
materno e neonatal CASSIANO et al., 2017; ARAUJO et al., 2015).

As variaveis sociodemogréficas de gestantes investigadas com
Sindrome Hipertensiva, no estudo de Jacob et al. (2020) foi constatado que
ndo houve diferencgas significativas quanto as variadveis de IMC com Presséo
Arterial Sistdlica, Pressdo Arterial Diastélica, tempo de escolaridade, renda
familiar e aos antecedentes de parto. Por outro lado, houve diferenca
significativa quando a categoria abortos e idade. Ja comparando-se a faixas
etarias foram evidenciadas diferencas significativas quanto ao tempo de
estudo, antecedentes da gestacéo, partos, abortos e ao IMC.

Segundo Moraes et al. (2019), as mulheres acometidas por
Sindromes Hipertensivas Gestacionais apresentaram faixa etaria entre 19 e
25 anos de idade (35,26%), cor parda (96,84%), estado civil solteira (54,21%)
e com escolaridade ensino médio completo (31,05%).

Diferente dos dados anteriores, as sindromes hipertensivas da
amostra investigada no estudo de Assis et al. (2018), 63,3% foram
diagnosticadas com pré-eclampsia (grupo 1), enquanto 20% com hipertenséo
cronica (grupo Ill) e 16,7% apresentaram hipertensao gestacional (grupo II).
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Nos grupos | e lll a média de idade materna apresentada foi entre 25 e 35
anos, enquanto no grupo Il foi de 18 a 24 anos. A raga foi prevalente em todos
os grupos | e lll, e no grupo Il mulheres brancas foram mais predominantes.
Mulheres solteiras representaram 60% do grupo Il, enquanto nos demais
grupos a frequéncia maior foi de solteiras e em unido estavel. Nos dados
sobre escolaridade, curso superior completo foi 0 mais verificado.

Ja Marques (2021) apresenta as principais sindromes hipertensivas

gestacionais, tendo a mais prevalente a hipertensao arterial sistematica
(68%), seguida da pré-eclampsia (24%) e hipertensao gestacional (8%).
A cor da pele das gestantes € considerada como um fator de risco para o
desenvolvimento para sindromes hipertensivas, em especial para mulheres
negras, devido a predisposicao na elevacao da pressao sanguinea (BRASIL,
2012).

Um estudo desenvolvido em um hospital da cidade do Ceara apontou
o perfil de 68 gestantes com SGH, sendo 51,5% gestantes exerciam atividade
remunerada com ou sem vinculo empregaticio (doméstica e ou autbnoma) e
48,5% nao havia provimento de renda. Em ambas as situacfes a ocupacéo
representou como um fator de risco. Quanto a situacdo conjugal, 44,1%
possuirem unido estavel e 22,1% ndo possuirem companheiro fixo, também
configurando-se como um risco. A baixa escolaridade foi observada em
38,2% das gestantes (MENETRIER, DE ALMEIDA, 2016).

Dados sociodemogréaficos de gestantes internadas com sindromes
hipertensivas da gestacdo em uma maternidade no interior de Minas Gerais
revelam a prevaléncia de faixa etéria entre 25 e 30 anos, escolaridade ensino
médio completo, mulheres casadas, donas de casa e de cor parda (VIEIRA;
VERSIANI, 2020).

Entre os desfechos maternos das SHG, destacam-se a Sindrome
Hellp com ocorréncia de trombocitopenia, elevacdo de enzimas hepaticas e
hemdlise das hemacias e eclampsia. No feto pode haver alteracées no
crescimento intrauterino, parto prematuro, baixo peso ao nascer e até mesmo
a morte perinatal (MONTENEGRO, 2017; SBARDELOTTO et al., 2018;
THULER et al, 2018).

Associando-se a Sindrome hipertensiva e resultados perinatais na
gestacdo, o grupo com hipertensado arterial apresentou resultados perinatais
como prematuridade (42,9%), baixo peso ao nascer (23,9%), indice de Apgar
1° min maior que 7 (23,9%) e parto cesareo (88,9%). Para o grupo com pré-
eclampsia os mais prevalentes foram também prematuridade (33,3%), baixo
peso ao nascer (23,3%) e cesarea (96,7%) (GARCIA et al., 2020).

Alguns desfechos podem ser observados em neonatos de maes com
Pré-eclampsia. No que diz respeito a algumas medidas antropométricas,
estas foram significativamente menores, como a peso, comprimento,
perimetro cefélico, toracico e abdominal, além da necessidade de reanimacéo
neonatal, APGAR 1° minuto < 3 e APGAR 1° minuto < 7. Quanto a morbidade
dos neonatos, evoluiram com hipotermia, hipoglicemia, sindrome do
desconforto respiratério, apneia, infeccdo precoce e tardia e intolerancia
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alimentar, sendo que mais da metade dos neonatos receberam alta sem
morbidade graves (PEREIRA, 2018).

As sindromes hipertensivas na gestacdo, em particular a pré-
eclampsia e eclampsia, sdo as principais causas de morbimortalidade
materna no mundo, além daquela aumentar os riscos para o feto, como morte
fetal, morte neonatal, restricdo do crescimento intrauterino e parto pré-termo.
Portanto, as sindromes hipertensivas merecem atencdo, com um
acompanhamento e monitoramento rigoroso, através de uma consulta pré-
natal qualificada para garantir um curso da gestacdo de forma saudavel e
sem intercorréncias (DIAS et al., 2015; LIMA et al., 2018).

CONCLUSAO

Com base nos estudos avaliados, algumas variaveis
sociodemograficas estdo associadas ao acometimento de sindromes
hipertensivas na gestagé@o, como a cor parda, baixa escolaridade inferior a 9
anos, renda familiar menor que um salario-minimo (donas de casa). Além
disso, a presenca de hipertenséo crdnica anterior e obesidade.

Ainda assim, os desfechos clinicos apresentados neste estudo
incluiram pré-eclampsia, hemorragia durante a gravidez, hipertensédo arterial
cronica sobreposta, proteindria, arritmias, restricio do crescimento
intrauterino, parto pré-termo e até obito materno fetal.

A partir desses dados, fica evidente a necessidade de uma
assisténcia voltada a deteccdo precoce de sindromes hipertensivas na
gestacdo e investigacdo continua durante todo o curso da gravidez para
também prevenir complicacdes que coloquem em risco a salde da mée e do
bebé. Para isso, ressalta-se a qualificagdo dos profissionais que atendem
essas mulheres, nos diversos pontos de assisténcia a saude, a fim de garantir
um manejo adequado das SHG e diminui¢cdo das taxas de morbimortalidade
materno-fetal.
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RESUMO

O presente trabalho faz uma breve discussao sobre conceitos importantes e
atuais no processo de ensino aprendizagem na sociedade pos-moderna
(alfabetizagdo, letramento, multiletramento,letramento digital) e permite uma
reflexdo acerca dos desafios provenientes do surgimento e disseminacéo em
massa das tecnologias digitais. Confronta as novas praticas de leitura, escrita
e comunicagdo decorrentes do uso do computador e da internet. Objetiva-se
valorizar as praticaspedagdgicas atreladas as Tecnologias da Informagao e
Comunicacgéo (TIC), evidenciando os aspectos positivos na insercdo das
tecnologias digitais nos ambientes de aprendizagem. Para tal, realizou-se,
metodologicamente, uma revisdo de literatura que evidencia a mudanca na
forma de pensar e, consequentemente de agir das novas geracdes (Z e
Alpha), e ao equiparar aestagnacéo da atual forma de ensinar e aprender,
surge entdo, a necessidade emergente de reestruturacdo escolar, da
construgdo de uma nova pedagogia baseada nos multiletramentos e da
ressignificacdo do papel do professor. Sendo fundamentado por, Araujo
(2007), Buzato (2006), Dilermano (2013), Dionisio (2011), Moraes (1999),
Moran (2011), Rojo (2012) e Soares (2010).

Palavras-chave: letramento digital; multiletramentos; alfabetizacao;
sociedade moderna; tecnologia.

INTRODUCAO

A sociedade vem passando por profundas e incalculaveis
transformacdes que tem refletido diretamente nos formatos de comunicacéo,
vivéncia, trabalho e aprendizado. Atecnologia (qualquer producéo/recurso
gue melhore a qualidade de vida) faz parte da histéria eda evolu¢do da
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humanidade e o uso de novas tecnologias digitais, exigem dos sujeitos
habilidades e conceitos que vé@o além da alfabetizacdo, a partir de novas
perspectivas com uso competente e frequente de leitura, escrita e
comunicacdo, chamadas (multi) letramento.

Essas mudancas (ocorridas na sociedade) provocam a quebra de
muitos padrdeseducacionais, sendo necessarias atitudes emergentes nos
moldes que subsidiam os processos deensinos e aprendizagem no contexto
atual. Com as transformaces da era digital, os ambientesescolares devem
possibilitar e estimular as novas formas de pensar, bem como, o letramento
digital através do conhecimento e manipulacdo de artefatos eletronicos,
baseados em uma novapedagogia em que o aluno, sujeito emancipado,
constréi e molda seu conhecimento.

O pressente trabalho almeja valorizar as praticas pedagoégicas
atreladas as Tecnologias da Informacdo e Comunicacdo (TIC),
evidenciando os aspectos positivos na insercdo das tecnologias digitais
nos ambientes de aprendizagem. Para tal, realizou-se, metodologicamente,
uma revisdo de literatura, com abordagem qualitativa, evidenciando a
mudanca na forma de pensar e, consequentemente de agir das novas
geracdes (Z e Alpha), e ao equiparar a estagnacaoda atual forma de ensinar e
aprender, surge entdo, a hecessidade emergente de reestruturacédo escolar,
da construcdo de uma nova pedagogia baseada nos multiletramentos e da
ressignificacdo do papel do professor.

DESENVOLVIMENTO
A Nova Pedagogia dos (Multi)letramentos

As novas ferramentas de acesso a informacgéo e a comunicagéo, que
sdo caracteristica das sociedades modernas e globalizadas, contribuem na
formagé&o de novos letramentos, que segundo Soares (2010, p.36), letrado &
aquele que “faz uso competente e frequente da leitura eescrita”. A palavra
letramento tem sido bem difundida e utilizada, mas muitos profissionais
costumam-na confundir com o conceito de alfabetizacdo. Ainda segundo
Soares (2010, p. 39- 40), temos a diferenciacéo de letramento e alfabetizacao

[...] um individuo alfabetizado ndo é necessariamente
um individuo letrado;alfabetizado é aquele que sabe ler
e escrever; ja oindividuo letrado, o individuo que vive em
estado de letramento, é ndo s aquele que sabe ler e
escrever, mas aquele que usa socialmente a leitura e a
escrita, pratica a leitura e a escrita, responde
adequadamente as demandas sociais de leitura e escrita.

O mundo contemporaneo € caracterizado pelos textos ricos em
elementos sejam eles impressos ou digitais (multissemioticos) que
apresentam linguagens mudiltiplas (multimodalidade) e que exigem
capacidades e préaticas de compreensdo, (ROJO, 2012); pela diversidade
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cultural (multiculturalismo); pela globalizacdo da sociedade; pela
multiplicidade de canais e meios de comunicacéo e; consequentemente pela
mudanca na forma a qual nos comunicamos.

Sendo assim, é imprescindivel refletir em como a tecnologia mudou
e continua mudando o que se entende na escola, por ensinar e aprender, e
também na importancia da utilizacdo dos multiletramentos. Para Rojo (2012,
p.40), “as possibilidades de ensino sdo multiplicadas se utilizarmos
ferramentas digitais”.

A pedagogia dos multiletramentos surgiu com a iminente e emergente
transformacdo da sociedade contemporanea, através de um grupo de
estudiosos das areas de Educacao e Linguistica que buscavam, em 1996,
formas de atendimento educacional igualitario as minorias. Esses
pesquisadores baseavam-se na:

necessidade de que a escola tomasse a seu cargo [...] 0s
novos letramentos emergentes em  sociedade
contemporanea [..] e de que levasse em conta e
incluisse nos curriculos a grande variedade de culturas
presentes ja nas salas de aula de um mundo globalizado
e caracterizada pela intolerancia na convivéncia com a
diversidade cultural. [...] Diferentemente do conceito de
letramentos (mdltiplos), que néo faz sendo apontar paraa
multiplicidade e variedade das praticas letradas,
valorizadas ou ndo, nas sociedades em geral, o conceito
de multiletramentos — é bom enfatizar — aponta para dois
tipos especificos e importantes de multiplicidade
presentes em nossas sociedades, principalmente
urbanas, na contemporaneidade: a multiplicidade cultural
das populacdes e a multiplicidade semidtica de
constituicao dos textos por meio dos quais ela se informa
e se comunica (ROJO, 2012).

Desse modo, a contemporaneidade traz novos desafios aos
letramentos, as teorias, a escola, aos profissionais num contexto geral e
principalmente, as ferramentas e praticas metodolégicas que continuam
obsoletas. O processo educativo de hoje ja tem seus resultados
guestionaveis quanto ao real aproveitamento por essa geracdo. Alguns
espacos pedagoégicos foram informatizados inserindo o computador no
processo de aprendizagem dos conteldos curriculares, mas o recebimento
dos novos recursos ndo foi o suficiente para que os profissionais
modificassem suas préaticas e inovassem em suas formas de ensinar e de
aprender, pois o computador foi utilizado apenas como maquina de ensinar e
ndo como maquina para serensinada. Nessa situacao:

Tecnologias como a televisdo, o cinema, o radio, o
computador ndo tém usurpado o lugar privilegiado da
palavra escrita; pelo contrério, eles aumentaram as
demandas de leitura feitas aos cidaddos para se
integrarem na sociedade contemporénea, pois 0
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individuo que pode fazer uso de todas as vantagens de
uma tecnologia como o computador, por exemplo, é
aquele individuo que é leitor (e que escreve) (KLEIMAN;
MORAES, 1999, p. 92).

Diante disso, fica evidente que a escola precisa ser preparada, em
carater emergente, para a insercdo das tecnologias digitais, levando em
consideragcdo que o recurso € um meio de aprendizagem e devem ser
incorporadas ao fazer docente, para Dilermano (2013, p. 35), “os
computadores e o0s demais recursos (tablets, celulares, softwares) séo
ferramentas, meios para atingir o principal objetivo da educacdo, que é
preparar nossos jovens para a vida, para o hoje e 0 amanha”.

Os multiletramentos trazem caracteristicas importantes: séo
interativos e colaborativos; eles vdo além das relacdes de poder e de
propriedade estabelecidas; e sdo hibridos emlinguagem, modo, midias e
culturas, segundo Rojo (2012), e para isso, sdo necessarias ferramentas
além do lapis, caneta, livros, lousa e giz, sdo requeridas a producdo de novas
ferramentas que gerem a motivag&o crescente dos alunos.

A multimodalidade, o multiculturalismo e os recursos multissemiéticos
exigem dos processos educativos multiletramentos, formando um aluno
funcional com competéncia técnica e conhecimento préatico; criador de
sentidos entendendo como os diferentes tipos de texto e detecnologias
operam; analista critico compreende que tudo que é dito e estudado é fruto
de umaselecéo prévia e; sobretudo, transformador colocando em prética o
gue foi aprendido e usandode novas formas.

Contudo, deve-se repensar os ambientes de aprendizagem,
garantindo o atendimento a diversidade com equilibrio, através da elaboracéo
de novas ferramentas e préticas educacionais,onde o conhecimento do aluno
e professor contemporaneo seja colaborativo e transcenda os limites da
leitura e escrita, dominando, manuseando e compreendendo com maestria
as tecnologias de games/jogos interativos, producéo e edi¢céo de video, audio
e imagem, diagramacgdo, armazenamento em nuvem, blogs, entre outros,
tornando o processo mais atraente, interativo, inovador e significativo.

Letramento Digital na Escola

As Ultimas décadas foram marcadas por intensas transformacdes
gue afetaram a humanidade em diversos setores e exigiram da sociedade a
guebra de paradigmas comportamentais e consequentemente a utilizacdo de
novos. Dentre as mudancas ocorridas, destaca-se o uso a lingua (forma de
se comunicar), e a insercdo de novas Tecnologias Digitaisde Informacéo e
Comunicagéo (TDIC), demandou novas formas de pensar, ler, escrever e se
comunicar (Aradjo, 2007). Com isso, habilidades relacionadas ao manuseio,
bem como o uso eprética dessas tecnologias, tornaram-se parte do cotidiano
das pessoas.

Para Dionisio (2011, p. 39), “se as formas de interagdo entre os
homens mudaram de acordo com as necessidades de desenvolvimento
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tecnoldgico, o primeiro conceito que merece ser revisto € o conceito de
letramento”. Sendo assim, surge um novo conceito de letramento (versao
otimizada de alfabetizacéo), o letramento digital que consiste no conjunto de
praticas sociais que se apoiam por meio de dispositivos digitais/eletrénicos
para finalidades especificas e diversas, nos mais diferentes contextos,
segundo Buzato (2006,) o que permite ampla reflexdo sobre as praticas
utilizadas, principalmente nas escolas que sdo o0s ambientes onde a
tecnologia pode fazer toda a diferenca na construgdo do aprendizado
significativo.

De fato, a tecnologia esta presente no dia a dia das diferentes
pessoas pertencentes a diversas classes sociais e escolaridade, pelos mais
variados motivos. E por isso, a maioria das pessoas buscam a maior e melhor
relacdo de aprendizado e uso dela, o que perpassa claramentecom a vertente
do determinismo social, onde a ampliagdo/uso da tecnoldgica é de total
responsabilidade do usuério e no decorrer da realizacdo de suas tarefas,
pode-se ter resultados positivos ou negativos de acordo com a forma de uso
do recurso. Sendo assim, o letramento digital incorpora-se ao cotidiano das
pessoas e com isso apresenta novos modelos de leitura, escrita,
comunicacdo e sobretudo, nos processos de aprendizado. Para Soares o
conceito de letramento digital é:

...um certo estado ou condi¢éo que adquirem os que se
apropriam da nova tecnologia digital e exercem praticas
de leitura e de escrita na tela, diferente do estado ou
condigdo — do letramento — dos que exercem préticas de
leitura e de escrita no papel (SOARES, 2002).

O surgimento de diversos letramento na sociedade moderna, nao
apenas o digital, fez como que fosse repensado o processo de ensino e
aprendizagem e percebeu-se que os instrumentos/ferramentas pedagoégicas
de repasse/interacdo do conhecimento, encontram-se estagnadas frente a
falta de investimento na estruturacéo digital das escolas, bem como a falta de
qualificacéo dos professores que sé@o imigrantes digitais (aqueles que tentam
se adaptar a tecnologia) efou céticos tecnoldégicos (questionam
constantemente a tecnologia) e ndo acreditam que seus alunos possam
apropriar-se do conhecimento enquanto assistem TV ou escutam musica.
Nesse sentido, percebe-se a importdncia de a escola em valorizar a
diversidadedos letramentos, pois, conforme Aradjo (2016, p.426),

somente um ensino pautado no desenvolvimento dos
diversos letramentos e ndo somente no letramento
tradicional, o que é comum na educagdo brasileira, pode
permitirque a educacao saia dos muros das instituicdes e
perceba o processo ensino- aprendizagem como algo
para avida, o que é uma demanda do mundo globalizado.

Faz-se necessério esclarecer, que as tecnologias de comunicacéo
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ndo substituem o professor, mas exige uma ressignificagdo do seu papel. O
padréo de repasse de conhecimento unidirecional (professor —> aluno), tendo
o professor como protagonista do processo de ensinoe aprendizagem e o
aluno apenas como receptor passivo, deve ser repensado, pois 0 cenario
atual requer que o professor se transforme em estimulador da curiosidade do
aluno pelo conhecimento, pesquisa, por informacdes relevantes a sua
realidade. E num segundo momento,coordene o processo de apresentacao
dos resultados pelos alunos, questionando, contextualizando e adaptando as
realidades contidas naquele momento. Transformando informagdo em
conhecimento e conhecimento em saber (MORAN, 1995).

O alunado mudou e o sistema educacional que foi criado para seus
pais e avos ainda permanece sem inovagao. As novas geracdes Z (nascidos
entre 1996 e 2010) e ALPHA (nascidos apos 2010) sdo nativos digitais
(cresceram familiarizados com as tecnologias digitais), possuem novas
habilidades quando comparados aos imigrantes digitais, estdo acostumados
a consumir informacdes de forma rapida e eficiente. Por conseguinte, pode-
se dizer que “a tecnologia mudou e tem mudado a civilizagdo como um todo”.

As tecnologias permitem um novo encantamento na
escola, ao abrir suas paredes e possibilitar que alunos
conversem e pesquisem com outros alunos da mesma
cidade, pais ou do exterior, no seu préprio ritmo. O
mesmo acontece com os professores. Os trabalhos de
pesquisa podem ser compartilhados por outros alunos e
divulgados instantaneamente na rede para quem quiser.
Alunos e professores encontram inimeras bibliotecas
eletrénicas, revistas on-line, com muitos textos, imagens
e sons, que facilitam a tarefa de preparar as aulas, fazer
trabalhos de pesquisa e ter materiais atraentes para
apresentacdo. O professor pode estar mais préximo do
aluno. Pode receber mensagens com duvidas, pode
passar informag6es complementares para determinados
alunos. Pode adaptar a sua aula para o ritmo de cada
aluno. Pode procurar ajuda em outros colegas sobre
problemas que surgem, novos programas para a sua area
de conhecimento. O processo de ensino e aprendizagem
pode ganhar assim um dinamismo, inovacao e poder de
comunicacao inusitados (MORAN, 1995, p. 24-26).

Contudo, percebe-se que apds as diversas transformacgfes ocorridas
na humanidade, o cenario educacional necessita reconstruir seu modelo atual
através de posturas que incentive adiscussao de conceitos importantes como,
a relacdo entre a incluséo social e digital e o desenvolvimento de estratégias
gue atendam as diferentes realidades dos usuérios da tecnologia,assumindo
gue € necessario analisar o contexto ao qual estdo inseridos os aluno,
professores, comunidade, gestores e escolas, compreendendo as diferentes
realidades, gerando o principio da equidade evitando o “digital divide” ou a

tdo conhecida excluséo digital. A melhor e mais eficaz forma de incluséo deve
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ser proporcionada nas escolas e que uma nova pedagogia deve ser
construida para atender de forma efetiva e significativa os “filhos da
tecnologia”.

CONSIDERACOES FINAIS

As novas tecnologias digitais de informacdo e comunicacao

possibilitaram mudancas nas formas de interagir e se informar, por isso,
podem e dever ser utilizadas como ferramentaspedagdgicas importantes por
tornarem o processo de ensinar e aprender mais atraentes para criangas,
jovens e professores e sobretudo, auxiliam no desenvolvimento das novas
habilidadesexigidas pela sociedade p6s-moderna nos alunos, principalmente
por oferecer variadas possibilidades de interacdo e construgéao.
O surgimento dos novos letramentos e/ou multiletramentos (consequéncia da
utilizagdoem massa das novas tecnologias) e na buscar por entendé-los, mais
uma vez, confirma que o processo de ensino e aprendizagem na atualidade,
para as geracdes que nasceram em contato direto com as tecnologias, deve
ocorrer com a utilizacdo dos aparatos tecnoldgicos para qualificar e completar
0 processo, garantindo a construcéo de uma educacdo moderna e categoérica.
No entanto, a falta de investimento efetiva e continua na formacéo e
capacitacdo dos professores, faz que que ainda se tenha aulas
descontextualizadas, carentes de multidisciplinaridade e desvinculadas das
novas concepc¢des pedagdgicas.

Dessa forma, as instituicdes de ensino tém buscado meios de inserir
e utilizar essas ferramentas em suas atividades pedagdgicas, garantindo que
ndo seja somente uma mudanca do impresso para o virtual, mas uma
migracdo da passividade para a autonomia ao aluno que passa a ser
protagonista da sua aprendizagem, ressignificando o papel do professor
como mediador do conhecimento e reformulando curriculo e modelos
metodolégicos obsoletos. Paraisso, € necessario que o0s gestores e
professores se abram ao aprendizado (com atitudesdiferentes do
convencional), na certeza que esse caminho da aproximacdo digital
(utilizando artefatos tecnoldgicos para planejar suas aulas) ajudara na
construcdo de uma aprendizagem significativa e proxima da realidade que se
vive.
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RESUMO

O Transtorno Afetivo Bipolar, Transtorno Obsessivo-Compulsivo e Transtorno
de Personalidade Anancéastica s8o transtornos mentais caracterizados,
respectivamente, por alteragbes de humor, ansiedade e de personalidade.
Esses transtornos comprometem a qualidade de vida do sujeito acometido,
tendo em vista o sofrimento acentuado e o prejuizo significativo na sua vida
social decorrentes dessas doencas psiquicas. Trata-se de um relato de
experiéncia cujo objetivo é descrever a Assisténcia de Enfermagem a uma
paciente com Transtorno Afetivo Bipolar, Transtorno Obsessivo-Compulsivo
e Transtorno de Personalidade Anancéstica. O estudo foi realizado em um
hospital de referéncia no estado do Ceard, no periodo de 16 de julho a 29 de
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julho de 2019. Identificaram-se cinco diagnosticos de enfermagem prioritarios
a partir da taxonomia da NANDA-I. Para cada um desses diagndsticos,
elencou-se pelo menos trés intervengfes de enfermagem conforme a
taxonomia da NIC. Os resultados esperados foram descritos de acordo com
a NOC. Os resultados alcancados destacam a importancia da assisténcia de
enfermagem em conhecer o processo de comunicacdo terapéutica como
forma de garantir subsidios para a promoc¢édo da salde de pacientes com
transtornos mentais e essencialmente prevenir agravos. A experiéncia
denotou aspectos positivos para os discentes e profissionais envolvidos
diretamente na assisténcia a paciente com transtornos mentais, contribuindo
no processo formativo em sadde mental.

Palavras-chave: transtorno bipolar; transtorno obsessivo-compulsivo;
transtornos da personalidade; transtornos mentais; cuidados de enfermagem.

INTRODUCAO

O Transtorno Bipolar, também conhecido como Transtorno Afetivo
Bipolar (TAB), € um distlrbio psiquiatrico grave marcado por alteracdes de
humor alternadas que envolvem episédios de depressdo e euforia com
alternancia de periodos assintomaticos (BOSAIPO; BORGES; JURUENA,
2017). Conforme as estatisticas divulgadas pela Depression and Bipolar
Support Alliance (DBSA), através dos dados do National Institute of Mental
Health (NIMH), o TAB afeta 5,7 milh6es de americanos, com idade média de
25 anos, embora a doenca possa iniciar na infancia ou num periodo mais
tardio da vida adulta (ABRATA, 2014). Segundo a Associacao Brasileira de
Transtorno Bipolar (ABTB), estima-se que 4% da populagdo adulta mundial
sofre de TAB. Essa prevaléncia também vale para o Brasil, pois nesse pais
aproximadamente 6 milhdes de pessoas possuem o diagnéstico (DEMINCO,
2018).

O Transtorno Obsessivo-Compulsivo (TOC), por sua vez, € um dos
transtornos de ansiedade mais comuns associados ao TAB (KAZHUNGIL et
al.,, 2017). O TOC é uma doenca mental grave, marcada pela presenca de
obsessbes e compulsdes que sao suficientemente severas para consumirem
tempo da vida dos portadores desse transtorno, causando um sofrimento
acentuado ou prejuizo significativo (SCHOLL et al.,, 2017). Estudos
epidemioldgicos revelam que a prevaléncia do TOC na populagéo em geral é
1,2% em 12 meses e 2,3% ao longo da vida (CORDIOLI, 2014). A
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) o inclui entre as dez doencas com
maior impacto em termos de incapacitagcdo social no mundo (SCHOLL et al.,
2017).

J& o Transtorno de Personalidade Anancéstica (TPA) ou Transtorno
de Personalidade Obsessivo-Compulsivo (TPOC) € um tipo de transtorno
muito parecido com o TOC, devido os sintomas obsessivos compulsivos
(APA, 2014). De todos os transtornos de personalidade, com base estatistica
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nos casos diagnosticados, o TPOC demonstra ser um dos mais prevalentes,
atingindo de 2 a 8% da populacéo (APA, 2014).

Nessa perspectiva, o enfermeiro € um membro-chave na colaboragéo
a adesdo e progresso satisfatorio na qualidade de vida do portador com
transtornos mentais, visto que, disponibiliza majoritariamente seu tempo
proximo aos pacientes. Além disso, os cuidados de enfermagem oportunizam
acOes de educacdo em salde, apoio emocional e espaco para a pratica da
assisténcia de enfermagem psiquiatrica, que inclui, entre outras intervencoes,
o relacionamento interpessoal terapéutico, considerado alicerce para as
demais intervencdes.

Por serem evidenciadas como doencas complexas e de alto risco, o
presente estudo é importante para agregar mais conhecimentos sobre tais
patologias, especialmente no que se refere a atuagdo da enfermagem nesse
contexto. Sendo assim, este relato tem como objetivo descrever a assisténcia
de enfermagem a paciente com transtorno afetivo bipolar, transtorno
obsessivo-compulsivo e transtorno de personalidade anancastica.

REFERENCIAL TEORICO
Transtorno Afetivo Bipolar

O TAB é um transtorno de humor caracterizado por manifestacdes de
episédios maniacos ou hipomaniacos, alternados com periodos depressivos
ou eutimicos, em diversos graus de intensidade. Por ser considerada uma
doenca cronica grave, provoca significativas perturbacdes na qualidade de
vida do paciente, além de sobrecarga para a familia e de forma generalizada
para a sociedade (BRASIL, 2016).

Entre os fatores que podem propiciar o desenvolvimento de TAB,
encontram-se 0S estressores ambientais, transtornos soméaticos e de
personalidade, histérico familiar de TAB, situacdo socioecondmica
desestruturada, entre outros (BOSAIPO; BORGES; JURUENA, 2017). Os
primeiros sintomas, geralmente, iniciam-se na idade adulta e devido ao
diagnéstico tardio da doenca, ocorre o aumento do nimero de tentativas de
suicidio e de suicidio propriamente dito, acarretando elevados custos
financeiros para a saude publica (SCUSSEL et al., 2016).

De acordo com o Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtornos
Mentais (DSM-V) (APA, 2014), o TAB se diferencia em dois tipos principais:
o Tipo I, em que a caracteristica definidora é o episédio maniaco, em
associacdo ou ndo a um episodio depressivo maior, e o Tipo Il, caracterizado
por pelo menos um episddio depressivo associado a um episddio
hipomaniaco.

Entretanto, 0 TAB pode se manifestar de outras formas, podendo
também ser classificado em: 1. Transtorno Ciclotimico, caracterizado pela
alternancia entre periodos hipomaniacos e depressivos ao longo de pelo
menos dois anos em adultos ou um ano em criangas sem atender 0s critérios
para um episodio de mania, hipomania ou depressdo maior; e 2. Transtorno

Sociedade, Saude e Educacgéo: Desafios e Perspectivas Futuras
Editora Epitaya | ISBN: 978-65-87809-43-4 | Rio de Janeiro | 2022 | pag. 165



Relacionado Especificado que se refere a quadros atipicos, em que a
ocorréncia dos sintomas ndo preenche os critérios de duragdo e frequéncia
minimos necessarios para caracterizar pelo menos um episddio hipomaniaco
(APA, 2014).

Sob essa perspectiva, as principais caracteristicas diagnosticas de
uma sindrome maniaca ou hipomaniaca incluem: humor anormal e irritavel;
aumento anormal de atividades ou da energia associadas a autoestima
inflada; reduc&o do sono; presséo de fala ou mais falante que o habitual; fuga
de ideias ou aceleracdo do pensamento; distratibilidade; agitacdo
psicomotora; hipersexualidade e impulsividade. Todavia, 0 que determinara
o diagndstico entre episddio maniaco e hipomaniaco sera a intensidade, o
tipo e a frequéncia da ocorréncia desses sintomas (APA, 2014).

No que condiz ao diagnostico de episddio depressivo maior, &
necessario que o paciente apresente cinco ou mais dos sintomas descritos a
seguir, sendo que, pelo menos um deles seja humor deprimido ou perda de
interesse associado a perda/ganho de peso, insénia ou hipersonia, agitacao
ou retardo psicomotor, fadiga, sentimento de inutilidade ou culpa excessiva,
diminuicdo concentracdo, pensamentos recorrentes de morte, ideacdo
suicida e tentativa de suicidio (APA, 2014).

A partir de sua delimitagéo, o TAB é considerado uma doenca cronica
associada a elevado risco de mortalidade por suicidio, umavez que o nUmero
de tentativas chega a ser até 20 vezes maior que a populacéo geral. Nesse
publico, 25% a 60% dos pacientes tentam suicidio pelo menos uma vez na
vida, e, lamentavelmente, 4% a 19% morrem por essa causa (BRASIL, 2016).
Em vista disso, a OMS considera o0 TAB uma das principais causas de
incapacidade por reduzir o tempo de vida e de salde da populacdo na faixa
etaria entre 15-44 anos de idade (ABRATA, 2017).

O tratamento do TAB consiste em estratégias farmacoldgicas e ndo
farmacolégicas. Entretanto, é necessario um planejamento a longo prazo, em
gue inicialmente, realiza-se a terapia medicamentosa nas crises agudas e
posteriormente o tratamento de manutencéo, a fim de evitar a recorréncia de
novos episddios. A conduta terapéutica mais eficaz consiste na associagédo
de um farmaco estabilizador de humor com um antipsicético. Estes visam a
melhora dos sintomas de humor e a prevencdo de reincidéncia de novas
recaidas (BRASIL, 2016).

Transtorno Obsessivo-Compulsivo

O TOC é um quadro de ansiedade evidenciada por pensamentos
obsessivos e reag¢bes compulsivas. As obsessdes sdo manifestadas por
pensamentos ou impulsos indesejaveis que ocorrem com frequéncia. As
compulses expdem a repeticdo de atos ou comportamentos que uma
pessoa executa em resposta a uma preocupacado. A principal caracteristica
do TOC é a excessividade e persisténcia, além do apropriado ao
desenvolvimento (APA, 2014).
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O TOC é uma doenga de evolugao cronica e variavel que pode ser
desenvolvida a partir de algum evento estressante, embora possa se
desencadear sem qualquer motivo externo, em que se designa sob a forma
de crises episddicas ou com a evolugdo e o agravamento dos sintomas
(CORDIOLI, 2014).

Dentre os critérios de diagndsticos do TOC, tem-se que: as
obsessdes e compulsbes, devem consumir um tempo razoavel ou
comprometer a qualidade de vida do individuo e ndo podem ser resultado de
doencgas neuroldgicas. Nesse sentido, os sintomas nédo podem ser atribuidos
ao uso de substancias ou outra condigdo médica (CORDIOLI, 2014).

O tratamento inclui a terapia cognitivo-comportamental que tem por
objetivo expor o portador a situacdo que estimula ansiedade, para que possa
perceber as aprendizagens errbneas e as crencas distorcidas que adquiriu
ao longo da vida. A terapéutica medicamentosa € a base de antidepressivos
inibidores da recaptacéo de serotonina que atuam na reducéo da ansiedade
(AGNOLETO, 2015).

Assim, os portadores desse transtorno encontram diversas
dificuldades principalmente na interacdo junto a sociedade, resultando no
afastamento parcial nas atividades sociais diarias. Além disso, a diminuicao
da autoestima e do bem-estar interferem negativamente na relagéo conjugal
e na socializacdo, incapacitando a pessoa de fazer novas amizades,
ocasionando a desmotivacao para o trabalho, a diminuicdo da concentracéo
nos estudos, acarretando ideaces e tentativas de autoexterminio (SCHOLL
et al., 2017).

Vale ressaltar que outras psicopatologias sdo frequentemente
concomitantes ao TOC, uma vez que aproximadamente 63% dos portadores
de TAB tém diagnéstico de TOC associado. Os transtornos de aprendizagem
(TAP) também sdo comuns nos pacientes com TOC, apresentando uma
variacdo de 23 a 32% (APA, 2014).

Transtorno de Personalidade Anancastica

O Transtorno de Personalidade Anancastica (TPA) é definido por
extrema preocupacdo com o perfeccionismo, uma necessidade inflexivel de
ordem e rigido controle sobre as pessoas e as circunstancias da vida da
pessoa. Geralmente o TPA surge no inicio da vida adulta e esta presente em
varios contextos (APA, 2014).

Para estabelecimento do critério diagndstico é necessario que haja
pelo menos quatro das seguintes caracteristicas definidoras: preocupacao
com aspectos relacionados a detalhes, normas, listas, ordem, organizagéo e
horérios, interferindo o objetivo principal da atividade, perfeccionismo na
finalizacdo de determinada tarefa, dedicacdo excessiva ao trabalho e a
produtividade com exclusdo das atividades de lazer, reticéncia em delegar
tarefas, rigidez e obstinacéo, inflexibilidade, incapacidade para desfazer-se
de objetos indteis e adocao de um estilo miseravel e mesquinho (APA, 2014).
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De modo semelhante ao TOC, o diagnéstico diferencial entre ambos
os transtornos € justificado, sobretudo pela ocorréncia das obsessbtes e
compulsdes do TOC e a ndo ocorréncia no TPA. Entretanto, individuos com
TOC, TAB, transtornos depressivos e alimentares tém uma maior
probabilidade de apresentar o TPA (APA, 2014). O tratamento é semelhante
aquele para todos os transtornos de personalidade e envolve desde
psicoterapia, terapia cognitivo-comportamental a administracdo de farmacos
inibidores seletivos da recaptacéo de serotonina (KAIN, 2016).

DESENVOLVIMENTO

Trata-se de um estudo descritivo com abordagem qualitativa, do tipo
relato de experiéncia. Esse manuscrito foi fruto da experiéncia de académicos
de enfermagem em um estagio curricular da disciplina Processo de Cuidar
em Salde Mental de um curso de graduacdo em Enfermagem de uma
universidade federal cearense, no periodo de 16 de julho a 29 de julho de
2019.

Realizou-se o estudo com uma paciente acompanhada em um
hospital-dia no municipio de Fortaleza. Durante a abordagem foram
prestados os cuidados de enfermagem necessarios para as suas respostas
humanas. Para a elaboracdo do plano de cuidados para a paciente em
guestdo, adotou-se as cinco etapas do processo de enfermagem: coleta de
dados, diagnéstico de enfermagem, planejamento, implementacdo e
avaliacdo de enfermagem.

A coleta de dados ocorreu por meio de uma entrevista, exame fisico
e anamnese, utilizando-se um instrumento de levantamento de dados e o
prontuario da paciente. A etapa do diagnéstico de enfermagem considerou a
coleta de dados e o estabelecimento de diagndsticos conforme a NANDA-I.
A taxonomia NOC permitiu a elaboragdo do planejamento de enfermagem e
a NIC, as intervencdes de enfermagem (BULECHECK et al., 2016;
MOORHEAD et al., 2016; NANDA, 2020).

Ratifica-se que foram respeitados os principios éticos da pesquisa
cientifica que expressa preocupacdo com a dimenséo ética, assegurando o
carater confidencial e auséncia de prejuizo, fisico, financeiro ou emocional
para o pesquisado, conforme a resolucdo n°® 466/2012, do Conselho Nacional
de Saude, que envolve a pesquisa com seres humanos (BRASIL, 2012).

Historico

Segundo OCHO et al. (2003) o prontuario de enfermagem é um
elemento fundamental na manutencdo do Processo de Enfermagem,
fornecendo um fundamento cientifico através de um registro sistematico.
Sendo assim, utilizou-se o prontuério da paciente para estruturar a coleta de
dados. As informacdes coletadas nesta primeira etapa do processo de
enfermagem, consideradas mais relevantes sao especificadas a seguir no
quadro 1.
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Quadro 1 — Informacgdes presentes no histérico Hospitalar

Idade Antepassados Sintomas Diagnésticos Evolucédo
32 Histérico  familiar | Tristeza, TAB; TOC e | Pensamento coerente e logico,
anos de transtorno | insonia, TPA. alega pensamentos negativos
mental; perda de em alguns momentos, memdria
esquizofrenia; e | apetite, imediata, recente e remota
Déficit de Atencdo | auséncia de preservadas. Sensopercepgao
e Hiperatividade. autocuidado sem sinais de alucinacoes,
e comportamento e atitude
personalidad cooperativa. Insight preservado
e suicida. para doengca e tratamento.

Obesidade grau 3, IMC 49,73
kg/m2, e apés o inicio do
tratamento engordou cerca de
10kg. Aceita dieta, mantém
habitos saudaveis, eliminagdes
urinarias e intestinais normais.
Por fim, apresentava-se muito
sonolenta e com a atividade
psicomotora lentificada.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2022.

Tratamento

hospital.

Conforme prescricdo médica, o paciente fazia uso de farmacos
antipsicéticos e estabilizadores de humor associados a benzodiazepinico. Em
associacdo, a paciente participava dos grupos de terapia propostos pelo

seguem descritos no quadro 2.

As medicacdes no momento do estudo em uso pela paciente

Quadro 2 — Medicages prescritas para a paciente com TAB, TOC e TPA.

Medicamento/ | Indicacéo Mecanismo Efeitos Adversos | Cuidados em

dose de acéo Enfermagem

Clonazepam/ Tratamento Anticonvulsivo; | Sonoléncia; Atengdo nos sinais

Comp. 0,5mg de distarbio | sedativo; tontura; distarbios | de dependéncia
epilético, relaxante de memoédria; | quimica.
transtornode | musculares e | fadiga, anorexia; | Evitar administracdo
ansiedade, ansiolitico. constipacgéo; no mesmo horéario de
transtornos diarreia e boca | outros
do  humor, seca. antidepressivos e
sindromes anticonvulsivos.
psicéticas.

Haldol/ Antipsicético | Blogueador Sonoléncia; Né&o deve ser
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Comp. 0,5mg | usado para | potente dos | tremor; distdrbios | administrado v
aliviar receptores visuais;  tontura; | (alteracdo na
perturbagbes | dopaminérgico | hipotenséo; condugdo cardiaca,
como s centrais, | taquicardia, arritmia).
delirios, classificado sedagéo, entre | Monitorar sintomas
alucinagdes como um | outros. extrapiramidais e
e paranoias. | antipsicético reacoes de

muito incisivo. fotossensibilidade
(evitar exposicao
direta ao sol).

Litio/ Estabilizador | Altera 0 | Aumento do | Manter hidratagao do

Comp. 300mg | do  humor, | transporte do | apetite; ganho de | paciente.
indicado no | sddio nas | peso; edema; | Monitorar efeitos de
tratamento células nausea; polidipsia; | toxicidade (fraqueza
de episédios | nervosas e | politria; fezes | muscular, tremores,
maniacos musculares, amolecidas; sonoléncia, ataxia,
nos provocando tremores, acne. diarreia, vomito).
transtornos uma alteragéo
bipolares. no

metabolismo
intraneural das
catecolaminas.

Acido Anticonvulsiv | Seu Sonoléncia; Orientar para ndo o

valproéico/ o] mecanismo de | tontura; insénia; | tomar com bebidas

Comp. estabilizador | acéo é | alopecia nausea; | gaseificadas e

500mg de  humor, | desconhecido. | diarreia; anorexia; | derivados lacteos.
muito usado hipertensao; Atencéo as
no amnésia; manifestacdes de
tratamento depressdo; ganho | hepatotoxicidade:
de epilepsia, de peso; visdo | anorexia, nausea e
convulsdes, borrada. vomito intensos,
transtorno letargia, pele ou
bipolar e olhos amarelados.
enxaqueca.

Quetiapina/ Tratamento Blogueia os | Cefaleia, Monitorar sinais

Comp. dos receptores sonoléncia, ganho | vitais.

100mg episddios de | 5-HT2 de | de peso, | Monitorar efeitos
mania e de | serotonina e | hipotenséo extrapiramidais
depresséo D2 da | postural, (inquietagéo,
associados dopamina. taquicardia, espasmos
ao transtorno palpitacoes, musculares,
afetivo tontura, dor | movimentos
bipolar, no abdominal, involuntarios, rigidez,
tratamento constipacdo, boca | tremores) e estado
de seca, anorexia, | mental do paciente
manutencéo dispepsia, (mudangas de
do transtorno leucopenia, humor, tendéncias
afetivo disartria, fraqueza, | suicidas, agitagao).
bipolar. rinite, faringite, | Evitar o consumo de

tosse. bebidas  alcodlicas

durante o uso do
medicamento.
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Fonte: Quadro elaborado pelos autores, 2022; informagdes retiradas de TORRIANI
et al., 2011; e ANVISA, 2007.

Assisténcia de Enfermagem

ApOs a realizagdo da coleta de dados, deu-se continuidade as demais
etapas: diagnéstico de enfermagem, resultados esperados e intervencdes de
enfermagem a serem alcancados. Adiante, no quadro 3, segue o plano de
cuidados elaborado para a paciente.

Quadro 3 — Diagndsticos, IntervencGes e Resultados de Enfermagem.

Diagndsticos de

Resultados esperados

Intervengdes de Enfermagem

Enfermagem
Risco de suicidio | -Reconhecera as dificuldades | -Atentar para comportamentos
relacionado a doenca | encontradas na situagdo atual; | indicativos da intencdo de
ou transtorno | -Ficara envolvida no | suicidar-se;
psiquiatrico. planejamento  das  agdes | -Perguntar diretamente se a
voltadas para corrigir 0s | paciente estd pensando em
problemas existentes; concretizar seus pensamentos
-Tomara a decisdo de que o | ou sentimentos;
suicidio ndo é a resposta para | -Estimular a expressdao dos
0s problemas percebidos. sentimentos e reservar tempo
para ouvir as preocupagdes da
paciente;
-Manter a  paciente em
observagcdo e examinar o
ambiente em busca de riscos que
possam ser usados para cometer
suicidio.
-Ajudar a paciente a identificar
solugdes ou comportamentos
mais apropriados para atenuar a
ansiedade e suas manifestacdes
fisicas associadas.
Risco de violéncia | -Autocontrole do pensamento | -Ajudar o paciente a controlar seu
dirigida a si mesma | distorcido; comportamento;
relacionada a | -Equilibrio de humor; -Reducéo da ansiedade;

indicadores verbais de
intencdo suicida.

-Expressara autoavaliagéo
realista e dird que a ansiedade
melhorou.

-Restringir area;

-Estabelecer contrato com o
paciente;

-Melhora da autopercepcéo.

Risco de violéncia
direcionada a outros
relacionada a
sintomatologia
psicética.

-Utilizard recursos e o0s
sistemas de apoio de modo
eficaz;

-Demonstrar autocontrole;

-Orientar a familia sobre controle
do ambiente e seguranca;
-Promover envolvimento familiar;
-Ensinar ao cuidador técnicas de
controle do estresse;
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-Autocontrole do pensamento
distorcido.

-Controle da medicagéo.
-Encorajar o paciente a examinar
0 préprio comportamento.

Ansiedade relacionada
a crises situacionais

-Autocontrole da ansiedade;
-Expressara que tem

-Avaliar o nivel de ansiedade;
-Ajudar a paciente a reconhecer

caracterizada por | consciéncia dos sentimentos | seus sentimentos e comecar a
angustia e medo. de ansiedade; lidar com seus problemas;
-Pareceré estar relaxada e dira | -Estabelecer uma relagéo
gue a ansiedade foi atenuada a | terapéutica transmitindo empatia
um nivel suportavel. e respeito incondicional positivo;
-Promover o bem-estar.
Comunicagdo verbal | -Verbalizard que compreende a | -Manter uma atitude calma e

prejudicada
relacionada a efeitos
colaterais relacionados

dificuldade de comunicagdo e
as formas planejadas para lidar
com o problema.

tranquila. Dar tempo suficiente
para que a paciente responda.
-Estabelecer uma relacdo com a

ao tratamento, paciente, ouvindo-a
caracterizada por atentamente.
lentificagdo da fala. -Ficar atento as expressdes

verbais e ndo verbais.

Fonte: elaborado pelos préprios autores, 2022.

A partir do plano de cuidados elaborado de acordo com a situacao
clinica apresentada pela paciente, percebeu-se que os diagndsticos
prioritarios foram: Risco de suicidio e Risco de violéncia direcionada e si
mesmo e a outros. As intervencdes tracadas foram essenciais neste caso. A
construcdo desse plano de cuidados foi de extrema importancia para o
alcance de melhores resultados concernente ao estado de saide mental da
paciente. Essa experiéncia oportunizou a consolidagdo do conhecimento
técnico-cientifico dos estagiarios durante as aulas teéricas da disciplina de
saude mental.

Ademais, a elaboracdo desse plano de cuidados, possibilitou a
percepcao da importancia do trabalho da equipe multiprofissional e da equipe
de enfermagem no processo de cuidar do paciente com sofrimento mental
grave. Além disso, essa experiéncia permitiu que a reflexdo sobre as praticas
assistenciais executadas por toda equipe multiprofissional.

Por fim, observou-se que a participagdo da familia no contexto de
implementacdo do plano de cuidados foi um fator importante para o
tratamento e evolucéo progressiva da paciente. Dessa forma, pode-se afirmar
gue essa alianca entre os profissionais da saude e os cuidadores e familiares
contribuiu significativamente no cuidado prescrito e implementado a paciente.

A experiéncia permitiu denotar ainda a importancia do conhecimento
sobre comunicacgéo terapéutica como base para a aplicagdo do processo de
Enfermagem, assim como para o relacionamento interpessoal, sendo o
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principal recurso terapéutico para promog¢do em salde dos pacientes com
transtornos mentais. Os resultados alcancados destacam a importancia da
assisténcia de enfermagem em conhecer 0 processo de comunicagao
terapéutica como forma de garantir subsidios para a promocao da saude de
pacientes com transtornos mentais e essencialmente prevenir agravos.

CONSIDERACOES FINAIS

As intervencgbes implementadas mostraram-se benéficas para a
paciente, demonstrando que o plano de cuidados prescrito e implementado
para a paciente foi efetivo. A assisténcia de enfermagem esteve voltada para
a prestacédo de cuidados e prevencao de possiveis complicacdes diretamente
relacionadas as consequéncias do TAB, TOC e TPA. A Sistematizacao da
Assisténcia de Enfermagem (SAE) proporcionou melhoria na qualidade da
assisténcia prestada a paciente por possibilitar atuacdo individualizada,
sistematica e humanizada.

Dessa forma, fica evidente que a atuacéo da equipe de enfermagem
€ imprescindivel as pessoas diagnosticadas com transtornos mentais, uma
vez que esses pacientes requerem um processo de acompanhamento e
monitorizacdo continua e rapida intervencdo na ocorréncia de qualquer
intercorréncia. Nesse contexto, a aplicacdo da SAE para o cuidado da
paciente com TAB, TOC e TPA serviu como base para orientacdo e
direcionamento do cuidado. A experiéncia denotou aspectos positivos para
os discentes e profissionais envolvidos diretamente na assisténcia a paciente
com transtornos mentais, contribuindo no processo formativo em saude
mental.
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RESUMO

A violéncia contra a mulher cada vez mais crescente no Pais é um tragico
fato que afeta a sociedade. O medo por muitas vezes impede que o0 agressor
seja punido. A mulher € vista como submissa ao homem, apesar de todas as
conquistas alcancadas, juntamente com o movimento feminista. Segundo as
estatisticas o numero de denuncias estdo crescendo, principalmente quando
ocorre a primeira agressdo. Cada vez mais a sociedade se torna intolerante
diante esse tipo de agresséo. Nesse sentido, no presente trabalho, objetiva a
analise dos servigos de assisténcia as mulheres em situacdo de violéncia,
como também violéncia de género, e que procuram medidas de caréater
protetivo oferecidos pelas politicas publicas de enfrentamento da questao,
bem como, identificar os procedimentos realizados junto as mulheres,
observando se estes obedecem as normas que a lei determina e se propiciam
a melhoria da qualidade de vida das mesmas. Em 2006 foi criada uma Lei
chamada de “Maria da Penha”, na qual contempla a prisédo dos agressores e
o impedem de penas alternativas.

Palavras-chave: violéncia contra a mulher; feminista; género; Lei Maria da
Penha.

INTRODUCAO

Décadas de mobilizagdo da sociedade civil e dos movimentos de
mulheres tém colocado o fim da violéncia de género no topo das agendas
nacionais e internacionais. Um nimero sem precedentes de paises tém leis
contra a violéncia doméstica, agressao sexual e outras formas de violéncia.
No entanto, os desafios persistem na implementagao dessas leis, limitando o
acesso de mulheres a seguranga e justica. Em geral, ndo h4 iniciativas
eficazes de prevengéo da violéncia contra a mulher e, quando esta ocorre,
muitas vezes os culpados permanecem impunes ou sdo condenados a penas
brandas.
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O presente trabalho tem como justificativa para abordagem deste
tema, o fato de que a violéncia contra mulheres é uma grave violagdo dos
direitos humanos. Seu impacto varia entre consequéncias fisicas, sexuais e
mentais para as mulheres, incluindo a morte. Ela afeta negativamente o bem-
estar geral das mulheres e as impede de participar plenamente na sociedade.
A violéncia ndo tem consequéncias negativas s6 para as mulheres, mas
também, para suas familias, para a comunidade e para o pais em geral. A
violéncia tem ainda enormes custos, desde gastos com saude e despesas
legais a perdas de produtividade, impactando os orgamentos nacionais e 0
desenvolvimento global.

Diante do exposto, a problematica levantada pela pesquisa em pauta
é: qual a atuacdo do servico social frente a questdo da violéncia contra a
mulher?

Portanto, para execugcdo do presente trabalho foram realizadas
pesquisas bibliograficas, em livros, artigos cientificos, periddicos e
legislagdes, com o objetivo de conhecer a tematica.

Nesse sentido, o presente trabalho tem por objetivo geral:
compreender a violéncia praticada contra as mulheres; e por objetivos
especificos: apontar a atuagdo do Servico Social na questédo, caracterizar
politicas de enfrentamento e identificar leis a respeito do tema.

Para tanto, o presente trabalho sera divido em (04) quatro partes
neste primeiro capitulo sera discorrido sobre a contextualizagdo da violéncia
contra a mulher, tendo como base os autores: Saffioti, Minayo, Bourdieu,
Castells, dentre outros.

Na segunda parte sera pontuado o conceito de género tendo como
base os autores: Louro, Curado, Bastos, Souza, Cavalcante, dentre outros.

Na terceira parte serdo abordados os direitos humanos para as
mulheres e o seu reconhecimento, fundamentada nos seguintes autores:
Bobbio, Teles, Lei n® 11.340, também conhecida como Lei Maria da Penha.
E por fim, na quarta etapa, a intervengdo do servigo social na questédo da
violéncia contra a mulher, tendo como base: Okin, leis, decretos, Cartilha de
Seguranca Publica para Mulher, dentre outros.

CONTEXTUALIZACAO DA VIOLENCIA CONTRA A MULHER

Para que se possa entender a questao da violéncia contra a mulher,
torna-se imprescindivel a apresentagéo de alguns conceitos sobre violéncia,
para que seja dada a devida importancia ao tema proposto para esta
pesquisa, e para que efetuemos algumas reflexdes acerca da violéncia que
envolve as relagdes de género na sociedade em vigor.

Ao buscar o conceito no Dicionario Aurélio (2012) encontra-se a
seguinte defini¢do: “violéncia é qualquer ato de violentar, ou melhor, usar a
forca e/ou coergcdo/coacdo que causa constrangimento fisico ou moral a
determinada pessoa”.

Pode-se dizer que o ato de violéncia € uma agao coercitiva que ataca
contra a liberdade do outro. Quando falamos e nos preocupamos com a
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violéncia, a primeira imagem, que nos vem a cabega € a mais imediata, é a
que se exprime pela agressao.

Se voltarmos no tempo, podemos nos perguntar em
quantas pessoas foram mortas pela Igreja Catdlica no
periodo da Inquisigdo, no qual ela queria ter o poder
absoluto sobre as crengas e destruia aquelas pessoas
que ndo concordavam com sua maneira de pensar?
Durante a colonizagdo, quantos indios nao sofreram
violéncia e tiveram os seus direitos e liberdade
desrespeitados devido a vontade de pessoas que se
achavam superiores a cultura indigena?

Ndo devemos nos esquecer de mencionar a violéncia
absurda cometida contra os negros, que foram retirados
de seu pais natal e levados de maneira desumana para
um lugar desconhecido para executarem o trabalho
escravo que ninguém queria fazer (SAFFIOTI, 2013, p.
26).

Conforme Saffioti (2013), a ignoréncia que foi o holocausto, uma
pratica nazista que nada mais foi do que uma insisténcia politica, religiosa,
étnica que foi liderada por um ditador nos seus anos de governo. A Alemanha
de Adolf Hitler tinha que ser uma nagdo superior e para isso a raga em
questdo deveria ser a raga ariana e quem nao tinha esse conceito era
perseguido e sofria violéncia absurda. A perseguicao contra os outros grupos
sociais que também foram perseguidos pelo regime nazista, e como punigao
foram levados aos campos de concentragédo, dentre esses grupos podemos
destacar os judeus, homossexuais, comunistas, pessoas com deficiéncia e
grupos ligados a Igreja, todos eles foram vitimas da violéncia e o horror que
foi 0 holocausto.

No Brasil podemos citar a violéncia cometida na ditadura
militar, onde o lema era ordem e progresso, e o poder nas
maos dos militares para manterem a ordem e a disciplina
no pais, mas na verdade o que se pretendia era garantir
0 poder nas mdos de uma minoria, conseguindo assim,
garantindo assim, a economia de maneira internacional
afastando as ideias do comunismo que sempre
assombrou o nosso governo (SAFFIOTI, 2013, p. 27).

Para que a ordem e o progresso fossem possiveis, foi forte a
utilizagéo da violéncia para combater essas ideias, dessa forma todas as
pessoas que estavam envolvidas sofreram as consequéncias dos atos de
violéncia: estudantes, trabalhadores organizados, sindicalistas.

Ainda em Saffioti (2013), e o que dizer, entéo, da violéncia cometida
nas ditaduras militares, escamoteada por um discurso de ordem e progresso
na qual o real intuito era garantir o poder nas méos da burguesia, para garantir
seus interesses materiais € compromissos econdmicos internacionais e

Sociedade, Saude e Educagéo: Desafios e Perspectivas Futuras
Editora Epitaya | ISBN: 978-65-87809-43-4 | Rio de Janeiro | 2022 | pag. 178



afastar o “perigo do contagio” com as ideias comunistas. A implantagédo dos
regimes ditatoriais teve como forte caracteristica a utilizagado da violéncia para
combater ideias contrarias as que estavam sendo instauradas. Estudantes,
trabalhadores organizados, sindicalistas, todos foram alvo de praticas
violentas por parte do regime politico ditatorial, que incluiam invasbes de
domicilio, prisbes sem mandado judicial, submissdo dos presos a
incomunicabilidade por prazos ilegais, torturas e mortes.

Atualmente, diversos estudiosos da teméatica violéncia, avaliam como
uma dificil tarefa defini-la. Aqui, destaca-se o conceito de Minayo (2009):

Um fenémeno humano, social e histérico que se traduz
em atos realizados, individual ou institucionalmente, por
pessoas, familias, grupos, classes e nagdes, visando
prejudicar, ferir, mutilar ou matar o outro, fisica,
psicolégica e até espiritualmente. No conceito de
violéncia esta incluida a ideias de omissao, que aceita e
naturaliza maus tratos ao outro individual ou coletivo
(MINAYO, 2009, p. 135).

A finalidade aqui é langar a complexidade do assunto violéncia, que
se proclama em varias formas e contra submissos diferentes. Em atencéo a
essa ordem, é indispensavel efetuarmos as devidas contextualizacbes. A
problematica da violéncia, que sao varias, surge de muitas relagdes sociais
que se transformam no decorrer da historia.

A Violéncia Contra a Mulher: Divisado do Trabalho e Patriarcalismo

Segundo Bourdieu (2011), o patriarcalismo foi durante anos uma das
principais causas da violéncia contra a mulher, por ser um sistema velhissimo
que ajudou a promover desigualdades, abusos e discriminacdes, devido aos
papeis impostos na sociedade a homens e mulheres, ou seja, foi colocado
que a mulher € um ser que possui uma inferioridade natural.

Sendo assim, foi colocado um sistema de superioridade tanto social,
quanto econdémico e politico do masculino sobre o feminino, como diria
Bourdieu (2011, p.137), "a dominagdo masculina esta suficientemente
assegurada de modo que nio precisa de justificacdo”, ou seja, € uma
estrutura que ja fazia parte da sociedade como um todo.

Nesse sentido, o poder patriarcal estrutura-se, assim, na diferenca
entre os géneros masculino e feminino. Durante muitos anos foram imposto
as mulheres as fungdes ligadas a reproducdo da forga de trabalho, como
procriar, alimentar, lavar, socializar, cuidar e proteger a familia, ou seja, a
mulher tinha suas atribui¢coes restritas ao nivel privado do lar, cuidando dos
filnhos e do marido, ndo sendo permitido a ela que saisse para trabalhar.
Mesmo quando as mulheres conseguiram ocupar o mercado de trabalho,
foram destinadas a elas fung¢des ligadas aos “cuidados com o lar’, em
condigdes geralmente precarias.
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Segundo Castells:

O patriarcalismo € uma das estruturas sobre as quais se
assentam todas as sociedades, contemporaneas.
Caracteriza-se pela autoridade, imposta
institucionalmente, do homem sobre a mulher e filhos no
ambito familiar. Para que essa autoridade possa ser
exercida, é necessario que o patriarcalismo permeie toda
a organizacgao da sociedade, da produgéo e do consumo
a politica, a legislagéo e a cultura (CASTELLS, 2014. p.
169).

O patriarcado é a autoridade de homem sobre a mulher e/ou filhos e
encontra-se em todas as estruturas da sociedade. E importante destacar que
o patriarcado produziu efeitos negativos tanto em mulheres quanto em
homens, pois ambos foram atingidos pelas consequéncias dessa opressao.

No entanto sabemos que as mulheres de maneira geral foram, mas
reprimidas, porque ficaram sem autonomias e tiveram que se sujeitar ao
sistema.

Por isso, concordarmos com Saffioti quando diz que esse sistema “é
uma maquina bem azeitada, que opera sem cessar e, abrindo mao de muito
vigor, quase que automaticamente” e pode ser operada tanto por homens
como por mulheres que “ainda que ndo sejam cumplices deste regime,
colaboram para alimenta-lo.” (SAFFIOTI, 2013, p. 101-102).

Patriarcado é, portanto, como apresentado por Saffioti, uma maquina
que tem como apoio o dominio e 0 medo. A violéncia contra as mulheres
esta, primeiramente, na manutengéo de relagdes histéricas de subjugo, que
acabam por produzir nos homens sentimentos de poderes sobre as mulheres.

O valor central da cultura gerada pela dominagéo
exploracdo patriarcal € o controle, valor que perpassa
todas as areas da convivéncia social. Ainda que a maioria
das definicbes de género implique hierarquia entre as
categorias de sexo, ndo visibiliza os perpetradores do
controle/violéncia (SAFFIOTI, 2013, p. 119).

Consequentemente, a violéncia € um problema maior do que se
possa imaginar, quase sempre inerente aos poderes dos homens que, muitas
vezes, para firma-los, fazem uso da violéncia contra suas companheiras, seja
fisica elou psicolégica. Tais violéncias sao justificadas por diversas
dimensdes, como no poder de macho, de provedor do lar, de mantenedor da
honra e mesmo como uma atividade fisica ou para alivio mental.

GENERO: SUA DEFINICAO

Segundo Louro (2012), podemos dizer que o conceito e a nogéo
género ocorreram de maneira intensa na década de 80 servindo, assim, como
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um instrumento para os movimentos feministas, com a finalidade de romper
com o dominio machista e a superioridade masculina, consolidada através da
naturalizacdo da sociedade. No conceito de sexo engloba as diferencas
biolégicas entre homens e mulheres, enquanto que o conceito de género
considera as relagbes construidas social e historicamente entre os géneros.

Género néo pretende significar o mesmo que sexo, ou
seja, enquanto sexo se refere a identidade biolégica de
uma pessoa, género esta ligado a sua construcao social
como sujeito masculino ou feminino. Nao se trata mais de
focalizar apenas as mulheres como objeto de estudo,
mas sim os processos da feminilidade e masculinidade,
ou os sujeitos femininos e masculinos (LOURO, 2012, p.
09).

Na década de 80 a propriedade privada, a exploragdo de classe
social o poder patriarcal ou as diferengas biolégicas sexuais, ndo ofereciam
respostas suficientes para a superagdo do fendmeno das desigualdades
entre homens e mulheres na modernidade tardia, necessitando assim de
novas ferramentas de analise e estratégia de intervencgéao.

Para Curado (2012), é a partir dessas necessidades que a nogao de
género foi elaborada como um poderoso conceito que possibilita ampliar e
problematizar de forma mais complexa e multipla as relagbes de
desigualdades entre géneros na contemporaneidade.

Entender género é, portanto, apreendé-lo como uma construgao
social e, consequentemente histérica que pode sofrer mudangas ao longo do
tempo e de acordo com cada localidade ou até mesmo dentro de um mesmo
espaco, conforme a cultura, a crenga, etc.

Conforme Curado (2012), género tem sido um conceito util para
explicar muitos dos comportamentos de mulheres e homens em nossa
sociedade, nos ajudando a compreender grande parte dos problemas e
dificuldades que encontramos no trabalho, na vida publica, na sexual e
reprodutiva e na familia.

Portanto, as rela¢des de género estao presentes em todos os lugares
da nossa vida, no que fazemos, pensamos e até mesmo no que sentimos.

Veremos como podemos analisar estas relagcbes em quatro
dimensdes que constituem e mantém as estruturas de género.

Segundo Curado (2012), em uma perspectiva que supere o0s
dualismos de género como as dimensbes de masculino e feminino e os
processos essencializantes da socializagdo na construcdo de género,
apresentou uma abordagem que avanga ao questionar e recusar discursos
universializantes e generalizaves sobre as mulheres e homens. Com essa
compreensdo, postulamos que existam muitas outras identidades de género,
para além da masculina e feminina e de ser homem e mulher. Ja se apontam
11 formas de se fazer género (transexual, travesti, transgénero etc.), que
muitas das vezes nao estdo inseridas em nossas analises, discursos e nas
praticas sociais.
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Nesse sentido, a diferenca e diversidade intra e intergéneros é a
grande questdo epistemoldgica atual, expressa ndo s6 na produgao de
conhecimentos, mas em praticas e estratégias da agéo politica, ou seja,
considerando as implicacdes dos eixos de classe social, raca, etnia e cultural
que permeiam as relacées de género. Isto implica em que esse “sujeito
multiplo” deve ser colocado no centro das analises de género.

Dessa forma, o uso do termo género permite que se analisem as
identidades feminina e masculina sem, no entanto, reduzi-las ao plano
bioldgico, indicando que essas identidades estdo sujeitas a variagdes
determinadas pelos valores dominantes em cada periodo histérico.

E impressionante o nimero de mulheres que apanham
de seus maridos, além de sofrerem toda uma sorte de
violéncia que vai desde a humilhagdo, até a agresséo
fisica. A violéncia de género ¢é, talvez, a mais
preocupante forma de violéncia, porque, literalmente, a
vitima, nesses casos, por absoluta falta de alternativa, é
obrigada a dormir com o inimigo. E um tipo de violéncia
que, na maioria das vezes, ocorre onde deveria ser um
local de recesso e harmonia, onde deveria imperar um
ambiente de respeito e afeto, que é o lar, o seio familiar
(BASTOS, 2013, p. 125).

Necessario fazer a definicdo e diferenciacdo entre
violéncia de género e violéncia doméstica. Observa-se que, embora a
violéncia de género, a violéncia doméstica e a violéncia entre as mulheres
estarem vinculadas entre si, sdo conceituadas de formas diferentes,
principalmente no que diz respeito ao seu ambito de atuagéo.

A violéncia de género se apresenta como uma forma
mais extensa e se generalizou como uma expressao
utilizada para fazer referéncia aos diversos atos
praticados contra mulheres como forma de submeté-las
a sofrimento fisico, sexual e psicoldgico, ai incluidas as
diversas formas de ameacgas, ndo sé no ambito
intrafamiliar, mas também abrangendo a sua participagao
social em geral, com énfase para as suas relagdes de
trabalho, caracterizando-se  principalmente  pela
imposicdo ou pretensdo de imposicdo de uma
subordinagédo e controle de género masculino sobre o
feminino. A violéncia de género se apresenta, assim,
como um ‘género’, do qual as demais sdo espécies
(SOUZA, 2012, p. 35).

Com relacao a definicdo de violéncia doméstica, observa-se que esse
termo se apresenta no mesmo sentido de violéncia familiar, ou ainda,
violéncia intrafamiliar. E conceituada como sendo a violéncia praticada
através de atos de maltrato, desenvolvidos no dmbito domiciliar, residencial
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ou no lugar onde habite um grupo familiar.

Segundo Souza (2012), a defini¢do enfatiza o aspecto espacial no
qual se desenvolve a violéncia, ou seja, € um conceito que n&o se ocupa de
referéncias subjetivas, ndo se ocupando do sujeito submetido a violéncia, que
pode ser ndo somente a mulher, como também qualquer outra pessoa
integrante do nucleo familiar, como, por exemplo, além das mulheres, as
criangas, os idosos, os deficientes fisicos ou até deficientes mentais. Pessoas
gue venham a sofrer agressoes fisicas ou psiquicas praticadas por outro
membro do mesmo grupo. Trata-se de uma concepgao que nao prioriza o
fendbmeno da discriminacdo a que a mulher é submetida, dando a ela
tratamento igualitario com relagdo aos demais membros do grupo familiar
privado.

Para Cavalcanti (2012), a violéncia doméstica é definida como sendo
a que acontece dentro da familia, nas relagdes entre membros da
comunidade familiar, formada por vinculos de parentesco natural, como pai,
mae e filhos, ou parentesco civil, como marido, sogra, padrasto, dentre outros
e o parentesco por afinidade como é o que ocorre entre primos, tio ou marido.

Observa-se que:

O mito de ‘familia idealizada’ leva-nos a pensa-la como o
lugar dos afetos e da harmonia. Esta idealizag&o constitui
um comportamento relativamente raro; que ocorre
apenas em familias ditas anormais ou das classes com
fracos recursos socioecondmicos; que €& praticada por
individuos com perturbagdes psiquicas e de que se trata
de um problema eminentemente privado, entre outros &,
em parte, responsavel por negligenciarmos a gravidade
da violéncia doméstica considerando-a, muitas vezes,
como um componente necessario a educagéao dos filhos,
ao relacionamento conjugal e a certas interagdes
familiares (CAVALCANTI, 2012, p. 48).

A violéncia doméstica é considerada como sendo o tipo de violéncia
que ocorre entre membros de uma mesma familia ou que partilham do mesmo
espaco de habitagao. Tal circunstancia faz com que seja um problema muito
complexo, pois entra na intimidade das familias e das pessoas, agravada pelo
fato de nao ter, geralmente, testemunhas e ser exercida em espacos
privados.

Conforme Cavalcanti (2012), observa-se que nao é possivel tratar da
mesma maneira um delito que é praticado por um estranho e o0 mesmo delito
praticado por alguém de convivéncia muito préoxima, como é o caso dos
maridos, companheiros ou namorados. A violéncia praticada por estranhos
em poucos casos voltara a acontecer. Na que é praticada por pessoa
proxima, a violéncia tende a se repetir, podendo acabar em agressbes de
maior gravidade, como é o caso dos homicidios das mulheres que foram
inUmeras vezes ameacadas ou espancadas antes de morrer.

Para Soares (2013), antes da aprovacao de qualquer instituto legal
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para a prevengdo e punigdo desses crimes que ocorrem no ambiente
doméstico e familiar, ou seja, no “espago privado”, a realidade que se
apresentava a vitima desses crimes era, no maximo, de provocarem
comentarios irbnicos ou até a curiosidade moérbida da vizinhanca. Esses
personagens até contribuiam para manter o pacto de siléncio que protege
vitimas e agressores de qualquer intervengéo externa, ajudando inclusive a
perpetuar essas relagdes violentas e abusivas.

Era consenso social que “em briga de marido e mulher
nado se mete a colher”. O que acontecia dentro da unidade
domiciliar ndo dizia respeito nem a policia, a justica, a
vizinhanga, a comunidade, a sociedade ou mesmo ao
resto da familia. Se esses atos fossem repetidos no
espago publico com certeza causariam horror nos
transeuntes, com a pronta intervengao policial. Mas, até
ha pouco tempo, esses atos eram considerados assuntos
de “esfera privada” (SOARES, 2013, p. 27).

Nao havia a preocupagao no sentido de que a violéncia doméstica
nao é assunto doméstico, assunto privado, ndo pode ser visto como tabu,
onde “ndo se mete a colher’, mas, sim, de que esta ocorrendo profundo
desrespeito aos direitos humanos fundamentais da mulher agredida, pela
violagdo de sua integridade fisica e psicoldgica, que deixou de ser, ha muito
tempo, um assunto de ordem privada. E, sim, um problema social e inclusive
considerado um problema com reflexos na saude publica.

A partir de 1970, o movimento feminista trouxe ao debate
publico a questao da violéncia contra a mulher, o que hoje
se considera um problema de grandes proporgoes,
principalmente nos Estados Unidos, onde este tema se
tornou uma questao importante inclusive na campanha
presidencial em 1996. Até pouco tempo atras, vigorava o
adagio popular ‘em briga entre marido e mulher néo se
mete a colher’, segundo o qual tudo o que acontecia entre
quatro paredes de uma familia ndo dizia respeito a
policia, a justica, a vizinhanga ou mesmo ao resto da
familia (SOARES, 2013, p.26).

Entende-se, assim, por que, quando ha referéncia a estudos sobre a
posicdo das mulheres no direito ou na sociedade, ocorre a divisdo entre a
esfera publica e a esfera privada. Argumenta-se que ha décadas a divisao
entre espago publico e privado foi construida com base em uma distingéo
hierarquica entre os géneros masculino e feminino.

O espago de atuagdo da mulher sempre foi
prioritariamente o privado. Basta recordar que o
movimento feminino da segunda metade do século XIX
na Europa reivindicava a igualdade juridica, econ6mica e
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politica entre os géneros, exigindo que a mulher ‘saisse
de casa’ e se liberasse da tutela do homem (pai, irméo,
marido). Naquele momento, o direito exercia uma espécie
de tutela que colocava as mulheres em posigéo
subalterna. As mulheres eram excluidas da vida politica
e do exercicio de uma série de profissdes (sobretudo as
de carater liberal), possuiam acesso muito limitado a
instrugdo, sofriam restricdes ao direito de administrar o
seu proprio patrimonio e, no &mbito do casamento, eram
tidas como uma espécie de acessorio do homem. Tudo
isso confinava a mulher ao espaco privado (SABADELL,
2015, p. 234-235).

O homem sempre teve como seu espago o publico e a mulher foi
confinada ao espaco privado, qual seja, nos limites da familia e do lar,
ensejando assim a formagéo de dois mundos: um de dominagao, produtor -
(mundo externo) e o outro, 0 mundo de submissdo e reprodutor (interno).
Dessa forma, ambos os universos, publico e privado, criam polos de
dominacgdo e de submissao. E, com relagdo a essas diferencas é que foram
associados papéis ditos como ideais a cada género: ele, o homem, como
provedor da familia, e a mulher como cuidadora do lar, cada um
desempenhando sua fungao.

Padrdes de comportamento assim instituidos de modo
tao distinto levam a geracdo de um verdadeiro codigo de
honra. A sociedade outorga ao macho um papel
paternalista, exigindo uma postura de submissdo da
fémea. As mulheres acabam recebendo uma educagdo
diferenciada, pois necessitam ser mais controladas, mais
limitadas em suas aspiracdes e desejos. Por isso o tabu
da virgindade, a restricio em suas aspiragbes ao
exercicio da sexualidade e a sacralizagdo da
maternidade (DIAS, 2007, p. 17).

Historicamente, relata-se que somente nos finais do século XIX e no
inicio do século XX ocorreram algumas mudangas que permitiram alguma
inclusdo, mesmo que muito limitada, da mulher na esfera publica. Tal ocorreu
sem que houvesse contestagao do poder masculino e da predominancia dos
homens tanto no espago publico como também no espaco privado.

Portanto, a importancia desta abordagem reside na possibilidade de
nao so6 trazer as historicidades na sua especificidade, mas também de poder
compreender a contraditoriedade e multiplicidade na constituicdo de género.
Mais do compreender a mulher como agente ativo e passivo da histéria,
compreender como somos constituidos, mudados e reafirmados enquanto
sujeito.
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Violéncias do Género e contra a Mulher

Segundo Teles (2011), o conceito de violéncia de género deve ser
entendido como uma relacdo de poder de dominagdo do homem e de
submissao da mulher. Ele demonstra que os papéis impostos as mulheres e
aos homens consolidados ao longo da histéria e reforgados pelo patriarcado
e sua ideologia, induzem relagbes violentas entre os sexos e indica que a
pratica desse tipo de violéncia nao é fruto da natureza, mas sim do processo
de socializagdo das pessoas. Ou seja, ndo é a natureza a responsavel pelos
padrdes e limites sociais que determinam comportamentos agressivos aos
homens e déceis e submissos as mulheres.

Os costumes, a educagdo e os meios de comunicagao
tratam de criar e preservar estereétipos que reforcam a
ideia de que o sexo masculino tem o poder de controlar
os desejos, as opinides e a liberdade de ir e vir das
mulheres (TELES, 2011, p. 37).

Importante destacar que a pratica da violéncia de género é
transmitida de geragdo a geragdo tanto por homens como por mulheres.
Basicamente, tem sido o primeiro tipo de violéncia em que o ser humano é
colocado em contato de maneira direta.

Para Teles (2011), de um modo geral, a violéncia de género é
praticada pelo homem para dominar a mulher, e ndo a eliminar fisicamente.
A intengdo masculina é possui-la, té-la como sua propriedade, determinar o
que ela deve desejar, pensar, vestir. Ele quer té-la sob seu controle e ela deve
desejar somente a ele préprio. A violéncia de género tem sua origem na
discriminagao histdrica contra as mulheres, ou seja, num longo processo de
construgédo e consolidagcdo de medidas e agbes explicitas e implicitas que
visam a submissdo da populagdo feminina, que tem ocorrido durante o
desenvolvimento da civilizagdo humana.

A Organizagédo Mundial da Saude (OMS) define violéncia como o uso
intencional da forga fisica ou do poder, real ou em ameaca, contra si préprio,
contra outra pessoa ou contra um grupo ou uma comunidade, que resulte ou
tenha grande possibilidade de resultar em lesdo, morte, dano psicoldgico,
deficiéncia de desenvolvimento ou privagao.

Para Saffioti e AlImeida (2011), a violéncia de género € uma categoria
de violéncia mais abrangente que a violéncia doméstica e a violéncia
intrafamiliar. Saffioti destaca trés correntes tedricas que procuram explicar a
violéncia contra a mulher.

[...] a primeira, que denominamos de dominacao
masculina, define violéncia contra as mulheres como
expressao de dominagdo da mulher pelo homem,
resultando na anulagdo da autonomia da mulher,
concebida tanto como “vitima” quanto “cumplice” da
dominagdo masculina; a segunda corrente, que
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chamamos de dominagéo patriarcal, é influenciada pela
perspectiva feminista e marxista, compreendendo
violéncia como expressao do patriarcado, em que a
mulher é vista como sujeito social autbnomo, porém
historicamente vitimada pelo controle social masculino, a
terceira corrente, que nomeamos de relacional, relativiza
as nogdes de dominagdo masculina vitimizagao feminina,
concebendo violéncia como uma forma de comunicagao
e um jogo do qual a mulher ndo é “vitima” sendo
“cumplice” (SAFFIOTI; ALMEIDA. 2011, p. 69, grifos dos
autores).

O Art. 5° para os efeitos da Lei Maria da Penha, configura violéncia
domeéstica e familiar contra a mulher qualquer agao ou omissao baseada no
género que Ihe cause morte, lesio, sofrimento fisico, sexual ou psicolégico e
dano moral ou patrimonial:

I — No ambito da unidade doméstica, compreendida como
0 espago de convivio permanente de pessoas, com
competéncia ou sem vinculo familiar, inclusive as
esporadicamente agregadas;

II' — No ambito da familia, compreendida como a
comunidade formada por individuos que sdo ou se
consideram aparentados, unidos por lagos naturais, por
afinidades ou vontade expressa;

Il — Em qualquer relagédo intima de afeto, na qual o
agressor conviva ou tenha convivido com a ofendida,
independentemente de coabitagdo.

Paragrafo unico. As relagbes pessoais enunciadas neste
artigo independem de orientagao sexual (BRASIL, 2006,
p. 01).

Com o surgimento da Lei Maria da Penha, o tema da violéncia contra
a mulher passou a ser mais divulgado pela midia e mais denunciado pelas
vitimas, porém, muitas mulheres ainda sofrem calado o medo da violéncia
que, de certo modo, ainda se mantém escondido dentro da sociedade.

E preciso que sejam ensinados na escola e nos cursos
universitarios temas sobre os direitos da mulher. Porque
sem conhecimento fica mais dificil enxergar o que esta
errado. E preciso promover estudos e modificagdes das
leis e das politicas publicas nacionais, com o objetivo de
identificar as discriminagbes sexual e étnica e explicar
que a violéncia contra a mulher representa um
comportamento criminoso. Porque sem leis adequadas
ndo se pode fazer justical E preciso uma rede de
advogadas (os) voltadas (os) para a defesa gratuita de
mulheres vitimas de violéncia. Porque sem defesa fica
mais dificil fazer valer os direitos! E preciso adotar

Sociedade, Saude e Educagéo: Desafios e Perspectivas Futuras
Editora Epitaya | ISBN: 978-65-87809-43-4 | Rio de Janeiro | 2022 | pag. 187



medidas para promover a educagdo da comunidade.
Porque ndo €& s6 quem estd na escola que precisa
aprender um monte de coisas importantes! E preciso criar
condigdes para que as mulheres participem plenamente
de todas as esferas da sociedade. Porque lugar de
mulher é em todo lugar! E preciso adotar medidas
especiais para eliminar o trafico de mulheres, porque
mulher ndo é mercadoria nem moeda de troca. Enfim, é
preciso denunciar todo e qualquer ato de violéncia.
Mesmo “s6” um tapinha do marido “na hora da raiva” ndo
deve ser tolerado, porque onde passa boi, passa boiada.
E quem acha normal hoje ser xingada vai achar comum
ser espancada (AUAD, 2003, p. 82).

Diante do exposto, sdo muitos os tabus que precisam ser quebrados
a fim de que a sociedade caminhe para um patamar de justica e equidade.
As leis e os mecanismos de defesa nascem dessa necessidade, e dai o
mérito de estuda-los exigindo que a justica brasileira os cumpra de forma a
contemplar homens e mulheres. E inevitdvel a ajuda de todos/as e
cooperagdao de todas as instancias do poder publico nesta jornada,
especialmente quando uma mulher sofre com violéncia, e por parte de
alguém que é muito préximo, que tem relacao afetiva, muitas vezes, o pai de
seus filhos/as e também seu Unico sustento.

Dessa forma, podemos perceber que a violéncia contra a mulher ndo
€ um fendmeno que se restringe a classes sociais ou etnias especificas e
tampouco se expressa em apenas uma determinada faixa etaria. No entanto
pesquisas apontam que este tipo de violéncia ocorre com maior frequéncia
dentro do ambiente familiar, na maioria das vezes pelo companheiro da
vitima, aquela pessoa que ela mais confia.

Segundo Day:

[...] as mulheres tém maior probabilidade de serem
vitimas de membros de suas proprias familias ou de seus
parceiros intimos. Sabe-se que de 40 a 70% dos
homicidios femininos, no mundo, sdo cometidos por
parceiros intimos (DAY, 2013, p.15).

Por isso, a violéncia doméstica assume, por outro lado, varias formas
entre as quais, o assédio sexual, a violagao, o trafico, a mutilagdo genital,
assim como pode manifestar-se através da violéncia fisica, emocional, verbal,
econdmica, sexual, psicoldgica, entre outras.

E aquilo que esta sendo enfatizado, de que a violéncia doméstica é
somente a demonstragado plena de um poder masculino questionado e que
tem gerado por parte dos homens uma contrapartida certificada na violéncia.

Ainda que se esteja a falar em violéncia doméstica e
familiar contra a mulher, ha um dado que parece de todos
esquecidos: a violéncia doméstica é o germe que esta a
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assustar a todos. Quem vivencia a violéncia, muitas
vezes até antes de nascer e durante toda a infancia, s6
pode achar natural o uso da forga fisica, também a
constatacao da impunidade da vitima, que nao consegue
ver o agressor punido, gera a consciéncia de que a
violéncia é um fato normal (DIAS, 2006. p. 66).

S6 esquecemos de que este germe como diz Dias (2006), se reflete
e forma novas pessoas imbuidas na missao de manter o poder. A acéo da
Lei ndo é unicamente de redugéo dos indices de violéncia, mas assegura em
igualdade outros pontos positivos no intuito de protecdo e defesa das
mulheres violentadas, sendo eles:

Tipifica e define a violéncia doméstica e familiar contra a
mulher; Estabelece as formas da violéncia doméstica
contra a mulher, como: fisica, psicologica, sexual,
patrimonial e moral; determina que a violéncia doméstica
contra a mulher independe de sua orientagdo sexual;
Determina que a mulher somente podera renunciar a
denuncia perante o Juiz; Ficam proibidas as penas
pecunidrias (pagamento de multas ou cestas basicas); E
vedada a entrega da intimac&o pela mulher ao agressor;
A mulher vitima de violéncia doméstica sera notificada
dos atos processuais, em especial, quando do ingresso e
da saida da prisdo do agressor; A mulher devera estar
acompanhada de advogado (a) ou defensor (a) em todos
os atos processuais; Retira dos Juizados Especiais
Criminais (lei 9.099/95) a competéncia para julgar os
crimes de violéncia doméstica contra a Mulher; Altera o
cédigo de processo penal para possibilitar ao Juiz a
decretagéo da prisdo preventiva quando houver riscos a
integridade fisica ou psicolégica da mulher; Altera a lei de
execugdes penais para permitir ao Juiz que determine o
comparecimento obrigatério do agressor a programas de
recuperagdo e reeducagdo; Determina a criagdo de
juizados especiais de violéncia doméstica e familiar
contra a mulher com competéncia civel e criminal para
abranger as questdes de familia decorrentes da violéncia
contra a mulher; Caso a violéncia doméstica seja
cometida contra mulher com deficiéncia, a pena sera
aumentada em 1/3 (BRASIL, 2008, p.10).

Como podemos ver a Lei 11.340/06, além de proporcionar que as
mulheres tenham seus direitos fundamentais restituidos, tenta com as
medidas elencadas acima minimizar o débito que a legislacdo brasileira
possui para com as mulheres. Foram tantos anos com direitos negados e
agora a Lei visa diminuir estas diferencas.
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Violéncia Patriarcada Contra a Mulher

Segundo Cavalcanti (2012), especificamente quanto a violéncia
cometida contra a mulher, ela € comprovada pelas estatisticas apresentadas
pelas ONGs e por 6rgaos publicos, e também quando se faz uma observagao
da atividade policial e forense onde a violéncia doméstica ocupa um grande
espaco.

Por isso, a violéncia cometida contra a mulher € um fenébmeno
histérico que dura milénios, pois a mulher era tida como um ser sem
expressao, uma pessoa que nao possuia vontade propria dentro do ambiente
familiar. Ela ndo podia sequer expor o seu pensamento e era obrigada a
acatar ordens que, primeiramente, vinham de seu pai e, apds o casamento,
de seu marido.

Conforme Cavalcanti (2012), historicamente, o homem possuia o
direito assegurado pela legislagéo de castigar a sua mulher. Observa-se que,
na América colonial, mesmo apds a independéncia americana, a legislagao
ndo so6 protegia o marido que “disciplinasse” a sua mulher com o uso de
castigos fisicos, como dava a ele, expressamente, esse direito.

Para Hirigoyen (2014), nos Estados Unidos, apesar de muitos
esforgos ocorridos durante o séc. XIX, com o objetivo de diminuir as formas
e a intensidade dos castigos fisicos que eram impostos legalmente as
mulheres por seus maridos, foi somente em 1871, e apenas nos estados do
Alabama e Massachusetts, que foi oficialmente extinto o direito de os homens
baterem nas mulheres, mas mesmo assim, ndo havia previsao de puni¢ao
para os que continuassem a cometer essa violéncia.

Foi somente apds a década de 1970, com as iniciativas
das feministas, que se comegou a estudar o impacto da
violéncia conjugal entre as mulheres. Até entdo se
hesitava em intervir, sob pretexto de que se tratava de
assunto privado. Ainda hoje, o noticiario dos jornais pode
levar-nos a crer que se trata de um fendmeno marginal,
quando na realidade, € um verdadeiro flagelo social que
néo esta sendo suficientemente levado em consideragéo.
Os numeros, que s6 levam em conta as violéncias fisicas
que chegam ao judiciario, sdo assustadores. Estatisticas
parciais do Ministério do Interior (que excluem Paris e a
regido parisiense) registram, a cada quinze dias, trés
homicidios de mulheres, assassinadas por seu conjuge.
O fendbmeno é de tal monta que alguns chegam a falar
em terrorismo de género, e por isso a maior parte das
pesquisas de opinido especificamente sobre a violéncia
conjugal foi realizada a pedido dos Ministérios dos
Direitos das Mulheres ou da Paridade e Igualdade
Profissional, por pressao das ONGs de mulheres. Esse
problema de saude mental extremamente destrutivo
raramente é debatido e, apesar de suas graves
consequéncias sobre a saude das vitimas, sé em carater
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facultativo é ensinado aos futuros médicos (HIRIGOYEN,
2014, p10-11).

A Organizagdo Mundial da Saude, em seus estudos, indica que
quase a metade das mulheres vitimas de homicidio sdo assassinadas pelo
marido ou namorado, tanto pelo ex como também pelo atual. Da mesma
forma, pesquisa realizada pela Anistia Internacional, em cinquenta paises,
trouxe dados que revelaram que uma em cada trés mulheres foi vitima de
violéncia doméstica, como também obrigada a manter relagcdes sexuais ou
submetida a outros tipos de violéncia.

Segundo Sabadell (2015), em 2014 a Organiza¢do Mundial da Saude
elaborou um estudo sobre a saude da mulher e a violéncia doméstica em dez
paises, incluindo o Brasil, e constatou que, apesar dos compromissos
internacionais assumidos, ndo ocorreram mudancas significativas no que se
refere a pratica deste tipo de violéncia.

Portanto, a violéncia, em suas mais variadas formas de manifestacao,
afeta a salde, a vida: produzem enfermidades, danos psicolégicos e também
pode provocar a morte. Tem como objetivo causar dano a um organismo vivo,
ou seja, é qualquer comportamento que tem como objetivo o de causar dano
a outrem.

Para Lintz (2013), especificamente a violéncia contra a mulher e a
violéncia doméstica, ha uma explicagdo suplementar para a sua grande
ocorréncia no Brasil. Ela ndo esta ligada somente a légica da pobreza, ou
desigualdade social e cultural. Também esta ligada diretamente ao
preconceito, a discriminagao e ao abuso de poder que possui o agressor com
relagédo a sua vitima. A mulher, em razédo de suas peculiaridades, complei¢cao
fisica, idade, e dependéncia econbmica, estd numa situagdo de
vulnerabilidade na relagao social.

Nas relagdes familiares violentas observa-se a presenga da forga
bruta, pois:

Os agressores utilizam-se da relagao de poder e da forga
fisica para subjugar as vitimas e manté-las sob o jugo das
mais variadas formas de violéncia. Assim, uma simples
divergéncia de opinido ou uma discussao de somenos
importancia se transformam em agressdes verbais e
fisicas, capazes de consequéncias danosas para toda a
familia. Nesses conflitos, a palavra, o didlogo e a
argumentacdo dao lugar aos maus tratos, utilizados
cotidianamente como forma de  soluciona-los
(CAVALCANT,. 2012, p. 29).

Devido a relagdo de poder e a dominagdo que existe no
relacionamento afetivo, geralmente o agressor detém, em relagdo a mulher
que ele agride, a forga fisica e o poder econémico, passando a manipula-la,
viola-la e agredi-la psicologicamente, moralmente e fisicamente.
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A violéncia psicolégica pode ser definida como sendo um processo
gue tem como objetivo determinar ou manter o dominio sobre a parceira, e:

[...] € uma violéncia que segue um roteiro: ela se repete
e se reforca com o tempo. Comega com o controle
sistematico do outro, depois vém o ciume e o assédio e,
por fim, as humilhagdes e a abjegdo. Tudo para um se
engrandecer rebaixando o outro (HIRIGOYEN, 2014, p.
42)

Tanto a violéncia psicologica, como a violéncia fisica, produzem
muitas consequéncias em suas vitimas, tanto no aspecto psiquico como
também no fisico e, dessa forma, a mulher vitimizada:

Mesmo quando os golpes ndo séo realmente desferidos,
a mulher vive o sofrimento através de seu corpo. Ela tem
dores de cabega, de barriga, musculares etc., como se
tivesse incorporado a mensagem de 6dio em si. Todos os
estudos constatam que as mulheres que sofrem
violéncia, seja fisica ou psicolégica, tém o estado de
saude nitidamente pior que as demais, e consomem mais
medicamentos, sobretudo psicotrépicos, o que nos faz
ver claramente sua ligagdo com a violéncia psicoldgica.
O gesto violento que se antecipa, mas n&o vem, tem um
efeito tdo destrutivo (ou até mais!) que o golpe realmente
dado, que ndo chega necessariamente no momento que
se espera (HIRIGOYEN, 2014, p. 47).

Diante do exposto, a violéncia praticada contra a mulher possui
aspectos histéricos determinados pela cultura machista que considera a
mulher como uma propriedade do homem, e que ocorre até nos dias de hoje,
mesmo diante de muitos avangos com relacdo a direitos das mulheres,
produzindo iniumeros danos em suas vitimas, consoante abordado. Para
melhor compreendé-la, fundamental a compreensao de definicbes como a
relativa a género feminino e masculino.

DIREITOS HUMANOS PARA AS MULHERES E O SEU
RECONHECIMENTO

Iniciaremos este tdpico com a reflexdo sobre os direitos humanos,
que foram criados num contexto histérico onde predominava um poder do
homem sobre a mulher e sua familia. Com isto, foi reconhecido pelo
movimento organizado de mulheres, que os direitos estavam assegurados
apenas aos homens, ficando as mulheres a margem da cidadania. Com isto,
torna-se necessario a defesa dos direitos humanos para as mulheres, bem
como seu reconhecimento enquanto cidadas.

Conforme Teles (2012), a ideia sobre direitos humanos surgiu com a
promulgacgao das declaragbes de direitos no final do século XVIII, através de
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movimentos sociais e politicos desenvolvidos tanto na América quanto na
Franga. Ambos contemplavam o objetivo de tornar o individuo donos de sua
propria vida e questionavam o poder absoluto dos monarcas, os quais
decidiam sobre as situagdes relacionadas a cada individuo. A Declaragao
Americana de Virginia em 1776 e a Declaragao Francesa de 1789 atribuiram
um novo sentido revolucionario a condigao do ser humano.

Por isso o autor diz:

Durante este periodo ocorreram diversos movimentos
revolucionarios que propiciaram uma nova ordem social.
Com a eclosao da Revolugao Francesa em 1789, iniciou-
se um rompimento da jovem burguesia com o
absolutismo e, com isto, uma nova classe social emergiu
através da apropriagéo do poder politico e econdmico. No
entanto, conquistado o poder politico, a burguesia deixou
de considerar a principal caracteristica dos direitos
humanos, que era seu aspecto universal, restringindo-os
apenas aos homens proprietarios (TELES, 2012, p. 29).

Nesse sentido, em meio a estas novas mudangas politicas ocorreu
um fato que impulsionou o inicio da reivindicagdo das mulheres. Foi criado,
neste processo revolucionario, um documento chamado Declaragdo dos
Direitos do Homem e do Cidadao, com o objetivo de garantir a cidadania,
porém possuia uma ideia abstrata e restrita, uma vez que nao criou um
vinculo com a comunidade politica e econdmica, além de que o lema:
igualdade, liberdade e fraternidade, defendido pela burguesia, ndo foram
garantidos com integralidade neste documento.

Essa Declaragéo, conforme descricdo de Teles (2012), possuia como
referéncia apenas ao sujeito masculino, pois os direitos das mulheres néo
foram reconhecidos neste ato, portanto a igualdade entre os sexos foi
desconsiderada, referindo-se apenas ao homem como possuidor de direitos.
Em meio ao processo revolucionario, a presenga ativa das mulheres ao lado
dos homens era intensa, uma vez que acreditavam que os ideais até entédo
defendidos seriam estendidos ao sexo feminino.

Para Teles (2012), com a criagao deste documento, que favoreceu
apenas a categoria masculina, uma revolucionaria francesa Olympe de
Gouges, decidiu fazer a Declaragao dos Direitos da Mulher e da Cidada, em
contrapartida ao documento criado no qual garantia apenas os direitos dos
homens. Com este novo trunfo, iniciou-se diversas mobilizagdes femininas,
que culminaram na defesa da igualdade de direitos das mulheres com os
homens, 0 acesso a educacgao e o direito ao divorcio.

Apenas no século XX, apés a Segunda Guerra Mundial, que a ideia
de direitos humanos foi retomada novamente em decorréncia dos
holocaustos ocorridos durante o periodo de guerra. Nesse periodo ocorreu
uma aproximacao do direito com a moral, onde o ser humano passou a ser
sujeito de direitos.
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No ano de 1948, foi aprovada em Assembleia Geral das
Nacdes Unidas a Declaragdo Universal dos Direitos
Humanos, onde aconteceu a proclamagéo dos direitos
civis, politicos, econdmicos e sociais. No mesmo ano
mais um documento foi criado, o qual recebeu o nome de
Declaragdo Americana de Direitos e Deveres do Homem,
onde havia a valorizagdo dos principios de liberdade,
igualdade e propriedade como sendo direitos essenciais
ao individuo. Tais declaragdes ostentam direitos basicos,
necessarios para o desenvolvimento fisico, intelectual,
social e econbmico de qualquer ser humano,
independente de raga/etnia, sexo, religiao e credo politico
(TELES, 2012, p. 34).

Destaca-se que a construgdo dos direitos humanos advém da
tradicdo do jusnaturalismo, uma teoria que defende que os direitos do homem
séo préprios da natureza humana. Segundo Bobbio:

O Jusnaturalismo é uma doutrina segundo a qual existe
e pode ser conhecido um ‘direito natural’, ou seja, um
sistema de normas de conduta intersubjetiva diverso do
sistema constituido pelas normas fixadas pelo Estado
(direito positivo). Este direito natural tem validade em si,
€ anterior e superior ao direito positivo e, em caso de
conflito, é ele que deve prevalecer (BOBBIO, 2013, p.
65).

Diante do exposto, essa foi a doutrina inicial que gerou os direitos
humanos. No entanto, alguns tedricos discordam dessa teoria, afirmando que
nenhum ser humano nasce igual e muito menos s&o criados iguais. Portanto,
os direitos humanos devem ser uma conquista histérica e politica através do
reconhecimento do esfor¢o coletivo da humanidade, conforme defendido por
Hannah Arendt.

Segundo Bobbio (2013), existe a necessidade de uma criagéo
artificial fundamentada no sentido que, os seres humanos sao os
responsaveis em dar a vida e as relagbes interpessoais sua contribuicdo
histérica e politica, visando a busca da igualdade entre as pessoas e
considerando-as “titulares de direitos”.

Inicialmente, os direitos humanos deveriam ser um instrumento que
possibilitasse a convivéncia dos individuos em sociedade, reconhecidos
como cidadaos de direitos, e assim passando a respeitar os demais
segmentos sociais. Compreende-se que os direitos e deveres sao realizados
concomitantemente pela sociedade e pelo Estado. No entanto, a histéria da
humanidade demonstrou que o poder publico e as relagbes sociais tém
manipulado o respeito aos direitos humanos, atraves de violagdes arbitrarias.

Segundo Teles (2012), o poder deve ser exercido para a protegao e
garantia dos direitos, pois, esse conjunto de regras — que define o &mbito do
poder e o subordina a direitos e atributos inerentes a dignidade humana — é
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que forma e consolida o Estado Democratico de Direito. Portanto, os direitos
humanos sao inerentes a pessoa, sendo independente o seu reconhecimento
pelo Estado, sua cultura, nacionalidade, orientagao sexual, raga/etnia, classe
social e até mesmo faixa etaria, pois toda pessoa é titular de direitos.

Nesse sentido, existe a necessidade de um controle sobre as agoes
estatais, com a finalidade de garantir que os direitos ndo sejam violados. No
entanto, este controle ndo pode ser restrito as instituigdes internas do Estado,
devem ser construidos instrumentais estabelecidos por meio de declaragbes,
tratados e convengdes que possuam o objetivo de potencializar as agdes
internacionais de defesa dos direitos humanos em todos os continentes.

Um ponto relevante é a consideracdo de que as violagdes nao
ocorrem apenas por agentes publicos. Teles (2012) pontua que
interpretagdes mais avangadas sobre este tema identificam violagdes de
direitos humanos como aquelas praticadas por agentes particulares e
privados, os quais poderiam ser evitados através de medidas de seguranga
publica ou de politicas publicas criadas pelo Estado, uma vez que este tem a
obrigacao de coibir violagdes n&o sé no ambito publico, como no privado.

Sendo uma das atribuicbes governamental a garantia do
exercicio da cidadania e do acesso aos direitos, no ano
de 1993 ocorreu a Conferéncia Mundial de Direitos
Humanos, em Viena, com carater universal dos direitos e
das liberdades. Neste momento, os direitos humanos das
mulheres foram finalmente reconhecidos. Torna-se
relevante pontuar que este avango ocorreu praticamente
200 anos apods a condenacgao e execugido de Olympe de
Gouges, que tanto lutou pelo acesso aos direitos pelas
mulheres (TELES, 2012, p. 50).

Conforme Teles (2012), devido a grande pressao das entidades nao
governamentais, o reconhecimento de que os direitos das mulheres também
séo direitos humanos, se encontra no item 18 da Declaragéo e Programa de
Acdo de Viena, onde ficou estabelecido que os direitos humanos das
mulheres e das meninas sdo inalienaveis e constituem parte integral e
indivisivel dos direitos humanos universais.

Nesse contexto, o Brasil para ndo ficar a par da promulgacéo dos
direitos as mulheres, ratificou em 1984, a Convencéao sobre a Eliminagéo de
Todas as Formas de Discriminagéo contra a Mulher, possibilitando a adogao
de medidas especiais de carater temporario, destinadas a acelerar a
igualdade entre os homens e as mulheres, embora ndo tenha sido aceitos
alguns artigos que tinha referéncia a igualdade de direitos na familia e na
sociedade conjugal, por estarem incompativeis com o Codigo Civil vigente
durante o periodo no pais, onde considerava apenas o homem o chefe da
familia. Tais artigos foram reconhecidos posteriormente na Constituicdo
Federal de 1988, a partir da qual mulheres e homens passaram a ter direitos
e deveres iguais na familia e na sociedade.
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No ano seguinte, em 1995 foi realizada a Convengéo
Interamericana para Prevenir, Punir e Erradicar a
Violéncia contra a Mulher — conhecida como Convengéo
de Belém do Para, que recebeu este nome por ter sido
aprovada neste municipio um ano antes, na Assembleia
geral de Organizagédo dos Estados Americanos (TELES
2012, p. 152).

Nesta Convencao foi afirmado que a violéncia contra a mulher
constituia violagdo de direitos humanos e liberdades fundamentais, que
limitam a observancia, o gozo e o exercicio desses direitos e liberdades. A
eliminagdo da violéncia contra a mulher é condigdo indispensavel para a
garantia de seu desenvolvimento individual e social e sua plena e igualitaria
participacdo em todas as esferas de vida.

Para Teles (2012), o surgimento de uma Conferéncia que visava
prevenir, punir e erradicar todas as formas de violéncia contra a mulher, no
ambito da Organizagdo dos Estados Americanos, constituiu positiva
contribuicdo no que tange a protecéo dos direitos da mulher e a eliminagao
das situagdes de violéncia contra a mesma. A existéncia de mecanismos que
buscassem coibir a violéncia contra o sexo feminino criou possibilidades para
que as mulheres fossem reconhecidas como sujeitos de direitos e uma
responsabilidade aos Estados, que se viram no papel de criar politicas para
o enfrentamento a estas situagbes, além de visar garantir o exercicio da
cidadania pelas mulheres.

No entanto, para que houvesse uma garantia na execucdo destes
documentos, por parte dos Estados, tornou-se necessario garantir o
cumprimento da responsabilidade pela a execugdo de medidas que fossem
concretizadas na erradicagao da violéncia contra a mulher de maneira plena
e digna. No sétimo artigo da “Convencédo de Belém do Pard” foi assim
formalizado e detalhado o papel dos governos para a efetivagédo dos direitos
das mulheres:

Os Estados Partes condenam todas as formas de
violéncia contra a mulher e convém em adotar por todos
0s meios apropriados e sem demora, politicas destinadas
a prevenir, punir e erradicar tal violéncia e empenhar-se,
entre outras, em abster-se de qualquer ato ou pratica de
violéncia contra a mulher e velar para que as autoridades,
seus funcionarios e pessoal, bem como agentes e
instituicdes publicas, ajam de conformidade com essa
obrigacao (TELES, 2012, p. 159).

Foi através deste documento, mais especificamente desta parte do
texto em que os Estados se sentiram na responsabilidade de buscar
mecanismos reais para o enfrentamento da violagdo dos direitos das
mulheres e, consequentemente, da violéncia contra as mesmas. No entanto,
o papel de criagdo de politicas publicas voltadas para o enfrentamento da
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violéncia nao ficou apenas sob o mérito dos governos, os movimentos sociais
também tiveram influéncia nas politicas publicas para mulheres, uma vez que
reivindicaram por estas agoes.

Enfim, compreende-se que historicamente a discriminagéo contra as
mulheres pode ser atualmente, considerada violagdo de direitos humanos
devido a atuagdo articulada dos diversos movimentos sociais e as
ocorréncias da vida cotidiana, identificada na reprodugcdo de tais
discriminagdes. A partir disto, tem-se a certeza de que os direitos das
mulheres estado incorporados a documentos internacionais, em convengoes e
declaragbes, bem como em constituicdes de diversos paises.

Entretanto, para que o reconhecimento formal ocorra, devem existir
acdes cabiveis para viabiliza-los, através de politicas publicas que tenham
como obijetivo a protegao da mulher, o exercicio da sua cidadania, a liberdade
e a igualdade de género. Estas questdes serdo abordadas no préximo tépico,
como o objetivo de identificar os avangos realizados no Brasil e a contribuicdo
do movimento feminista nestas conquistas.

Lei Maria da Penha e sua importancia

A violéncia doméstica e familiar contra a mulher constitui afronta aos
direitos humanos e é um dos problemas mais graves que assolam a
sociedade brasileira. Para enfrenta-lo, € de suma importancia a unido de
esforgos por parte dos trés poderes (executivo, legislativo e judiciario). Com
esse intuito, em 2006, foi criada a Lei n® 11.340, também conhecida como Lei
Maria da Penha, que surgiu como uma eficaz ferramenta de protecédo as
mulheres, tendo em vista que estabelece maiores efetividade e rigidez na
pena dos agressores, além de incentivar o debate publico visando a
conscientizar a sociedade no sentido de intensificar a luta contra esse tipo de
violéncia.

Segundo o caput e o inciso | do art. 5° da Constituicdo Federal de
1988:

Art. 5° Todos sao iguais perante a lei, sem distingdo de
qualquer natureza, garantindo-se aos brasileiros e aos
estrangeiros residentes no Pais a inviolabilidade do
direito a vida, a liberdade, a igualdade, a seguranca e a
propriedade, nos termos seguintes:

I — homens e mulheres sdo iguais em direitos e
obrigagdes, nos termos desta Constituicdo (BRASIL,
1988, p. 10).

Para Piaui (2010), alegar que a Lei Maria da Penha é inconstitucional
argumentando que ela fere o principio da isonomia € um grande equivoco.
Pelo contrario, a citada lei esta de acordo com o referido principio. Tal como
ensinava Aristételes, a igualdade ndo consiste em tratar igualmente todas as
pessoas, e sim em tratar, de forma igual, os iguais e, de maneira desigual, os
diferentes na medida da sua desigualdade, por exemplo, o caso da prioridade
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em filas: o tratamento reservado a um idoso ou a uma gestante ndo deve ser
0 mesmo reservado a um jovem, tendo em vista que o idoso e a gestante
encontram-se submetidos a circunstancias desfavoraveis em comparagao ao
jovem, o qual, ao contrario dos outros dois individuos, tem mais vigor,
condigdes fisicas favoraveis a suportar mais tempo esperando em filas.

Conforme Piaui (2010), da mesma forma, no tocante a violéncia
domeéstica e familiar, deve-se dar prioridade a mulher, ja que ela se encontra
em situagdo desfavoravel em relagdo ao homem: as herangas do
patriarcalismo ainda se fazem bastante presentes, na sociedade atual, na
forma das desigualdades culturais entre homens e mulheres, da
discriminatéria ideia da submissao da mulher ao homem, do preconceito em
relacdo & propria capacidade da mulher, que é tida como o “sexo fragil”. E
senso comum que, via de regra, a forga fisica masculina é maior do que a
feminina. Tendo isso em mente, muitos homens ainda hoje, de forma
bastante covarde, apelam para a agressao fisica contra a mulher.

A cartilha “Projeto Transformacdo: Lei Maria da Penha” destaca
inovagoes trazidas pela lei 11.340/06:

Tipifica e define a violéncia doméstica e familiar contra a
mulher. Estabelece as formas de violéncia doméstica
contra a mulher como fisica, psicoldgica, sexual,
patrimonial e moral. Determina que a violéncia doméstica
contra a mulher independe de sua orientagdo sexual.
Determina que a mulher somente podera retirar a
denuncia perante o juiz. Ficam proibidas as penas
pecuniarias (pagamento de multas ou cestas basicas). E
vedada a entrega da intimagao pela mulher ao agressor.
A mulher vitima de violéncia doméstica sera notificada
dos atos processuais, em especial quando do ingresso e
saida da prisdo do agressor. A mulher devera estar
acompanhada de advogado (a) ou defensor (a) em todos
os atos processuais. Retira dos juizados especiais
criminais (lei 9.099/95) a competéncia para julgar os
crimes de violéncia doméstica contra a mulher. Altera o
coédigo de processo penal para possibilitar ao juiz a
decretagdo da prisao preventiva quando houver riscos a
integridade fisica ou psicoldgica da mulher. Altera a lei de
execucbes penais para permitir o juiz que determine o
comparecimento obrigatério do agressor a programas de
recuperagcdo e reeducacgdo. Determina a criagdo de
juizados especiais de violéncia doméstica e familiar
contra a mulher com competéncia civil e criminal para
abranger as questdes de familia decorrentes da violéncia
contra a mulher. Caso a violéncia doméstica seja
cometida contra mulher com deficiéncia, a pena sera
aumentada em 1/3 (PIAUI, 2010, p. 20).
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A respeito da autoridade policial, a citada cartilha aponta que a Lei

Maria da Penha:

Prevé um capitulo especifico para o atendimento pela
autoridade policial para os casos de violéncia doméstica
contra a mulher. Permite a autoridade policial prender o
agressor em flagrante sempre que houver qualquer das
formas de violéncia doméstica contra a mulher. Registra
0 boletim de ocorréncia e instaura o inquérito policial
(composto pelos depoimentos da vitima, do agressor, das
testemunhas e de provas documentais e periciais).
Remete o inquérito policial ao Ministério Publico. Pode
requerer ao juiz, em 48h, que sejam concedidas diversas
medidas protetivas de urgéncia para a mulher em
situagdo de violéncia. Solicita ao juiz a decretagdo da
prisdo preventiva com base na nova lei que altera o
codigo de processo penal (PIAUI, 2010, p. 21).

Sobre o processo judicial dos casos em questao, a referida cartilha

informa:

O juiz podera conceder, no prazo de 48h, medidas
protetivas de urgéncia (suspensao do porte de armas do
agressor, afastamento do agressor do lar, distanciamento
da vitima, dentre outras), dependendo da situagdo. O juiz
do juizado de violéncia doméstica e familiar contra a
mulher tera competéncia para apreciar o crime e 0s casos
que envolverem questdes de familia (penséo, separacéo,
guarda de filhos etc.). O Ministério Publico apresentara
denuncia ao juiz e podera propor penas de 3 meses a 3
anos de detengdo, cabendo ao juiz a decisdo e a
sentenca final. (PIAUI, 2010, p. 21).

Na pratica, o que se percebe é que, dentre todas as contribuigbes

trazidas pela Lei Maria da Penha, as medidas protetivas de urgéncia
constituem o carro-chefe do combate a violéncia doméstica e familiar contra
a mulher. A rapidez com que sao concedidas essas medidas é fundamental
para que haja a interrupcéo imediata das agressdes. Segundo o art. 19 dessa

lei:

Art. 19. As medidas protetivas de urgéncia poderdo ser
concedidas pelo juiz, a requerimento do Ministério
Publico ou a pedido da ofendida. § 1° As medidas
protetivas de urgéncia poderdo ser concedidas de
imediato, independentemente de audiéncia das partes e
de manifestagdo do Ministério Publico. § 2° As medidas
protetivas de urgéncia serdo aplicadas isolada ou
cumulativamente, e poderao ser substituidas a qualquer
tempo por outras de maior eficacia, sempre que os
direitos reconhecidos nesta Lei forem ameagados ou
violados. § 3° Podera o juiz, a requerimento do Ministério
Publico ou a pedido da ofendida, conceder novas
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medidas protetivas de urgéncia ou rever aquelas ja
concedidas, se entender necessario a protegédo da
ofendida, de seus familiares e de seu patriménio, ouvido
o Ministério Publico (BRASIL, 2006, p.10).

O quadro de medidas protetivas de urgéncia apresentado, na Lei
Maria da Penha, ndo é taxativo, e sim exemplificativo. O art. 22 da lei trata
das medidas que obrigam o agressor e destaca: a suspensao da posse ou a
restricdo do porte de armas; o banimento do lar, da residéncia ou do lugar de
convivéncia com a vitima; o afastamento do agressor e/ou o impedimento de
qualquer tipo de contato com a agredida, os familiares dela e as testemunhas;
a proibicdo de frequentar certos ambientes, com o intuito de resguardar a
integridade fisica e psicoldgica da vitima; a limitagdo ou a interrupcdo de
visitas aos dependentes criangas ou adolescentes; a prestagdo de alimentos
provisionais ou provisérios. E importante ressaltar a importancia da
determinacgao pelo juiz do tratamento antidrogas como uma medida protetiva
ou como um requisito para a liberdade provisoria.

O art. 23 da lei aborda as medidas protetivas quanto a ofendida e traz
como exemplos: direcionar a agredida e seus dependentes a programa oficial
ou comunitario de amparo e de atendimento; estipular o redirecionamento da
vitima e de seus dependentes a respectiva residéncia, apos o distanciamento
do agressor; definir o afastamento da vitima do lar, sem custo quanto aos
direitos referentes a bens, guarda dos filhos e alimentos; estipular a
separacao de corpos.

Ja o art. 24 da lei trata das medidas protetivas para o resguardo
patrimonial dos bens da sociedade conjugal ou dos que s&o de propriedade
particular da ofendida e exemplifica: retornar os bens subtraidos da vitima,
de forma indevida, pelo agressor; o impedimento temporario de atos e
contratos de compra, venda e locagao de bem em comum; a interrupgao das
procuracbes conferidas pela agredida ao agressor; prestagdo de caucgdo
provisoria, por meio de depdsito judicial, por conta de perdas e danos em
virtude da pratica da violéncia doméstica e familiar contra a mulher.

Conforme Brasil (2006), € necessario ressaltar que a fiscalizagdo do
cumprimento das medidas protetivas fica a cargo da ofendida. Caso o
agressor ndo obedega as medidas, ela deve peticionar informando o
descumprimento utilizando como meios probatérios, por exemplo, um novo
boletim de ocorréncia, exame de corpo delito, outros exames periciais,
depoimentos de pessoas que comprovem o descumprimento (o0 proprio
testemunho da mulher apresenta importancia significativa até porque, como
a violéncia se da, principalmente, na prépria residéncia ou em outro ambiente
familiar, a vitima pode ser a unica testemunha). Dependendo do caso
concreto, o juiz pode determinar, além de novas medidas protetivas
(inclusive, a qualquer instante, o juiz pode requerer auxilio da for¢a da policia
para garantir a efetividade das medidas protetivas), a prisdo preventiva do
agressor.
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Nesse sentido o autor diz:

Outra contribuigdo da Lei n® 11.340 é o auxilio da equipe
de atendimento multidisciplinar  (composta por
profissionais dos ambitos psicossocial, juridico e de
saude) a Juizados de Violéncia Doméstica e Familiar
contra a Mulher. Outra vantagem da lei é a criagdo de
casas-abrigos e de centros que prestem assisténcia
integral e multidisciplinar para mulheres vitimas e seus
dependentes menores, além de centros de educagéo e
reabilitacdo para os praticantes da violéncia. As casas-
abrigos servem como um refugio a mulher vitima de
agressdo doméstica e familiar (principalmente as
ofendidas que se enquadram em casos mais graves de
violéncia). Visando a propria protecdo da mulher, o
endereco das casas-abrigos é confidencial e, por isso, ha
uma série de dificuldades para as mulheres que se
encontram nesses reflgios, por exemplo, de se
comunicarem com seus outros parentes. Ironicamente a
vitima que vai para a casa-abrigo acaba ficando “presa”
para se proteger (por conta das circunstancias, as vitimas
que sao conduzidas para esse refugio acabam tendo, na
pratica, seu direito de ir e vir limitado), enquanto o
agressor, muitas vezes, ndo é preso e acaba tendo mais
liberdade de locomog&o do que a ofendida (PIAUI, 2010,
p.32).

Além disso, a Lei Maria da Penha determina que o governo deve
realizar politicas publicas voltadas para prevenir e coibir a violéncia doméstica
e familiar contra a mulher e, assim, proteger os direitos humanos das
mulheres, na esfera das relagcbes domésticas e familiares, com o intuito de
protegé-las de qualquer forma de negligéncia, preconceito, abuso, opressao,
violéncia e crueldade.

Lei Maria da Penha: a Falta de consenso na efetivacao

Segundo FONAVID (2011), a Lei Maria da Penha ndo definiu um
procedimento especifico para a aplicagdo das medidas protetivas de
urgéncia. Cada juiz tem aplicado conforme a sua interpretagdo e, como os
entendimentos ndo sdo consensuais, ndo ha uma uniformidade, o que gera
inseguranga juridica. Nao foi definida por essa lei a natureza juridica das
medidas protetivas, se elas tém carater de cautelar (sentido jurisprudencial
dominante), exigindo ajuizamento de processo principal. Entendendo que ha
a necessidade de ajuizamento, surge outra duvida: se o processo principal
seria civil ou criminal. Ha juizes que concebem essas medidas como de
carater acessorio a agao principal. Ja outros entendem que sao de carater
satisfativo, isto &, encerram por si mesmas e por sua natureza, o intento
almejado, sem depender de qualquer outra agao.
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Para FONAVID (2011), em consequéncia da ndo definicao da
natureza juridica das medidas protetivas pela Lei Maria da Penha, ficam
indefinidos assuntos como: o quanto duram as medidas protetivas; a perda
de eficacia pelo fato de acgao principal nao ter sido ajuizada; qual recurso (a
apelagéao, o agravo de instrumento, o habeas corpus ou o recurso em sentido
estrito) pode ser interposto a decisdo que determina a aplicagdo da medida
de protecdo; a competéncia para apreciar o recurso (quais caAmaras dos
Tribunais de Justica: as civeis ou as criminais); as consequéncias da nao
obediéncia da ordem.

A respeito da audiéncia prevista, no art. 16 da Lei n® 11.340, ha
dissenso entre os juizes em relagado a questao de se essa audiéncia é ou nao
obrigatéria. H4 um enunciado do Férum Nacional de Juizes de Violéncia
Doméstica e Familiar contra a Mulher (FONAVID) que trata desse assunto:
“A audiéncia prevista no artigo 16 da Lei n° 11.340/06 é cabivel, mas nao
obrigatdria, somente nos casos de agido penal publica condicionada a
representacdo, independentemente de prévia retratagdo da vitima.”
FONAVID (2011, p. 03).

Outra questao sobre a qual ha dissenso entre os juizes é o destino
do processo, caso a ofendida ndo comparecga a audiéncia: o arquivamento (o
nao comparecimento da mulher implicaria a sua renuncia tacita no sentido de
nao desejar que o processo tenha continuidade) ou o prosseguimento. O
enunciado 19 do FONAVID discorre acerca disso: “O ndo-comparecimento
da vitima a audiéncia prevista no art. 16 da Lei n°® 11.340/06 tem como
consequéncia o prosseguimento do feito.” FONAVID (2011, p. 3).

E necessario ressaltar que os enunciados do FONAVID no
apresentam efeito vinculante, e sim servem apenas como uma orientagao,
uma diretriz para os juizes de como aplicar a Lei Maria da Penha. Tais
dissensos, assim como a questdo da natureza juridica das medidas
protetivas, geram inseguranga juridica.

A INTERVENCAO DO SERVICO SOCIAL NA QUESTAO DA VIOLENCIA
CONTRA A MULHER

Conforme Netto (2012), a histéria mostra que o Servico Social,
enquanto profissao, caminhou paralelo as conquistas do movimento feminista
e apenas recentemente integrou na sua agenda a discussao relativa a
problematica da violéncia contra a mulher. Essa falta de aproximagao com a
tematica talvez tenha ocorrido porque, enquanto o movimento feminista
lutava pelos direitos da mulher, publicizando e dando visibilidade para a
questao da violéncia contra ela, o Servigo Social, como profissao, tentava
avancgar na superagado de um patamar conservador, deixando para tras suas
raizes vinculadas a doutrina social da Igreja para assumir uma postura mais
critica frente a sociedade.

Para Netto (2012), a conjuntura social brasileira da década de 1980
serviu de palco para que um novo projeto ético-politico do Servigo Social
fosse gestado, rompendo com uma trajetéria conservadora. Varios fatos
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contribuiram para esse rompimento, dentre eles o movimento de
reconceituacado, a crise da ditadura militar, a abertura democratica e as
mobilizagdes de diferentes categorias de trabalhadores.

O contexto histérico vivido pela sociedade levou a categoria
profissional a um redimensionamento politico comprometido, optando pela
construgdo de uma sociedade mais justa.

Como todo o universo heterogéneo, a categoria
profissional ndo se comportou de modo idéntico. Mas as
suas vanguardas conquistaram, entdo, vivéncia
democratica e se mobilizaram ativamente na contestagao
politica [...], os segmentos mais ativos da categoria
profissional vincularam-se ao movimento social dos
trabalhadores, rompendo com a dominancia do
conservadorismo [...] (NETTO, 2013, p.100).

Conforme exposto acima, nem toda a categoria assumiu o novo
projeto profissional, ou seja, a construgdo do novo projeto ético-politico do
Servico Social teve como precursores alguns assistentes sociais,
denominados por Netto (2013) de a “vanguarda do Servigo Social”, os quais,
por sua vez, gestaram e formularam uma diregédo social estratégica. O fato é
que o Servigo Social se tem projetado no universo das profissées com muita
seriedade e competéncia, configurando um espacgo na divisdo sociotécnica
do trabalho que tem merecido confianca e angariado elogios. Em varias
tematicas atuais, como os Projetos de Renda Minima, Fome Zero,
implantagéo do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), os profissionais
do Servigo Social tém sido chamados para prestar assessoria e contribuir
com pesquisas € intervencdo em areas estratégicas. Essa valorizacdo da
profissdo tem contribuido para demarcar a identidade dos profissionais da
assisténcia social.

A opcao por uma determinada teoria, portanto, e em consequéncia,
pelo método proposto por ela, € também uma escolha politica, ou seja, a
dimensédo ético-politica ndo pode ser concebida separada da dimenséo
tedrico-metodolégica. A dimensdo tedrico-metodologica da profissdo esta
diretamente relacionada com o processo de intervengao. Os instrumentos ou
meios de trabalho sdao elementos fundamentais de qualquer processo de
trabalho. S&o eles que potencializam a a¢ao do trabalhador sobre seu objeto
de trabalho ou matéria-prima. O ser humano é o Unico ser capaz de criar
meios e instrumentos de trabalho.

Segundo lamamoto (2012), é possivel identificar trés tipos de
instrumentos presentes no processo de trabalho dos assistentes sociais: a)
as bases tedrico-metodolégicas, que se constituem no conjunto de
conhecimentos e possibilitam a aproximagao e conhecimento do objeto; b) o
instrumental técnico-operativo, que realiza efetivamente a transformagao do
objeto e do Servigo Social, compondo-se de instrumentos como a entrevista,
a observagdo, o estudo, o parecer social e os encaminhamentos, entre
outros; e c¢) as condigdes institucionais, que dizem respeito, sobretudo, as
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condigbes materiais de realizagdo do trabalho, ou seja, os recursos
financeiros, técnicos e humanos.

As Politicas Publicas para as Mulheres no Brasil

Antes de iniciar as discussbes sobre politicas publicas, torna-se
necessario remeter ao motivo que impulsionou a criagdo destas politicas. A
violagao dos direitos das mulheres, ocorrida por um vasto tempo da historia,
proporcionou consequéncias diversas nas atitudes dos homens, das
mulheres e da sociedade. Com isto, a reflexdo sobre estas questbes passa a
ser importante para a compreensao do surgimento das politicas especificas
para o enfrentamento da violéncia contra as mulheres no Brasil.

Destarte, a violéncia contra a mulher tornou-se uma das
principais formas de violagdo dos direitos humanos, pois
a atinge em seus direitos a vida, a saude e a integridade
fisica. Destaca-se que homens e mulheres sé&o
apreendidos pela violéncia em situagdes diferenciadas. O
sexo masculino tende a ser vitimizado, na maioria das
vezes, em espagos publicos, enquanto as mulheres,
cotidianamente, sofrem este fendbmeno em seus préprios
lares, onde sdo praticados pelos companheiros ou
familiares (TELES, 2011, p.28).

Diante do exposto, ao pensar a mulher em situagdo de violéncia,
remete-se a um processo interacional, que ndo pode ser compreendido como
uma construg¢ao individual, pois existem relagbes onde todos os individuos
estdo envolvidos e que se afetam mutuamente. Esta reflexdo remete-se as
relagdes conjugais, familiares ou sociais, onde seus membros podem estar
gerando a violéncia como também podem estar gerando condigbes para a
submissdo. A questao é que existe um poder do homem sobre a mulher e
que se baseia na violéncia exercida contra as mesmas. Deste modo, ha um
anseio ou até mesmo desejo em domina-las e controla-las, especialmente se
a mulher fizer parte do relacionamento afetivo.

Compreende-se que a violéncia contra a mulher pode ser
caracterizada por diversas formas e pode ocorrer nas diferentes classes
sociais, idades, regides, escolaridade e estado civi. O primeiro tipo de
violéncia foi caracterizado por doméstica, ao ser compreendido que os
espacos privados colocavam as mulheres em estado de vulnerabilidade.
Teles (2011) classificou as diversas formas de violéncia, que além da primeira
que foi destacada, ainda abrange a sexual, a de género e a sexista. Ainda, o
autor diz:

A violéncia doméstica pode ocorrer dentro ou fora do
ambiente doméstico das mulheres, desde que praticadas
por pessoas na qual a vitima tenha intimidade ou
convivéncia cotidiana. O conceito de violéncia de género
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abrange a relagcdo de poder e de dominagdo do sexo
masculino e pela submissao da mulher, este tipo advém
dos costumes, da educagdo ou até mesmo dos meios de
comunicagéo que criam estereotipos reforgando a ideia
de poder masculino sobre os desejos, as opinibes e a
liberdade das mulheres (TELES, 2011, p. 30).

Por isso, no Brasil, durante as décadas de 1960 e 1970, diversas
feministas, militantes politicas e intelectuais, que lutavam contra o periodo da
Ditadura Militar, uniram suas reivindicagdes as sindicalistas e trabalhadoras
de diferentes setores, formando um movimento unido de mulheres contra as
violagbes dos direitos humanos. Neste periodo, iniciou a formagido de
entidades voltadas para o acolhimento de mulheres em situagéo de violéncia
doméstica e por todo o pais, diversos grupos de ativistas e voluntarias
buscavam enfrentar todas as formas de violéncia.

Segundo Teles (2011), empenhadas na luta pela democracia e pelo
fim da ditadura, a proposta do movimento feminista foi além da defesa dos
direitos humanos para as mulheres, da represséo politica e das praticas de
tortura, concentrou-se na defesa da igualdade de direitos para o sexo
feminino tanto na esfera publica quanto na privada. Ao serem denunciadas
diversas praticas de violéncia contra as mulheres, ampliaram-se campanhas
com o intuito de informar e mobilizar para o reconhecimento do fenémeno,
assim foi possivel criar condicées para a denuncia e enfrentamento deste
problema.

Portanto, essa busca por direitos foi o principio das ag¢des que
fundamentaram a criagao de politicas publicas para as mulheres. Estas agbes
da sociedade que foram representadas pelo movimento feminista, ressalta
que a politica publica nao deve ser criada apenas pelo Estado. A politica
possui um carater publico sendo necessario manter uma vinculagédo entre o
Estado e a sociedade que lhe demanda certa atengdo, para que ambos
possam tomar decisdes e agdes que resultardo na atuagdo em conjunto,
construindo um meio de orientagédo para a agéo publica, a qual possui uma
geréncia de uma autoridade publica, mas que é controlada pela sociedade.

Destarte, a politica publica € uma estratégia de acéo
pensada, planejada e avaliada, onde existe uma
racionalidade coletiva na qual tanto o Estado quanto a
sociedade desempenham papeis ativos. Ha a
intervencéo do Estado, que envolve diferentes atores que
podem ser governamentais ou n&o-governamentais,
através de demandas, apoios ou controle democratico
(TELES, 2011, p. 45).

Por isso, cabe ressaltar que o movimento feminista foi além da
denuncia da violéncia contra as mulheres, pois buscou também defender a
emancipacéo politica e econdmica destas, que abrangia a sua entrada na
esfera publica. Com isto, foi realizada uma critica a proposta liberal de
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emancipagao e igualdade para o sujeito universal, que excluia as mulheres.
Iniciou-se um questionamento sobre a presenca feminina na esfera privada,
no espago domeéstico, nas relacdes afetivas e sexuais, colocando como
centro da discussao a formacao da identidade dos géneros.

Essa identidade esta relacionada a divisao do trabalho, onde o papel
dos homens estava diretamente relacionado as ocupagdes da esfera da vida
econdmica e politica e, consequentemente, tornando-se responsaveis pelo
sexo feminino. Enquanto as mulheres ficariam com a responsabilidade pelas
ocupacOes da esfera privada, ou seja, pela reprodugao e domesticidade.

Segundo Okin (2013), as mulheres tém sido vistas como
naturalmente inadequadas a esfera publica, dependentes dos homens e
subordinadas a familia. Esses pressupostos, como se poderia esperar, tém
efeitos de grande alcance na estruturagdo da dicotomia e de cada uma das
esferas que a compdem.

Ainda discorrendo sobre a questdo das esferas publicas e privadas,
outro autor também aborda esta tematica sobre o publico e o privado na teoria
feminista e defende que, com a modernidade, a casa e as relagdes femininas
se tornam cada vez mais publicas e os mercados se tornam privados. Para
Warner (2002), apesar dos avangos em relacao as mulheres no trabalho, a
dominagéo persiste porque estas ainda nao se reconhecem enquanto sujeito
pertencente a esfera publica, porque pensam a sua autenticidade e
feminilidade enraizadas em sentimentos privados e relagdes domésticas.

E os homens nao consideram a privatizagdo da vida
econdmica como uma perda porque pensam em seu
trabalho como tendo uma vocagéo publica que pode ser
considerada extra as agbes domésticas. Retomando a
questdo sobre as consequéncias das denuncias do
movimento feminista sobre a violéncia contra as
mulheres, as primeiras dificuldades para realizagao
destas denuncias foram identificadas pelas organizagoes
de orientagdo as mulheres (SOS Mulher e Centro de
Defesa da Mulher), “pois as agressdes sofridas eram
tidas como meros desentendimentos familiares, sem que
as autoridades tomassem adequadamente medidas
concretas” (TELES, 2011, p. 151).

As conquistas do movimento feminista em conjunto com o Estado
para implementacdo de politicas publicas voltadas ao enfrentamento da
violéncia contra as mulheres surgiram na década de 1980. Em 1985 foi
inaugurada a primeira Delegacia de Defesa da Mulher e criado o Conselho
Nacional dos Direitos da Mulher (CNDM). No ano seguinte a Secretaria de
Seguranca Publica de S&o Paulo e a primeira Casa Abrigo para mulheres em
situacao de risco de morte foram criadas, consolidando as primeiras agdes
do Estado para a promogéao dos direitos das mulheres no pais.

Para Teles (2011), o principal eixo de acdo da politica de
enfrentamento a violéncia contra as mulheres, durante os anos de 1985 a
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2002, teve seu foco na criagdo de Delegacias e Casas Abrigos por todo o
pais, visando a segurancga publica e a assisténcia social. Esta énfase de
atuagdo possibilitou o surgimento do Programa Nacional de Combate a
Violéncia contra a Mulher, no ano de 2002, que era gerenciada pela
Secretaria de Estado de Direitos da Mulher, mantendo o vinculo com o
Ministério da Justica.

Um marco que demonstrou o avango nas politicas
publicas para as mulheres foi a criagdo em 1998, da
Norma Técnica para prevencéao e tratamento dos agravos
da violéncia sexual, pelo Ministério da Saude. Através
desta norma, as mulheres vitimas de violéncia sexual
possuiam atendimento garantido nos servigos de saude,
com o objetivo de diminuir os agravos decorrentes desse
tipo de violéncia. Com isto, tornou-se possivel um
atendimento rapido tanto para as mulheres quanto para
as adolescentes, e buscou-se a prevencao de doencas
sexualmente transmissiveis e a gravidez indesejada
(OKIN, 2013, p. 56).

Segundo Okin (2013), em 2003 surgiu a Secretaria de Politicas para
as Mulheres (SPM), com o intuito de efetivar agbes voltadas para o
enfrentamento da violéncia, proporcionando a criagdo de novos servigos:
Centros de Referéncia de Atendimento as Mulheres, Defensorias da Mulher,
Servigos de Responsabilizagdo e Educacdo do Agressor e as Promotorias
Especializadas. Além de propor a construgao de Redes de Atendimento as
mulheres em situagao de violéncia.

Este enfrentamento tornou-se um eixo intersetorial e prioritario dentre
as politicas publicas, apés a realizagao da | e da Il Conferencia Nacional de
Politicas para Mulheres (I e Il CNPM), nos anos de 2004 e 2007
respectivamente, e com a constru¢ao coletiva de dois Planos Nacionais de
Politicas para Mulheres. Com estas agdes, o enfrentamento contra a violéncia
deixa de permanecer apenas nos campos da seguranga publica e da
assisténcia social e passam a envolver os diferentes setores do Estado para
garantir os direitos humanos das mulheres.

No ano de 2006 aprovou-se a Lei n® 11.340, conhecida como a Lei
“Maria da Penha”, e segundo Teles (2011), este instrumento legal pode ser
considerado uma conquista que obriga o poder publico a possuir medidas
preventivas e de apoio as mulheres em situagao de violéncia doméstica. Esta
lei vem em consonancia com a Constituicao Federal de 1988, onde afirma em
seu Artigo 226, paragrafo 8° que “o Estado asseguraréa a assisténcia a familia
na pessoa de cada um dos que a integram, criando mecanismo para coibir a
violéncia no ambito de suas relagbes”.

Para Teles (2011), esta lei proporcionou mudancgas relativas ao
atendimento das mulheres nos servigos publicos, pois reconhece a situagao
de violéncia doméstica como uma violagéo de direitos humanos das mulheres
e possibilita a caracterizagado da violéncia como um crime, estabelecendo
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varias formas de violéncia doméstica como fisica, psicologica, sexual,
patrimonial e moral. Portanto, a criagdo de normas penais visa garantir a
punicdo e a responsabilizagdo dos autores da violéncia e de serem julgados
em juizados especiais, conforme forem surgindo os Juizados de Violéncia
Doméstica e Familiar contra a Mulher no pais.

A Lei “Maria da Penha”, além de visar garantir a execugéo
de uma legislagao especifica para os crimes de violéncia
contra as mulheres, também estabeleceu medidas de
assisténcia e protegcdo as mulheres em situagdo de
violéncia, assegurando com isto, a criacao de politicas
publicas para a garantia dos direitos da mulher (TELES,
2011, p. 45).

Uma das relevancias desta lei € compreenséo que se tem por esfera
de unidade doméstica, ou seja, o espago onde convive a mulher
cotidianamente. Neste espago, podem conviver pessoas com ou sem vinculo
afetivo, mesmo aquelas que se agregam esporadicamente a familia. Esta é
considerada como um grupo composto por individuos que podem ou nao
serem parentes, mas que se unem por lagos naturais, afinidades ou vontade
propria.

Nesse sentido, com a criagdo e implementacdo da Lei “Maria da
Penha”, as mulheres em situagéo de violéncia passaram a ser encaminhadas
para servigos e programas de prote¢cdo e assisténcia social, pois esta lei
prevé a criacdo de politicas publicas que devem possuir o objetivo de garantir
os direitos das mulheres dentro das suas relacbes domésticas e familiares.
Com isto, possibilitou &8 mulher ser resguardada de ac¢des de negligéncia,
exploracao, crueldade, discriminacao, violéncia e opresséo, segundo o artigo
3°, paragrafo 1° da Lei n. 11.340/2006.

Para Okin (2013), outro fato importante foi a determinacgéo pela lei da
criacdo de um Sistema Nacional de Dados e Estatisticas sobre a violéncia
doméstica, uma vez que estes dados possibilitardo a reflexdo sobre este
tema, além da avaliagdo da implementagdo dessa lei e demais politicas
publicas, permitindo observar a sua eficacia em diversos municipios do pais.

Em meio as diversas politicas publicas criadas e
implementadas com a finalidade de garantir que os
direitos humanos nao sejam violados, surgiu a Politica
Nacional de Enfrentamento a Violéncia contra as
Mulheres, através da SPM. Seu objetivo era explicitar os
fundamentos conceituais e politicos sobre o
enfrentamento a questdo, assim como orientar a
formulagdo e execugdo das politicas publicas para
garantir a prevengdo, o combate e o enfrentamento da
violéncia, bem como dar assisténcia as mulheres que se
encontram nesta situagdo (OKIN, 2013, p. 58).
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Portanto, o conceito de enfrentamento a violéncia contra a mulher foi
definido nesta Politica a fim de estabelecer que ndo se tornasse referéncia
apenas ao combate da violéncia, mas que compreendesse também as
dimensbes de prevengdo, de assisténcia e de garantia de direitos das
mulheres. Entende-se por enfrentamento “a implementacdo de politicas
amplas e articuladas, que procuram dar conta da complexidade da violéncia
contra as mulheres em todas as suas expressdes”.

Conforme Okin (2013), os principais pontos de atuacao da Politica
Nacional para as Mulheres concentram-se na igualdade e respeito a
diversidade cultural, étnica, racial, inser¢ado social, situacdo econbémica e
regional; na equidade visando garantir a igualdade de oportunidades, estando
em consonancia com os direitos universais e as questdes especificas das
mulheres; na autonomia feminina; na laicidade do Estado, o qual possui a
responsabilidade de formular e implementar politicas publicas voltadas para
as mulheres, independente de principios religiosos; na universalidade das
politicas, que garantam o acesso aos direitos sociais, politicos, econdmicos,
culturais e ambientais para todas as mulheres; na justica social; na
transparéncia dos atos publicos; e na participagéo e controle social.

Deste modo, a Politica Nacional de Enfrentamento a
Violéncia contra as Mulheres torna-se um instrumento de
garantia da efetivagédo da Lei “Maria da Penha”, por meio
de sua difusdo e implementagéo, bem como a ampliagao
e o fortalecimento da rede de servigos para as mulheres
em situagdo de violéncia. Essas agdes visam
proporcionar uma seguranga do exercicio da cidadania a
todas as mulheres, incluindo o acesso a justica (OKIN,
2013, p. 59).

Diante do exposto, o enfrentamento da violéncia contra as mulheres
ainda tem muito a avancar, pois tanto as leis e quanto as normativas ainda
sdo muito recentes. As instituicbes estdo iniciando seu processo de
readequacdo as estas normativas e nem sempre conseguem garantir a
superagao da situagao de violéncia vivenciada por diversas mulheres no pais.
Tais leis e normas precisardo ainda ser reajustadas para melhorar a
prevengao da violéncia, devido ao fato de estarem sendo asseguradas ha
pouco tempo e ainda sem garantia de deu pleno acesso por todas as
mulheres. Porém, o primeiro passo ja foi dado quando o Estado reconheceu
as mulheres como sujeitas de direitos e que precisavam ter garantias de que
estes ndo mais seriam mais violados, ou ao menos, que haveria uma tentativa
de transformacgao em relacéo a esta questao.

Rede de Enfrentamento a Violéncia contra as Mulheres

Para Brasil (2009), a definicdo de rede de enfrentamento a violéncia
contra as mulheres diz respeito a atuagao articulada entre as instituicoes/
servicos governamentais, ndo-governamentais e a comunidade, visando ao
desenvolvimento de estratégias efetivas de prevengédo e de politicas que
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garantam o empoderamento e construgao da autonomia das mulheres, os
seus direitos humanos, a responsabilizagdo dos agressores e a assisténcia
qualificada as mulheres em situacdo de violéncia. Portanto, a rede de
enfrentamento tem por objetivos efetivar os quatro eixos previstos na Politica
Nacional de Enfrentamento a Violéncia contra as Mulheres - combate,
prevengao, assisténcia e garantia de direitos - e dar conta da complexidade
do fendmeno da violéncia contra as mulheres.

Conforme Brasil (2009), a fim de contemplar esses propdsitos, a rede
de enfrentamento é composta por: agentes governamentais e nao-
governamentais formuladores, fiscalizadores e executores de politicas
voltadas para as mulheres (organismos de politicas para as mulheres, ONGs
feministas, movimento de mulheres, conselhos dos direitos das mulheres,
outros conselhos de controle social; nlcleos de enfrentamento ao trafico de
mulheres, etc.); servicos/programas voltados para a responsabilizagdo dos
agressores; universidades; o6rgaos federais, estaduais e municipais
responsaveis pela garantia de direitos (habitagdo, educagdo, trabalho,
seguridade social, cultura) e servigos especializados e ndo-especializados de
atendimento as mulheres em situagéo de violéncia (que compdem a rede de
atendimento as mulheres em situagéo de violéncia).

Ja a rede de atendimento faz referéncia ao conjunto de agdes e
servigos de diferentes setores (em especial, da assisténcia social, da justica,
da seguranca publica e da saude), que visam a ampliagdo e a melhoria da
qualidade do atendimento, a identificagdo e ao encaminhamento adequado
das mulheres em situagao de violéncia e a integralidade e a humanizagao do
atendimento. Assim, & possivel afirmar que a rede de atendimento as
mulheres em situagdo de violéncia é parte da rede de enfrentamento a
violéncia contra as mulheres, contemplando o eixo da “assisténcia” que,
segundo o previsto na Politica Nacional de Enfrentamento a Violéncia contra
as Mulheres, objetiva:

[...] garantir o atendimento humanizado e qualificado as
mulheres em situagéo de violéncia por meio da formagao
continuada de agentes publicos e comunitarios; da
criagdo de  servigos  especializados (Casas-
Abrigo/Servigos de Abrigamento, Centros de Referéncia
de Atendimento a Mulher, Servigos de
Responsabilizagcao e Educacao do Agressor, Juizados de
Violéncia Doméstica e Familiar contra a Mulher,
Defensorias da Mulher, Delegacias Especializadas de
Atendimento a Mulher); e da constituicio/fortalecimento
da Rede de Atendimento (articulagdo dos governos —
Federal, Estadual, Municipal, Distrital- e da sociedade
civil) para o estabelecimento de uma rede de parcerias
para o enfrentamento da violéncia contra as mulheres, no
sentido de garantir a integralidade do atendimento
(BRASIL, 2009, p. 8).
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Nesse sentido, a rede de atendimento a mulher em situagao de
violéncia esta dividida em quatro principais setores/areas (saude, justica,
seguranga publica e assisténcia social) e € composta por duas principais
categorias de servigos nao especializados de atendimento a mulher - que, em
geral, constituem a porta de entrada da mulher na rede (a saber, hospitais
gerais, servicos de atencao basica, programa saude da familia, delegacias
comuns, policia militar, policia federal, Centros de Referéncia de Assisténcia
Social/CRAS, Centros de Referéncia Especializados de Assisténcia
Social/CREAS, Ministério Publico, defensorias publicas); servigos
especializados de atendimento a mulher - aqueles que atendem
exclusivamente a mulheres e que possuem expertise no tema da violéncia
contra as mulheres.

No que tange aos servigos especializados, a rede de atendimento é
composta por:

Centros de Atendimento a Mulher em situagdo de
violéncia (Centros de Referéncia de Atendimento a
Mulher, Nucleos de Atendimento a Mulher em situagao
de Violéncia, Centros Integrados da Mulher), Casas
Abrigo, Casas de Acolhimento Provisério (Casas-de-
Passagem), Delegacias Especializadas de Atendimento
a Mulher (Postos ou Segbes da Policia de Atendimento a
Mulher), Nucleos da Mulher nas Defensorias Publicas,
Promotorias Especializadas, Juizados Especiais de
Violéncia Doméstica e Familiar contra a Mulher, Central
de Atendimento a Mulher - Ligue 180, Ouvidoria da
Mulher, Servigos de salde voltados para o atendimento
aos casos de violéncia sexual e doméstica, Posto de
Atendimento Humanizado nos aeroportos (trafico de
pessoas) e Nucleo de Atendimento a Mulher nos servigos
de apoio ao migrante (BRASIL, 2009, p. 7).

Diante do exposto, a rede de enfrentamento a violéncia contra as
mulheres é marcada, portanto, pela multiplicidade de servicos e de
instituicdes. Esta diversidade deve ser compreendida como parte de um
processo de construgdo que visa abarcar a multidimensionalidade e a
complexidade da violéncia contra as mulheres.

Todavia, para que o enfrentamento da violéncia se efetive, &
importante que servicos e instituicbes atuem de forma articulada e integrada.
No &mbito da assisténcia, é fundamental que os servigos trabalhem a partir
de uma perspectiva intersetorial e que definam fluxos de atendimento
compativeis com as realidades locais os quais devem contemplar as
demandas das mulheres em suas diversidades. A perspectiva da
intersetorialidade representa, portanto, um desafio na medida em que insta a
uma ruptura com o modelo ‘tradicional’ de gestdo publica, que tende a
departamentalizagao, a desarticulacdo e a setorializacdo das agdes e das
politicas publicas.
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CONSIDERAGOES FINAIS

A violéncia, conceituada como abuso da forga, € uma realidade que
atinge todos os povos, em todas as suas formas. A violéncia, praticada
contra a mulher, apés movimentos de denuncias, principalmente por parte
das feministas, deixou de ser considerada um problema “familiar”, ou seja,
um problema “privado”, para ser considerada uma situacao de violéncia que
prejudica a integridade fisica e psicolégica da mulher, atingindo sua
dignidade. Atualmente também é considerada um problema de saude
publica, um problema social grave, que gera preocupagdo dos
administradores publicos e de toda a sociedade.

Ndo é possivel ignorar a sua gravidade, pois a toda violéncia
praticada contra a mulher, inclusive no interior dos lares e seus efeitos
desastrosos e muito negativos, atingem nao somente a mulher, que é
fisicamente agredida, mas também, produz danos psicolégicos seriissimos.
Atinge ndo s6 a dignidade da mulher agredida, como sujeito de direitos
humanos que ela €, como também, a formacao dos seus filhos e a dignidade
de toda a sua familia.

A violéncia praticada contra a mulher é consequéncia direta do
aspecto cultural de nossa sociedade machista e patriarcal, onde,
culturalmente, ha a determinagao que o homem deve exercer dominio sobre
a mulher, através da forga fisica ou psicoldgica.

Essa violéncia repete-se num circulo vicioso, pois geralmente a
mulher que é agredida, e ndo tem coragem para denunciar a violéncia, na
infancia também conviveu num ambiente doméstico onde pessoas de sua
familia sofreram violéncia, passando a achar, até de forma inconsciente, que
essa agressao é algo “normal”.

Trata-se, portanto, da necessidade urgente de se construir um novo
paradigma, uma nova mentalidade social, que tera reflexos nos aspectos
juridicos e em conquistas e efetivagdo dos direitos humanos. Esse novo
paradigma, com certeza, auxiliara no sentido de ressaltar a importancia da
criagdo de um espaco publico politizado pelas mulheres como sujeitos de
direitos garantidos, principalmente, pelo Direito Constitucional, sustentado
pelo plano das Declaragdes Internacionais dos Direitos Humanos.

Por isso, proteger a mulher de todo tipo de violéncia, da qual sempre
foi vitima, conforme abordado, é tornar efetivos os seus direitos humanos da
terceira geragdo, compreendidos como aqueles direitos que se dirigem aos
direitos de “género”, ou seja, relacionados a dignidade da mulher e a
subjetividade feminina.
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RESUMO

A Anatomia é a ciéncia que estuda tanto microscOpicamente quanto
macroscOpicamente a organizacdo dos seres vivos. A monitoria vem
aperfeicoar o processo de formacao profissional e promover a melhoria da
gualidade de ensino-aprendizagem. A monitoria compde-se em um espaco
de troca de saberes que constitui um processo de formacéo e melhoria da
gualidade do ensino. Os projetos de incentivo e/ou iniciagcdo a docéncia, onde
a monitoria esta inclusa, € de extrema importancia para a comunidade
académica. o presente trabalho teve por objetivo descrever por meio de relato
de experiéncia, a importancia da participagdo em atividade extensionista em
anatomia humana para a contribuicdo na formacao do profissional da &rea da
salide, bem como as atividades desenvolvidas. O presente estudo é do tipo
relato de experiéncia com abordagem qualitativa e descritiva, sendo realizado
nas dependéncias do Laboratério de Anatomia Humana do Centro
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Universitario Uniguairacd, localizado no municipio de Guarapuava/PR. Em
um primeiro momento, foram abordadas questdes de cunho tedrico. Os
encontros para discussdes de temas e apresentacdo em forma de seminarios
seguidos de praticas ocorreram semanalmente. A técnica de modelagem
Ossea foi também tema de oficinas disponibilizadas a comunidade escolar.
Para discentes do ensino superior, foram executados 2 (dois) encontros para
capacitacdo durante a Semana Integrada dos Cursos de Licenciatura do
Centro Universitario Uniguairacd. Os membros da atividade extensionista se
propuseram a realizar constru¢cdes de modelos didaticos para o estudo de
anatomia estrutural. As técnicas de resinacdo e de glicerinagdo foram
também discutidas. O projeto de extensdo teve grande importancia para
académicos de graduacao, assim como para alunos da rede publica estadual
de ensino. Proporcionou aos discentes o aprofundamento de estudos;
possibilitou a vivéncia dentro do espaco académico; agiu como instrumento
vocacional; permitiu experiéncias em docéncia; contribuiu para a formagéo de
profissionais com vivéncia pedagogica, reflexivos, criticos e mais bem
capacitados.

Palavras-chave: anatomia; educacdo; metodologias ativas; monitoria.

INTRODUCAO

Por definicdo, a Anatomia é a ciéncia que estuda tanto
microscépicamente quanto macroscopicamente a organizacdo dos seres
vivos (SANTOS et al., 2021). O estudo da anatomia humana necessita de
meios de integracdo do conhecimento, ou seja, o estudo através de meios
participativos, reflexivos e principalmente criativos (ALCANTARA et al.,
2021).

Desde 2014, com a reformulacdo das Diretrizes Curriculares
Nacionais (DCN), o ensino médico tem passado por modificacfes, com o
objetivo de estimular, por parte dos discentes, a busca por conhecimentos,
ao explorar atitudes e habilidades fundamentais para a pratica profissional.
Diante das mudancas suscitadas pela DCN, tem-se observado a necessidade
de reformulacdes no processo de ensino-aprendizagem da anatomia
humana, com a adocdo de outros recursos que incluem, principalmente,
abordagens mais ativas e didaticas (CARLOS et al., 2021).

A monitoria vem aperfeicoar o processo de formacao profissional e
promover a melhoria da qualidade de ensino-aprendizagem. A monitoria
compde-se em um espaco de troca de saberes que constitui um processo de
formagdo e melhoria da qualidade do ensino. Com o desenvolvimento do
pensamento pedagégico de orientacdo critico progressista, procedimentos
monitorais vém ganhando espaco no contexto da realidade educacional das
instituicdes de Ensino Superior (SOUZA et al., 2020).

Com a monitoria, os alunos tém uma oportunidade a mais de
estudarem o que foi ministrado em aula pelo(a) docente da disciplina. Além
disso, assim como os discentes monitorados, 0 monitor também é um aluno
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gue ja vivenciou de forma semelhante as dificuldades com que os primeiros
passam, estando mais proximos dos alunos devido a vivéncia adquirida. o
monitor é considerado um auxiliar para minimizar ou sanar as possiveis
davidas dos alunos, favorecendo a aprendizagem (BATISTA, STRINI e
STRINI, 2019).

Os projetos de incentivo e/ou iniciacdo a docéncia, onde a monitoria
esta inclusa, é de extrema importancia para a comunidade académica e o
monitor nessa posicdo de “treinamento” pode se fazer valer de inumeras
estratégias para facilitar a aprendizagem (SOUZA et al., 2020).

Diante do exposto, o presente trabalho teve por objetivo descrever
por meio de relato de experiéncia, a importancia da participacdo em atividade
extensionista em anatomia humana para a contribuicdo na formacdo do
profissional da area da salde, bem como as atividades desenvolvidas.

METODOLOGIA
Tipo de estudo

O presente estudo € do tipo relato de experiéncia com abordagem
gualitativa e descritiva.

Local de realizacdo da atividade extensionista

A presente atividade extensionista ocorreu nas dependéncias do
Laboratério de Anatomia Humana do Centro Universitario Uniguairaca, sendo
este financiado exclusivamente com recursos da prépria instituicdo, que fica
localizada no municipio de Guarapuava/PR.

Periodo de relato

Neste estudo, adotou como intervalo para a realizacdo do relato os
anos de 2016 a 2018 para a descricdo das experiéncias frente as atividades
executadas e descritas na préxima sessao, visto que, grande parte dos
autores esteve enquanto discente e participante ativo do projeto de extensao
durante esse periodo.

Criagéo do Projeto de Extensao

O Projeto de Extensdo intitulado de “Laboratério de Anatomia
Humana como Ferramenta de Ensino e Aprendizagem” (LAHFEA) teve seu
inicio no ano de 2016 sob proposta da Professora Ms. Talita C. M. M. e desde
entdo ocorreram sele¢des anuais para a participacao dos académicos até o
ano em que esteve ativo (fim de 2018).

Sociedade, Saude e Educacgéo: Desafios e Perspectivas Futuras
Editora Epitaya | ISBN: 978-65-87809-43-4 | Rio de Janeiro | 2022 | pag. 219



Participantes da atividade extensionista

Participaram do Projeto de Extenséo discentes de diversos cursos da
area das Ciéncias da Saude e Biolégicas. Como critérios de participacao, o
aluno candidato a monitor deveria estar regularmente matriculado em um dos
cursos de graduacgdo da instituicdo e devia ja ter cursado a disciplina de
Anatomia Humana (Geral, Sistémica e/ou Osteomioarticular).

Objetivos da atividade extensionista

Dentre as mudltiplas finalidades, o Projeto de Extensdo teve por
objetivos principais:

e Aprofundar o estudo em anatomia humana;

e Buscar, por meio de praticas e métodos ativos, 0 ensino em anatomia
humana em atividades internas em grupos de estudo e em monitoria
académica;

e Contribuir para a formacéo e disseminacdo do estudo em anatomia
humana junto a comunidade académica e escolar.

RESULTADOS

Em um primeiro momento, foram abordadas questées de cunho
tedrico, para conhecimento da equipe de trabalho (monitores, docente e
técnico de laboratério). Os encontros para discussdes de temas e
apresentacdo em forma de seminarios seguidos de praticas ocorreram
semanalmente. Esse foi, entre a maioria dos monitores, o primeiro contato
com os temas elencados pela Professora Coordenadora. O Quadro 1 ilustra
0s principais assuntos discutidos no &mbito do projeto de extensao.

Quadro 1 - Assuntos discutidos ao longo do projeto de extensao.

Ordem Assunto

| Normas de regulamentagéo e ética em relagdo ao uso do espago laboratorial
para estudo e pesquisa em Anatomia Humana

Il Descarte de materiais bioldgicos

1 Doacéo de corpos pos mortem para fins de estudo e pesquisa

\ Doacéo de 6rgdos em vida para fins de estudo e pesquisa
\Y Controle sanitario e translado de restos mortais

\ Manipulagéo e descarte de formol

Vil Tanatopraxia e conservagao de corpos
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VI Materiais e instrumentagéo

IX Técnica de modelagem 6ssea
X Resinacao de pecas
Xl Dissecacgdo Anatdmica

Fonte: O autor (2016).

A prética foi posterior & abordagem tedrica inicial. Sabe-se que o
aprendizado é vivenciado de formas distintas, desta forma, justifica-se a
diversificacdo de métodos e técnicas no processo de ensino-aprendizagem
vivenciado entre os membros voluntérios da atividade. A técnica de
modelagem 6ssea foi também tema de oficinas disponibilizadas a
comunidade escolar, onde os monitores puderam partilhar suas dificuldades
e aprendizados junto a alunos da rede publica (Ultimo ano do ensino médio),
contribuindo significamente no processo de escolha daqueles que
participariam de processos de selecdo variados para ingresso no ensino
superior. Alguns dos resultados sdo mostrados na figura 1.

Figura 1: Resultados a partir da realizagdo das oficinas de modelagem éssea. Na
imagem observamos vértebras cervicais, toracicas e claviculas pintadas com esmalte.

Fonte: O autor (2017).

Além de poder participar da atividade proposta, os alunos tiveram a
oportunidade de conhecer o acervo de pecas do laboratério. A professora
responsavel por acompanhar o grupo elogiou a equipe de trabalho e os
oficineiros pontuaram positivamente em questiondrio aplicado ao término.

Para discentes do ensino superior, foram executados 2 (dois)
encontros para capacitacdo durante a Semana Integrada dos Cursos de
Licenciatura do Centro Universitario Uniguairaca. A primeira tratava-se
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acerca de técnicas de dissecacao de pec¢as de cobaias (rins suinos, coracdes
bovinos e de aves de abate) cedidos (figura 2). A segunda correspondia a
construgdo de modelo didatico alternativo para o estudo de anatomia dssea.

Figura 2: Dissecacao de pecas anatdmicas durante a capacitacdo ofertada para os
cursos de licenciatura da instituigo.

Fonte: O autor (2017).

Os membros da atividade extensionista se propuseram a realizar
construgBes de modelos didaticos para o estudo de anatomia estrutural. As
articulagcdes do complexo do ombro e joelho foram escolhidas para serem as
primeiras construidas, pelo fato de serem constituidas principalmente por
0sso0s do tipo longo, onde a congruéncia é maior. As figuras 3 e 4 ilustram os
resultados obtidos.
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Figura 3: Modelo didatico da articulagdo do joelho a partir da técnica de modelagem
Ossea. Etapas para confec¢do de modelo didatico da articulacéo do joelho. 1 e 2 -
posicionamento das pegas no recipiente; 3 - pecgas posicionadas aguardando
secagem do alginato para producdo do molde; 4 - despejamento de gesso para
secagem e posterior retirada da pega ja replicada; 5 - pecas 6sseas articuladas para
montagem da nova pega.

Fonte: O autor (2017).

Figura 4: Modelo didatico do complexo articular do ombro a partir da técnica de
modelagem dssea e posicionamento anatébmico dos muisculos do manguito rotador. A
- Vista anterior; B - vista posterior; C - vista lateral. 1 - Mdsculo Subescapular; 2 -
Musculo Infraespinhal; 3 - Musculo Redondo Menor; 4 - Masculo Supraespinhal.

Fonte: O autor (2017).

As técnicas de resinacao e de glicerinagdo foram também discutidas
e alguns dos resultados sdo mostrados nas figuras 5 e 6. Ambas séo de
relevancia para o estudo, uma vez em que representam alternativas para o
emprego do formol com o intuito para a conservacao de pecas anatbmicas a
partir de modelos reais.
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Figura 5: Resultados obtidos com as técnicas de resinacdo. Na imagem podemos
observar pegas de cobaia (rins suinos).

Fonte: O autor (2018).

Figura 6: Resultados obtidos com as técnicas de resinagéo. Na imagem podemos
observar uma pega de cobaia (coelho) - arvore bronquica.]

Fonte: O autor (2018).
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CONCLUSAO

O projeto de extensao teve grande importancia para académicos de
graduacdo, assim como para alunos da rede publica estadual de ensino.
Proporcionou aos discentes o aprofundamento de estudos em diversas
tematicas dentro da anatomia humana; possibilitou a vivéncia dentro do
espaco académico em oficinas e outras atividades préaticas; agiu como
instrumento vocacional. Além disso, 0 projeto de extensdao permitiu
experiéncias em docéncia, despertando em alguns integrantes o interesse
pela area, levando a buscarem e ingressarem em programas de pos-
graduagdo Strictu Sensu (Mestrado) e, contribuiu para a formagdo de
profissionais com vivéncia pedagdgica, reflexivos, criticos e melhor
capacitados para executarem atividades em campos de estagio e no
desempenho de sua atividade profissional futura, dotados de conhecimentos
adquiridos no decorrer da atividade extensionista.

REFERENCIAS

ALCANTARA, M. T. D.; et al. Utilizando o Body painting no processo de
ensino e aprendizagem dos musculos da expresséao facial. Brazilian Journal
of Development, Curitiba, v.7, n.3, p.25625-25634, mar 2021. Disponivel em
DOI:10.34117/bjdv7n3-321.

BATISTA, L. J.; STRINI, P. J. S. A.; STRINI, P. J. S. A. Contribuicdes da
monitoria de anatomia humana no processo de aprendizagem discente. Braz.
J. of Development, Curitiba, v. 5, n. 11, p. 23982-23987, nov., 2019.
Disponivel em DOI:10.34117/bjdv5n11-092.

CARLOS, L. B. M.; et al. Metodologias Ativas no Ensino e Aprendizagem de
Anatomia Humana: Uma Revisdo Integrativa. Brazilian Journal of
Development, Curitiba, v.7, n.9, p. 90030-90047, sep., 2021. Acesso em
DOI:10.34117/bjdv7n9-253.

SANTOS, F. S.; et al. Projeto de Extensao: Laboratério de Anatomia Humana
como Ferramenta de Ensino e Aprendizagem - Relato de Experiéncia.
Brazilian Journal of Development, Curitiba, v.7, n.12, p.116083-116092,
dec., 2021. Disponivel em: DOI:10.34117/bjdv7n12-31.

SOUZA, P. M. B.; ALBUQUERQUE, J. D. S.; SILVA, A. F. M.; SOUSA, E. M.
D.; PAIVA, M. D. E. B. Metodologias ativas de ensino e aprendizagem no
ensino da Anatomia Humana: Uma experiéncia usando massa de modelar e
outras ferramentas de comunica¢cdo em um projeto de monitoria. Braz. J. of
Development, Curitiba, v. 6, n. 6, p. 41834 - 41843, jun., 2020. Disponivel
em DOI:10.34117/bjdv6n6-645.

Sociedade, Saude e Educacgéo: Desafios e Perspectivas Futuras
Editora Epitaya | ISBN: 978-65-87809-43-4 | Rio de Janeiro | 2022 | pag. 225



PRINCIPAIS METODOS DE ENSAIOS NAO CAPITULO
DESTRUTIVOS UTILIZADOS PARA ANALISE DE PONTES
DE CONCRETO ARMADO EM AMBIENTES MARINHOS

14

Jéssica César Nunes

Graduada em Engenharia Civil (UNISUAM).
Karen de Castro Damasceno

Graduada em Engenharia Civil (UNISUAM).
Leonardo Amorim do Amaral

Mestre em Engenharia Nuclear (COPPE/UFRJ);
Professor universitario (UNISUAM).

Rachel Cristina Santos Pires

Mestre em Desenvolvimento Local (UNISUAM);
Professora universitaria (UNISUAM).

RESUMO

As estruturas de concreto armado, mais especificamente as pontes de
concreto armado em ambientes marinhos, apresentam uma pré-disposicao
natural a deterioracao principalmente por corrosdo das armaduras devido ao
elevado nivel de concentracdo de sais na agua do mar, que tornam o
ambiente em que se encontra extremamente agressivo, e também por
diversas outras agles, tais como: abrasdo, eroséo e cavita¢cdo no concreto.
A avaliagdo técnica periodica destas estruturas € de extrema importancia
para a prevencdo, identificacdo de patologias e provaveis manutengdes
necessarias nas estruturas em si. Os métodos de ensaios nao destrutivos
aparecem como grandes aliados nestas analises, ja& que os métodos
tradicionais de inspec¢do quando aplicados de forma isolada mostram-se
limitados. O principal objetivo deste artigo é apresentar de forma breve o que
€ e para que serve um ensaio ndo destrutivo, e com base em um estudo
bibliografico, apresentar mais detalhadamente dois dos principais ensaios
nao destrutivos utilizados para estruturas de concreto armado e a importancia
destes para uma analise mais eficaz dessas estruturas.

Palavras-chave: concreto armado; patologias; ambiente marinho; ensaios
nao destrutivos; avaliacéo técnica.

INTRODUCAO

A relacdo dada entre o aumento proporcional da populagéo urbana
em relacdo a populacgédo rural denomina-se Urbanizacdo. O Brasil pdde ser
considerado urbano somente apés a segunda metade do século XX, quando
0 percentual de pessoas residindo em cidades ultrapassou os 50% da
populagdo do pais. A urbanizacdo no Brasil tornou-se demasiadamente
acelerada sobretudo ap6s a Revolugdo Industrial que trouxe consigo a
necessidade de grande quantidade de méo de obra para trabalhar nas
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fabricas e comércios. Apenas 70 anos foram suficientes para alterar os
indices de populagéo rural e urbana. Um crescimento rapido em tao curto
tempo ndo acontece sem que aparecam diversos problemas a serem
solucionados (MIRANDA, Site Educacéo Uol).

Segundo dados do IBGE, a populagéo continua crescendo, na cidade
do Rio de Janeiro, por exemplo, a populacdo calculada no dltimo censo
(2010) era de 6.320.446 pessoas, tendo uma estimativa de crescimento de
aproximadamente 6,3% da populag&o para o ano de 2019.

Um destes problemas é a necessidade de vias de ligagdo para que
as pessoas possam se locomover de uma cidade a outra, ou de um ponto a
outro da cidade, por vezes necessitando transpor obstaculos como: rios,
bracos de mar, outras vias e etc. Observa-se que ha uma dependéncia
crescente da sociedade em sistemas de infraestrutura, por isso é
extremamente importante, um projeto adequado e 0 monitoramento e
manutencao periodicos.

As pontes ou viadutos (também denominadas como obra de arte
especial), sdo obras que tem por finalidade transpor estes obstaculos. No
entanto, sabe-se que toda estrutura possui uma vida util, e que passados
alguns anos estas se deterioram, muitas vezes sem que seja perceptivel aos
olhos humanos. Além disso, outros fatores como a negligéncia, o uso
excessivo da estrutura e a falta de inspecdo e monitoramento destas pontes
levam-nas a deterioracé@o acelerada e talvez até precoce. Mas entdo, como
garantir que tal estrutura ainda permaneca apta a sua finalidade apds
passado um determinado periodo de tempo, ou se precisa de reparos devido
a deterioracdo, para que assim possa continuar cumprindo sua funcéo?

Com base neste questionamento, este trabalho busca, através de um
estudo bibliografico, observar se o uso da tecnologia (ensaios nao
destrutivos) aliado aos métodos tradicionais de avaliagdo de estruturas,
contribuem ou ndo para uma melhor analise técnica de pontes em ambientes
marinhos, consequentemente favorecendo uma tomada de decisdo mais
assertiva em relaco a necessidade, ou ndo, de reparos nestas pontes.

Este estudo justifica-se pela quantidade de acidentes fatais ocorridos
com pontes e viadutos nos ultimos anos. Segundo o jornal online O Estadao
Internacional, em reportagem exibida em agosto de 2018, pelo menos treze
acidentes fatais ocorreram nos Ultimos vinte anos; além disso, segundo a
Folha de S&o Paulo, uma em cada cinco pontes ou viadutos sob jurisdicao
federal necessita de intervencdes. Vale ressaltar também que a analise
técnica serve ndo so para avaliar manifestagfes patoldgicas e propor reparos,
como também para indicar se ha necessidade de refor¢o na estrutura, que as
vezes pode ser necessario independente das manutencgdes.

A metodologia serd através de pesquisa bibliogréafica, foi feita uma
avaliacdo qualitativa sobre a importancia do uso de ensaios ndo destrutivos
na averiguagdo de pontes em ambientes maritimos. Foram levantados dados
sobre os principais ensaios utilizados para uma andlise preliminar de
estruturas de concreto, e com base em estudos de caso apresentados por
Choquepuma Sahuinco (2011), Costa (2017) e Ayswarya K.S (2016) sobre a
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utilizacdo destes ensaios, foi comparado com avaliagdo visual isolada e
apresentada a relevancia da utilizagcdo destes métodos.

O objetivo geral deste artigo é apresentar as principais patologias
encontradas em pontes de concreto armado e os principais ensaios utilizados
para avaliacdo destas. O objetivo especifico é tracar uma andlise comparativa
entre a avaliacdo técnica tradicional (visual) e a avaliacdo utilizando ensaios
nao destrutivos, visando ressaltar a importancia da utilizacdo destes ensaios.

REVISAO BIBLIOGRAFICA
Pontes — Aspectos Técnicos

Ponte é a obra que tem por propdsito dar continuidade a uma via
qualquer, interligando dois pontos separados por obstaculos, como por
exemplo em cursos d’agua, vales, bragos de mar, outras vias, etc. Caso o
elemento a ser transportado seja um vale ou outra via, denomina-se Viaduto
(MARCHETTI, 2007).

As pontes podem ser classificadas segundo sua extensdo de vao
total, durabilidade, natureza de trafego e entre outros aspectos (MARCHETTI,
2007).

Neste artigo, trabalharemos especificamente com pontes (vdo maior
gue 10m) ou pontilhdes (vdo entre 2m e 10m) permanentes de trafego
rodoviario em concreto armado que transpde cursos de agua marinho.

As pontes de concreto armado s&do basicamente formadas por
Superestrutura; Mesoestrutura e Infraentrutura, como demonstrado na Figura
1 (MARCHETTI, 2007).

Figura 1: Estruturas de uma ponte

Aterro Viaduto Superestrutura Viaduto Aterro
e acesso e acesso de acesso de acesso

v ¥

L] I | L]

Ponte

Rio Mesoestrutura

Infraestrutura

Fonte: MARCHETTI, 2007

A infraestrutura é constituida por elementos que se destinam a apoiar
no terreno, sendo rocha ou solo, os esfor¢os vindos da superestrutura para
mesoestrutura. Ja a mesoestrutura é constituida pelos pilares que recebem
os esfor¢os da superestrutura. Logo, a superestrutura é formada pelas vigas
e lajes de suporte do estrado por onde se trafega, sendo assim a parte (til da
ponte (MARCHETTI, 2007).
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Os requisitos principais de uma ponte sdo a funcionalidade, a
segurancga, a estética, economia e durabilidade (MARCHETTI, 2007).

Existem quatro tipos de superestruturas: In loco, pré-moldada, em
balanco sucessivo e em aduelas ou segmentos. A primeira é executada na
posicdo definitiva, apoiando-se diretamente nos pilares sobre escoramento
apropriado; a segunda é o contrario da primeira, os elementos s&o
executados fora do local definitivo (na propria obra, em canteiro apropriado
ou em usinas). Esse processo € muito usual em pontes de concreto
protendido. Porém a pré-moldagem, em geral ndo é completa, sédo pré-
moldados somente os elementos do sistema principal e vigas principais o
restante é executado “In loco”. A terceira tem como vantagem de processo
construtivo quase sempre a eliminagcdo total dos escoramentos
intermediarios, eliminando os cimbramentos, trelicas e etc. Trata-se de uma
execucdo in loco, porém ela é executada progressivamente apoiando cada
nova superestrutura em balaco nos pilares ja prontos em concreto armado.
Ja a quarta € bem semelhante ao processo de balanco sucessivo,
diferenciam-se pelas aduelas serem colocadas em balanco e apoiadas em
trechos ja finalizados em pré-moldados (MARCHETTI, 2007).

Para célculos da infraestrutura sdo levadas em consideracdo as
forcas acidentais ou adicionais, como por exemplo o empuxo de agua de
regime torrencial ou de inundacéo; um dos mais frequentes € a determinacao
do empuxo diferencial causado pela carga movel sobre o aterro em uma das
extremidades da ponte (MARCHETTI, 2007).

Mecanismo de deterioracdo do concreto armado em ambiente marinho:
Principal Patologia

Estruturas de concreto possuem durabilidade, ou seja, durante uma
vida util ou um periodo especifico, devem continuar exercendo suas funcdes,
como por exemplo manter a resisténcia técnica e a condi¢do de utilizacao.
No entanto, a durabilidade ndo é eterna, nem o concreto é resistente a
gualquer tipo de acdo (NEVILLE, 2016).

“O concreto s6 é considerado duravel quando for capaz de suportar
o processo de deterioragao a que esta exposto” (NEVILLE, 2016).

A homogeneidade e a compacidade! do concreto armado estdo
intimamente relacionadas com as resisténcias mecéanicas, a estabilidade e a
durabilidade deste concreto, e essas duas caracteristicas dependem da
gualidade da dosagem do concreto e da adequada tecnologia aplicada em
sua fabricag&o e manuseio. (CANOVAS, 1988)

O concreto quando é submetido a 4gua marinha esta sujeito a
diversas acdes fisicas e principalmente quimicas, dentre as que se destacam,
estdo a corrosdo de armadura por a¢édo de cloretos, ataque por gelo e degelo,
desgaste por acdo do sal e abrasdo pela areia em suspensdo. Estas acdes

! Qualidade ou estado daquilo que é compacto. A compacidade do concreto depende da
relacdo agregado/cimento, da dosagem do cimento e da relagcdo agua
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geram efeitos que geralmente ndo sdo considerados para efeito de célculo
no projeto estrutural, o que mostra que os métodos tradicionais de seguranga
podem ndo ser suficientes para assegurar a sua durabilidade (NEVILLE,
2016).

Por este motivo, € importante a avaliagdo periddica das estruturas de
concreto e muitas vezes sdo necessarios a manutencao e o reparo destas.

Sem duvida, a principal patologia que surge mais comumente no
concreto armado sujeito a ambiente marinho é a corrosédo do concreto ou de
suas armaduras.

Corrosao do concreto ou de suas armaduras

Segundo Helene, 1986, a corrosdo pode ser definida como “a
interacdo destrutiva de um material com o ambiente, seja por reagéo quimica
ou eletroquimica” (HELENE, 1986).

As trés principais causas de corrosdo quimica do concreto sdo: o
efeito de gases presentes na atmosfera, acdo de aguas, sejam elas, puras,
marinhas, acidas, entre outras; e acdes devido a 6leos, gorduras e
combustiveis (CANOVAS, 1988).

Durante a fase de cura a agua é uma o6tima aliada do concreto, no
entanto quando é pura ou contém substancias nocivas torna-se seu maior
inimigo (CANOVAS, 1988).

O processo corrosivo das armaduras do concreto armado produz a
desagregacdo no concreto e diminui a secdo resistente das barras. Esta
deterioracdo se manifesta através de expansao, fissuracdo, formacédo de
lascas, e desprendimento do recobrimento da estrutura (CANOVAS, 1988;
KOPSCH, 2001).

Para que haja a formacdo de ferrugem € necessario que haja
oxigénio, portanto, a parte da estrutura que se encontra completamente
submersa praticamente n&o é alvo desta ja que ha pequena concentracéo de
oxigénio na agua e a difusdo é lenta em concretos saturados (KOPSCH,
2001).

“O ingresso da agua do mar em si no concreto nao influencia no pH
da agua dos poros da pasta de cimento endurecido. J4 a grande quantidade
de sulfatos na agua do mar pode levar a expectativa de ataques por sulfatos”
(NEVILLE, 2016).

“Quando o concreto é repetidamente molhado pela dgua do mar, com
periodos alternados de secagem, durante a evaporacédo da 4gua, parte dos
sais dissolvidos é deixada na forma de cristais, principalmente os sulfatos”
(NEVILLE, 2016).

Por isso, a zona de respingos e atmosféricas sdo as de maior risco,
seguido da zona de variacdo das marés (KOPSCH, 2001).
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Avaliacdo Técnica em estruturas

A avaliacéo a ser feita em uma estrutura pode ser apenas visual, que
€ o0 método mais comum de inspe¢do, ou com auxilio de ensaios, de
preferéncia ndo destrutivos, pois estes danificam menos ou até mesmo ndo
danificam as estruturas e permitem que novos ensaios sejam feitos no
mesmo lugar ou préximo a este, possibilitando o monitoramento das
alteragbes da estrutura com o passar do tempo (NEVILLE, 2016).

Quando se nota que ha uma “enfermidade” em uma estrutura, ou
seja, que apresenta problemas patolégicos, € necessario efetuar uma vistoria
detalhada e cuidadosamente planejada para que se possa determinar as
reais condicBes da estrutura, e desta forma poder avaliar as anomalias
existentes, bem como as suas causas e as providéncias a serem tomadas
para a recuperacéo ou o reforgco (MAZER, 2012).

A Figura 2 mostra genericamente o método para a inspecdo de
estruturas convencionais, dividida em trés etapas basicas: levantamento dos
dados, andlise e diagnostico (MAZER, 2012).

Figura 2: Fluxograma — Inspecéo Visual de Estruturas

Exame Visual Andlise do
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Fonte: Adaptado de MAZER, 2012
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A inspecdo visual € o método mais empregado por ser o mais singelo.
“O simples fato de observar as condigcdes superficiais de uma estrutura de
concreto pode fornecer a um profissional experiente, conclusées sobre o
estado desta estrutura” (MAZER, 2012).

As principais caracteristicas deste método sdo a facilidade de
realizacdo e o baixo custo operacional, mas que mesmo assim requer uma
técnica apurada, obedecendo a solidos requisitos basicos que devem ser
conhecidos e corretamente aplicados.

Para se realizar o ensaio de inspecao visual é necessario ter alguns
equipamentos basicos como escada, lupa ou bindculo, fissurémetro, trena,
maégquina fotografica, EPI e entre outros.

“Outro aspecto importante durante a inspegdo visual de
uma obra consiste na andlise dos projetos e na obtengdo
de informagBes sobre a obra, tais como: época de
construgdo, qualidade da méo de obra, utilizagdo da
edificag8o, ambiente inserido, etc. Também é importante
mapear e quantificar todas as patologias encontradas.
Para a obtencdo destas informagdes, sugere-se a
utilizacdo de um questionario” (MAZER, 2012).

No entanto, a inspecédo visual ndo nos dé informacdes Uteis até que
defeitos visiveis comecem a surgir na estrutura. Danos internos da estrutura,
gue ndo sao visiveis, sao dificeis de identificar (K.S et al., 2016).

Principais Ensaios ndo destrutivos

“Ensaios nao destrutivos sdo constituidos por um conjunto amplo de
técnicas de testes que ndo destroem o0 objeto ensaiado e que séo utilizadas
na ciéncia e na induastria para avaliar as propriedades de um material,
componente ou sistema” (EQUIPE TECNICA SGS, 2018).

Eles avaliam a resisténcia do concreto endurecido e outras
caracteristicas como vazios, falhas, fissuras e deterioracdo do mesmo.

Os mais conhecidos s&o: ensaio visual e dimensional, liquidos
penetrantes, particulas magnéticas, ultrassom, radiografia (Raios X e Gama),
andlise de vibracbes, emissdo acustica, estanqueidade, pacdmetria,
resistividade elétrica, esclerometria, entre outros (EQUIPE TECNICA SGS,
2018; MAZER, 2012).

Neste artigo serdo apresentados dois dos principais ensaios para
avaliar a condi¢cdo de pontes em ambientes marinhos; o primeiro é o Ensaio
de resistividade elétrica que avalia o nivel de corrosdo das armaduras e 0
segundo a resisténcia superficial do concreto endurecido (Método do
Esclerébmetro).

Sociedade, Saude e Educacgéo: Desafios e Perspectivas Futuras
Editora Epitaya | ISBN: 978-65-87809-43-4 | Rio de Janeiro | 2022 | pag. 232



Ensaio de Resistividade Elétrica

A resistividade elétrica € dada pela propriedade que a estrutura tem
de se opor a passagem de corrente elétrica e esta ligada a evolugédo do
processo de corrosdo das armaduras (COSTA, 2017).

“A resisténcia elétrica do material é a relagao entre a tensado aplicada
e a corrente medida” (COSTA, 2017).

Para o ensaio é necessario que o concreto esteja limpo, seja de
superficie uniforme e esteja umedecido; quatro eletrodos sédo posicionados
em contato com o concreto, alinhados e com distancias iguais um do outro.
Um impulso elétrico é emitido e a resistividade é aferida por um medidor de
resistividade como mostrado na Figura 3, através da leitura da corrente
elétrica gerada por uma diferenca de potencial aplicada entre eletrodos. Este
ensaio pode ser realizado tanto no laboratério quanto diretamente no local da
estrutura (COSTA, 2017).

Figura 3: Medidor de resistividade elétrica superficial da PROCEQ

Fonte: Costa, 2017

Segundo Costa (2017), o quadro a seguir apresenta uma andlise da
possibilidade de corrosdo em funcdo dos valores da resistividade elétrica:

Quadro 1: Relacdo — Corroséo x Resistividade elétrica

Resistividade do concreto (Ohms.m) Risco de corroséo
<100 Alto
100 - 500 Moderado
500 - 1000 Médio
> 1000 Desprezivel

Fonte: Costa, 2017

A resistividade elétrica do concreto € um ensaio ndo destrutivo que
permite avaliar a resisténcia do concreto a penetragdo de ions cloreto. As
altas taxas de corrosao, ou seja, o aumento do teor de cloretos no interior do
concreto influencia significativamente na queda da resistividade elétrica do
concreto, quanto maior é a penetragdo da agua, maior é o grau de umidade
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do concreto e menor sera a sua resistividade elétrica, tornando mais facil o
fluxo da corrente elétrica (COSTA, 2017).

“A técnica dos quatro eletrodos que utiliza o método de Wenner vem
sendo utilizada como parametro para a previsédo da vida (til da estrutura e
esta relacionada ao processo de deslocamento dos agentes agressivos no
interior do concreto” (COSTA, 2017).

Método do Esclerémetro

Este método de ensaio € bastante difundido e antigo, ele permite
medir a dureza superficial do concreto, determinando a sua qualidade e sua
resisténcia a compresséo. O aparelho desenvolvido pelo engenheiro Ernst
Schmidt, conhecido como Rebound Schmidt Hammer, ou simplesmente
esclerdmetro (Figura 4), € o aparelho utilizado para a realizacdo do ensaio
(MAZER, 2012; FERREIRA, 2011; CHOQUEPUMA SAHUINCO, 2011).

O método é um processo simples que consiste fundamentalmente de
um martelo controlado por mola que transmite uma carga a um émbolo; este
impacta em uma superficie de concreto com uma determinada energia, parte
dela é conservada elasticamente, dando fim ao impacto, e entdo é medido o
retorno ou rebote do martelo. Este ensaio é normatizado pela NBR- 7584
(MAZER, 2012; FERREIRA, 2011; CHOQUEPUMA SAHUINCO, 2011).

Figura 4: Esclerdmetro - Esquema

Indicador

Instrumento pronto  Corpo impulsionado O martelo O martelo
para o ensalo em diregao ao objeto ésolto sofre reflexao
(@ de ensaio (c) (d)

(b)
Fonte: FERREIRA, 2011
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“O aparelho deve ser aplicado preferencialmente na
posicdo horizontal e conseqlentemente sobre
superficies verticais. Sendo necesséario aplicar em
posicdes diversas, o indice esclerométrico deve ser
corrigido com os coeficientes fornecidos pelo fabricante
do aparelho. Esses coeficientes levam em consideracéo
a acao da gravidade e sdo variaveis para cada tipo de
aparelho” (CHOQUEPUMA SAHUINCO, 2011).

Para a realizacdo desse ensaio, as superficies do concreto devem
ser secas ao ar, limpas e preferencialmente planas. Superficies irregulares
influenciam na absor¢cdo da energia podendo sugerir um resultado de
resisténcia falso (MAZER, 2012; FERREIRA, 2011; CHOQUEPUMA
SAHUINCO, 2011).

Superficies imidas ou carbonatadas também devem ser evitadas, no
entanto, caso queira ensaia-las, estas devem ser preparadas, e se
necessario, aplicados coeficientes de correcdo, a serem declarados na
apresentacdo dos resultados (MAZER, 2012; FERREIRA, 2011,
CHOQUEPUMA SAHUINCO, 2011).

Varios fatores podem influenciar os resultados do ensaio de
esclerometria, dentre eles: o tipo de cimento, tipo de agregados, condi¢cdes
de umidade da superficie, idade da estrutura, entre outros. Todos os fatores
séo prescritos pela NBR 7584:1995, portanto € importante avaliar todos esses
fatores ao realizar o ensaio para obter uma melhor leitura do resultado obtido
(FERREIRA, 2011).

Segundo Ferreira (2011), devido as influéncias que atuam sobre o
ensaio, ndo é possivel definir uma correlacdo Unica entre a resisténcia a
compressao e o indice esclerométrico, por isso a resisténcia do concreto é
estimada através de curvas de calibrac&o.

Em geral, o nUmero de rebote cresce a medida que a resisténcia
aumenta, além disso, o indice esclerométrico é indicativo de resisténcia a
compressdo do concreto somente até uma profundidade limitada da
superficie pois as rachaduras internas, falhas ou heterogeneidade presentes
na secao transversal da estrutura ndo serdo indicadas pelo método. Devido
as condic¢Bes indicadas, este método ndo pode ser considerado muito preciso
(K.S et al., 2016).

Com um esclerbmetro (Figura 5) devidamente calibrado, a preciséo
na estimativa é da resisténcia do concreto é de +15% a 20% quando
ensaiados em laboratério, e de +25% quando realizado em uma estrutura de
concreto (FERREIRA, 2011).
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Figura 5 - Esclerdmetro

Fonte: FACIR PISOS

O indice esclerométrico é calculado pela média aritmética dos valores
individuais encontrados. Em uma Unica area de ensaio sao obtidos de 9 a 16
valores individuais (Figura 6) (FERREIRA, 2011).

Figura 6: Pontos de Aplicacdo do esclerdmetro
12cm

3cm
e |1e|1e|e
e|le|le e
g . Panto de Apllcagda
eleje|e
eole|e|e

Fonte: SOUZA et Al; 2015

Este ensaio, além de avaliar a provavel resisténcia a compressao do
concreto com a ajuda de correlagbes adequadas entre o indice de
esclerométrico e a resisténcia a compressao, pode ser usado também para
avaliar a uniformidade do concreto, avaliar a qualidade do concreto em
relacdo a requisitos padréo e avaliar a qualidade de um elemento do concreto
em relagdo a outro (K.S et al., 2016).

O baixo custo, a agilidade de execucdo do ensaio e a facilidade de
execugdo sdo vantagens de se utilizar o método. Entre as desvantagens esta
o fato de ndo ser recomendavel a sua aplicagdo isoladamente, portanto
sugere-se realizar pelo menos dois ensaios para a determinacdo da
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resisténcia do concreto, sendo a esclerometria auxiliar de avaliacdo
(CHOQUEPUMA SAHUINCO, 2011).

RESULTADOS DO ESTUDO BIBLIOGRAFICO

Analise comparativa entre ainspecao visual e ainspecao com auxilio de
ensaios ndo destrutivos

As estruturas das pontes necessitam de inspecdo periddica para
detectar falhas estruturais e riscos a seguranca, além de determinar as
necessidades de manutencao e reparo. Geralmente, o método mais usado é
a inspecdo visual e os programas de manutencéo sdo preparados com base
nos resultados dessas inspec¢des. No entanto esse método identifica apenas
os danos macroscopicos como ja dito anteriormente (K.S et al., 2016).

Isso nos mostra que ha uma ampla demanda por métodos de
avaliacdo que estabelecam a condicdo das estruturas antes que ocorram
danos graves (K.S et al., 2016).

Os métodos de ensaios ndo destrutivos podem fornecer um meio
relativamente rapido e barato para estabelecer se uma estrutura ainda esta
em condi¢cdes de manutencdo ou ndo pois os resultados desses testes
melhoram a qualidade da informacao, além de ser particularmente Util para
avaliar pontes em funcionamento, umavez que as pontes podem permanecer
intactas e abertas ao trafego durante o periodo de inspecao (K.S et al., 2016).

K.S et al. (2016) apresenta dois estudos de caso relevantes para a
andlise da importancia e validacdo das inspecfes com auxilio dos ensaios
ndo destrutiveis. Em ambos os estudos foi utilizado o ensaio do esclerédmetro.
O primeiro estudo apresentado foi realizado na india, onde foi avaliada a
resisténcia de uma ponte de viga em “T” construida sobre um rio; e o segundo
estudo foi realizado na Malasia, onde 75 pontes de concreto da estrada
federal no estado de Johor (Malasia) foram escolhidas como amostras de
pesquisa; e realizados os testes no convés, no pier e no pilar destas.

Avaliacao da resisténcia de uma ponte de viga “T” construida sobre um
rio da India

Os testes realizados na ponte em questdo confrontaram as
observacgbes obtidas nos ensaios de esclerébmetria e ultrassom, este Ultimo
ndo abordado neste artigo, com os dados obtidos através do teste de
resisténcia a compressao realizado em trés testemunhos extraidos do local
através de ensaio que é considerado destrutivel (K.S et al., 2016).

As amostras extraidas foram coletadas apdés os testes néo
destrutivos. Todos os ensaios foram realizados na presenca de equipe da
engenharia (K.S et al., 2016).

Os resultados obtidos pelo ensaio de resisténcia a compressédo dos
testemunhos indicaram resisténcia média do concreto de 32,90Mpa;
observou-se ainda que os valores individuais encontrados, que estdo dentro
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de +20% do valor médio, estdo todos acima de 20Mpa, portanto, cumprem o
requisito de resisténcia requerida (acima de 20Mpa) para um concreto de
classe M20; enquanto os resultados obtidos pelo ensaio de esclerometria
indicaram uma resisténcia de 24,865Mpa, que também cumpre a exigéncia
para um concreto de classe M20, valor obtido através da interpretacdo dos
valores de rebote, sendo o valor médio de recuperacéo 34,58 e a variacao
dos valores individuais de £10% (K.S et al., 2016).

Avaliacdo do desempenho de pontes de concreto na Malésia

Foram realizados ensaios ndo destrutivos no convés, no pier e no
pilar de 75 pontes do estado de Johor; o método utilizado na pesquisa foi a
Esclerometria, com base na especificacdo padréo descrita na norma britanica
BS 1881: Parte 202. As conclusBes destes testes foram correlacionadas
indiretamente com a resisténcia geral das pontes (K.S et al., 2016).

A amostra de ponte foi dividida em dois tipos principais: ponte simples
suportada e continua, e o deck para as amostras de pontes foram
categorizados em dois grupos: pré-fabricado (viga | e viga V invertida) e
concretado in loco (Viga RC e Laje RC) (K.S et al., 2016).

Todos os testes foram realizados em superficies lisas e limpas, ja que
uma superficie rugosa ndo forneceria resultados confiaveis. Foram realizadas
doze leituras, confinadas a uma &rea ndo superior a 300mm x 300mm, em
cada local. O valor médio de recuperacdo obtido na pesquisa citada tem
precisdo de +4,3% com 95% de confianca (K.S et al., 2016).

Para as pontes com deck feito in loco obteve-se os nimeros de rebote
de 15 a 50 na escala do martelo, com uma média de cerca de 36 e um desvio
de + 6,4 para vigas RC, enquanto na laje RC o valor de rebote variou de 26 a
60, com média de 42 e desvio de £ 5,92. A analise deste resultado mostrou
gue a qualidade do concreto ndo € uniforme (K.S et al., 2016).

Em relacéo as pontes com deck pré-fabricado, os numeros de rebote
foram 41 a 55 para a viga | e 31 a 55 para a viga T invertida, com média de
49 e 46, e desvios iguais a + 3,16 e + 4,83, respectivamente. As analises
destes resultados também indicaram ndo uniformidade na qualidade do
concreto (K.S et al., 2016).

O resultado de deck pré-fabricado mostra nimeros de rebote
maiores e desvio menor em comparac¢ao com o resultado de deck feito in loco
(K.S et al., 2016).

Foi avaliada a resisténcia do concreto ao longo do tempo em ambos
os tipos de ponte, para o convés e o pilar. Verificou-se que para uma ponte
simples suportada a resisténcia do concreto foi maior no convés do que no
pilar, e a partir dos 7 anos de idade a resisténcia comecou a diminuir. O
mesmo comportamento ocorreu ha ponte continua (K.S et al., 2016).

Apos a obtencgdo de todos os resultados foi feita uma comparacéo
entre a resisténcia do concreto obtida no ensaio de esclerometria e a
classificacdo visual atribuida aos trechos da ponte durante uma inspecéo,
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para assim avaliar a semelhanca entre esses 0s dois métodos (K.S et al.,
2016).

As classificagfes visuais usadas na pesquisa foram baseadas na
classificacao atribuida pelo inspetor para o ano de 2005 (K.S et al., 2016).

Segundo K.S et al (2016) a comparac¢édo realizada mostrou que para
pontes simples suportada a classificagdo visual tende a ndo mudar com o
tempo, enquanto a resisténcia do concreto tende a diminuir gradativamente
com o tempo. Neste caso, 0 uso do ensaio ndo destrutivo tem extrema
relevancia ja que a ndo utilizacdo dele acarretaria nédo verificacdo desta
diminuic&o de resisténcia, podendo trazer danos futuros a estrutura.

Ja para amostras de pontes continuas, a correlagdo entre a
classificagcdo visual e a resisténcia do concreto € mais comparavel: a
resisténcia do concreto diminui com o tempo, enquanto a classificacao visual
aumenta, o que indica a presenca de sinais visiveis de defeitos na estrutura.
Uma classificagéo visual mais alta representa uma condig&o ruim (K.S et al.,
2016).

Neste ultimo caso o comparativo teve maior equivaléncia pois a ponte
chegou a um estagio mais critico onde j4 havia a presenca de danos
detectaveis pelo método de inspecéo visual.

Andlise comparativa qualitativa

Apés o levantamento bibliografico apresentado, foi possivel verificar
gue a inspecdo visual, quando aplicada de forma isolada, é limitada se
comparada a outros métodos, ja que necessita que o avaliador tenha vasta
experiéncia sobre o problema a ser avaliado, e também que a patologia
presente na estrutura esteja visivel, o0 que hem sempre ocorre.

A utilizac@o dos métodos de ensaios ndo destrutivos para avaliacdo
destas estruturas, se aplicados isoladamente, ddo uma melhor perspectiva
do problema, no entanto também néo séo conclusivos por si s6.

Enquanto a avaliagdo visual € um método puramente qualitativo e
subjetivo, os ensaios sdo métodos quantitativos, por isso para uma maior
precisdo na avaliacdo e na determinacdo da solucédo a ser adotada para o
problema é interessante que seja utilizada uma mescla de ambos os métodos
de avaliagéo.

CONCLUSAO

Frequentemente a falta de monitoramento peridédico das estruturas
faz com que as patologias destas sejam detectadas apenas em estagios
avancados, onde os custos de reparo se tornam bem mais elevados devido
a situacao critica.

O monitoramento continuo da salde dessas estruturas permite a
avaliacdo precoce de patologias e uma restauracdo mais rapida e
possivelmente mais econdmica.
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Os ensaios ndo destrutivos quando realizados de maneira correta
permitem localizar e caracterizar condic6es do material que podem né&o ser
visiveis na superficie, mas que afetam a sua durabilidade ou o seu
desempenho estrutural. Estes ensaios podem reduzir o nimero de pontes
defeituosas e em estado critico, permitindo aos avaliadores obter uma visao
mais precisa das condi¢Bes de uma ponte e localizando os danos mais cedo
(K.S et al., 2016).

O ensaio de esclerdbmetria € um método relativamente acessivel
economicamente, simples e rapido de obter uma indicacao da resisténcia do
concreto, no entanto por ndo ser tdo preciso € recomendado que seja
utilizado juntamente a outros métodos, entretanto, tem um grande potencial
para ser utilizado como uma avaliacdo preliminar em pontes (K.S et al., 2016).

O ensaio de resistividade elétrica também é rapido e relativamente
barato, e fornece informacfes importantes sobre o estagio de corrosdo em
gue se encontram as armaduras do elemento estrutural, o que permite
reparos que evitem maiores danos devido a esta corroséo, principalmente se
detectada a “enfermidade” no estégio inicial.

Os estudos bibliograficos apresentados neste artigo, mostraram que
a esclerometria e 0 ensaio de resistividade elétrica sdo eficazes na avaliacao
da condicao de pontes.

O estudo de caso na india mostrou que existe uma correlacdo entre
os resultados de métodos de teste destrutivos e ndo destrutivos, validando
entdo a utilizacdo desses; ja 0 estudo das pontes na Malasia indicou uma boa
correspondéncia entre a classificacdo visual e a esclerometria, no entanto
indicou também que a presenca da utilizacdo de ensaios ndo destrutivos em
avaliacBes periddicas traz dados importantes sobre a evolucdo da estrutura
gue ndo séo detectaveis apenas pela inspecdo visual, ao menos néo até que
0s danos comecem a se tornar visiveis.

A pesquisa apresentada e discutida neste artigo mostrou que o0s
métodos de ensaio ndo destrutivos sdo extremamente importantes para uma
melhor andlise técnica de problemas patoldégicos em pontes de concreto
armado em ambiente maritimo, pois atribuem uma validacdo quantitativa a
andlise visual, além de averiguar a necessidade de reparos e ac¢bes de
manutencao de forma mais precoce.

O emprego destes ensaios em avaliagdes periddicas onde ndo ha
manifestacdo patoldgica visual pode contribuir para a prevencdo de maiores
danos a estrutura, solucionando seus problemas de forma mais simples e
econdmica, e evitando assim, colapsos precoces da mesma, e permitindo
também que os recursos disponiveis sejam direcionados as pontes que se
encontrem em situacao mais criticas.
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RESUMO

INTRODUGAO: A alimentag&o é um processo vital para o desenvolvimento,
sendo fator determinante para a manutencdo da saude. Os habitos
alimentares sdo mediados por inUmeros fatores incluindo familia, amigos,
ambiente escolar, condicdo socioecondmica, cultural, religiosa e afins. Os
disturbios de alimentacdo costumam aparecer nos primeiros meses de vida e
se prolongam por um longo tempo, se manifestando principalmente na fase
de introducdo alimentar, mais expressivamente por volta dos 2 anos, onde
ocorre uma reducdo do apetite infantil. Dentre as indmeras queixas de
dificuldades na alimentacdo, sdo observadas alteracBes das habilidades
motoras e sensoriais orais, como auséncia de mastigacdo, dificuldade para
deglutir alimentos s6lidos, reflexos orais exacerbados, tempo prolongado das
refeicbes, recusa de diferentes texturas e consisténcias. MATERIAIS E
METODOS: Por meio de uma reviséo integrativa de literatura, essa pesquisa
analisou a producéo cientifica a respeito da seletividade alimentar no ambito
infantil. Para o levantamento bibliografico foi utilizado as seguintes bases de
dados: Medical Literature Analysis and Retrieval Sistem on-line PUBMED,
SciELO e LILACS no periodo entre maio e setembro de 2019, utilizando como
descritores dispostos no DECS: Speech therapy, feeding and eating
disorders, children. RESULTADOS E DISCUSSAQ: Foram evidenciados 07
artigos em inglés e 01 em portugués relacionados ao tema com o recorte
temporal, depois foi realizada a avaliacdo dos estudos selecionados para
revisdo integrativa. CONCLUSAO: Constatou que necessitam de mais
trabalhos que investiguem a recusa e seletividade alimentar, visto o nimero
crescente de criangas com essas queixas e que se faz indispensavel a
atuacéo fonoaudioldgica para orientacdo, avaliacéo, diagndstico e tratamento
da seletividade alimentar infantil.

Palavras-chave: fonoaudiologia; criancas; transtorno da alimentacdo e da
ingestédo de alimentos.

INTRODUCAO

A alimentacdo € um processo vital para o desenvolvimento, sendo
fator determinante para a manutencédo da saude. Boas praticas alimentares
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reduzem significante a evolucdo de doencas crbnicas como diabetes,
hipertenséo e obesidade. Ela tem fortes impactos em todas as fases da vida
do sujeito. Principalmente no ambito da infancia, visto que a infancia € um
momento de profundas transformacgdes, estando diretamente relacionada
com a construcao do paladar, preferéncias e habitos alimentares de modo
positivo ou negativo (COSTA E SILVA, 2016)

A infancia de acordo com a Politica Nacional de Atencgéo Integral a
Saude da Crianga (PNAISC) a luz do Sistema Unico de Saude (SUS) é
compreendida entre 0 a 9 anos completos, sendo marcada por complexas
mudancas e adaptacdes caracteristicas. De acordo com Silva (2016) a
alimentacdo é um tema que vem representando destaque no transcorrer da
infancia, tendo um enfoque multiprofissional que exerce um importante
trabalho sobre préaticas alimentares nos primeiros anos de vida que irdo
impactar diretamente no desenvolvimento global da crianca (BRSIL, 2015)

Os habitos alimentares sdo mediados por inUmeros fatores incluindo
familia, amigos, ambiente escolar, condigdo socioecondmica, cultural,
religiosa e afins. A dificuldade é oportunizar que a crianca aceite um plano
alimentar variado, levando em consideracdo que a infancia é marcada por
dificuldade em experimentar novos alimentos, sabores e consisténcias
(RAMOS, 2000).

Algumas crian¢as durante essa fase de convivio com o novo podem
apresentar neofobia alimentar, definida em sintese como o medo de
experimentar novos sabores, texturas e alimentos. A seletividade esta
intimamente correlacionada com esse contexto, visto que ela é considerada
como recusa total ou parcial de determinados alimentos, sabores e
consisténcias. A crianca considerada seletiva, € aquela que apresenta uma
triade de sintomas, recusa e resisténcia para aceitar experimentar novos
alimentos, desinteresse pela alimentacédo e falta de apetite, 0 que gera uma
apreensdo dos pais mesmo que elas ndao apresentem o estado nutricional
prejudicado (KACHANI et al, 2005).

Os distarbios de alimentacdo costumam aparecer nos primeiros
meses de vida e se prolongam por um longo tempo, se manifestando
principalmente na fase de introducé@o alimentar, mais expressivamente por
volta dos 2 anos, onde ocorre uma reducdo do apetite infantil, que é
classificado como anorexia fisiolégica. No entanto, as dificuldades na
alimentacdo prevalecem em alguns casos, necessitando de um tratamento
multidisciplinar por surgirem de diversas causas e as alteracbes serem
variadas (JUNQUEIRA et al, 2015).

Dentre as inUmeras queixas de dificuldades na alimentacdo, sé&o
observadas alteracBes das habilidades motoras e sensoriais orais, como
auséncia de mastigacao, dificuldade para deglutir alimentos solidos, reflexos
orais exacerbados, tempo prolongado das refei¢cfes, recusa de diferentes
texturas e consisténcias. Sendo assim, a atuacdo fonoaudioldégica em
motricidade orofacial (MO), estabelecida mediante a Lei N° 6.965/81 e
resolugdo CFFa n° 317/2005, se torna crucial na intervencédo frente a
alimentacao infantil de modo a identificar a seletividade alimentar e reabilitar
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as alteragfes que nela surgem, tanto associadasa patologias prévias como
em sua auséncia (JUNQUEIRA et al, 2015).

Visto que patologias prévias como Transtorno do Espectro Autista
(TEA), transtornos neuroldgicos e sindromes genéticas, por si s apresentam
a seletividade como caracteristica devido as disfuncdes sensoriais. Detectou-
se entdo, a necessidade de analisar as informacdes relatadas na literatura
sobre a intervencao fonoaudiolégica em criangas com disturbios alimentares,
gue ndo sejam justificadas por comorbidades, e sem nenhuma causa
conhecida, que é classificado como distarbio alimentar ndo organico,
segundo Rybac (2015). Epreciso que mais fonoaudidlogos conhecam os
assuntos relacionados a seletividade alimentar e a importancia de sua
atuacdo com essas criangas e dentro da equipe multidisciplinar.

O objetivo deste trabalho é apresentar revisao integrativa de literatura
sobrea importancia da atuacao fonoaudiolégica na seletividade alimentar em
criancas com auséncia de patologias especificas.

METODOLOGIA DA PESQUISA

Por meio de uma reviséo integrativa de literatura, essa pesquisa
analisou a producdo cientifica a respeito da seletividade alimentar no &mbito
infantil. Esse método tem a finalidade de reunir e sintetizar resultados de
pesquisas sobre determinado tema ou questdo, de maneira sistemética e
ordenada, contribuindo para o aprofundamento do conhecimento do tema
investigado (ROMAN, 1998)

Para elaborar esta revisdo foi trilhado o percurso metodoldgico
dividido em seis fases: identificacdo do tema e selecdo da questdo
norteadora, estabelecimento dos critérios de inclusédo e excluséo e da busca
nas bases de dados, definicdo das informacgdes a serem extraidas dos artigos
selecionados, avaliagdo dos artigos incluidos, interpretacéo dos resultados e
apresentacéo da presente revisdo de literatura (MENDES, 2008)

O presente tema partiu da percepcdo da pesquisadora a respeito da
temética e da necessidade da discussdo sobre a atuacéo fonoaudiol6gica em
nivelda seletividade alimentar. Apds o estabelecimento do tema foi realizada
uma reflexdo prévia a respeito da questdo norteadora para a revisao
integrativa: “Comoé a pratica terapéutica dos fonoaudiélogos nas criangas
com seletividade alimentar sem patologias associadas?” sendo justificada no
transcorrer da revisao.

Para o levantamento bibliogréfico foi utilizado as seguintes bases de
dados: Medical Literature Analysis and Retrieval Sistem on-line (PUBMED),
Scientific Eletronic Library (SciELO) e Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) no periodo entre maio e setembro de
2019, utilizandocomo descritores dispostos no Descritores em Ciéncias de
Saude (DECS): Speech therapy, feeding and eating disorders, children. Foi
realizado o cruzamento dos descritores da mesma forma nas trés bases de
dados escolhidas, que mostraram resultados conforme as tabelas 01, 02, 03.
Como critérios de inclusdo foram selecionados os artigos na integra que
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atendiam a temética proposta, artigos em portugués, inglés e espanhol,
indexadosnas diferentes bases de dados com recorte temporal dos ultimos
05 anos, a fim deanalisar o avancar do tema através dos anos. Como critérios
de excluséo destacou-se os artigos em formato de resumo, artigos que néo
contemplavam a seletividade alimentar em criangas sem nenhuma patologia
associada considerando a intervencgdo fonoaudiolégica e fora do recorte
temporal.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Na primeira base de dados (Tabela 1 — PubMed) com os descritores:
Speech therapy and feeding and eating disorders and children foram
encontrados 56 estudos. Destes, 22 artigos permaneceram apos o filtro, no
entanto 04 deles defato se tratavam do tema e estava dentro dos critérios
selecionados. Ao cruzar os descritores Speech therapy and feeding and
eating disorders foram encontrados 99 estudos. Destes, 31 permaneceram
apos o filtro, porém 04 dentro dos critérios de selecdo, sendo esses estudos
0S mesmos encontrados no primeiro cruzamento.

Com o cruzamento de descritores Feeding and eating disorders and
children foram encontrados 7641 artigos, ap6s o filtro restaram 1570, onde
apenas06 se tratavam do tema para seguir os critérios de selecdo. No ultimo
cruzamento Speech therapy and children foram encontrados 8338 estudos.
Apbs o filtro restaram 1794, porém apenas 05 artigos se tratavam do tema
pesquisado.

Tabela 01: Cruzamento dos descritores na Base de dados PubMed

Pubmed Total Filtro | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | Selegdo

Speech therapy AND 56 22 0 2 2 0 0 4
Feeding and eating disordersAND
Children

Speech therapy AND 99 AN 0 2 2 0 0 4

Feeding and eating disorders

Feeding and eating disorders 7641 1570 2 3 1 0 0 51
AND Children

Speech therapy AND 8338 1794 [} 2 2 0 0 4
Children

TOTAL 16134 | 3417 2 3 2 0 0 T

Fonte: Pubmed (2015-2019)

Na tabela 01, foram encontrados um total de 16.134 estudos, e
destes 3.417 nos idiomas inglés, portugués ou espanhol, completos e nos
ultimos cinco anos (Filtro). Entretanto, foi possivel perceber que alguns
artigos apareciam dentrodo descritor pesquisado, passavam pelo filtro, e
apés a leitura verificava-se que setratava de outros tipos de distirbios
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alimentares ou atuacdes fonoaudioldgicas em outro contexto que néo fosse
a seletividade alimentar, sendo eliminados da selegéo.

Na segunda base de dados pesquisada (Tabela 02 - SCIELO) com
os descritores speech therapy and feeding and eating disorders and children
ndo foi encontrado nenhum estudo. No cruzamento speech therapy and
feeding and eating disorders também nao foi localizado nenhum artigo. Ao
cruzar feeding and eating disorders and children foram encontrados 02
estudos, onde apenas 01 permaneceu apos o filtro. No cruzamento speech
therapy and children foramencontrados 83 artigos, apoés o filtro restaram 28.
Nesses dois cruzamentos de descritores nenhum artigo permaneceu apos o
filtro, pois ndo tratavam do tema dapesquisa.

Tabela 02: Cruzamento dos descritores na Base de dados Scielo

Scielo Total | Filtro | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | Selegio
Speech therapy AND Feedingand ] 0 0 0 0 0 0 0
ealing disorders AND
Children
Speech therapy AND Feeding ] 0 0 0 0 0 0 0

and eating disorders

Feeding and eating disorders 2 1 0 0 0 0 0 0
AND Children
Speech therapy AND Children 83 28 0 0 0 0 0 0

Fonte: Scielo (2015-2019)

Na terceira base de dados pesquisada (Tabela 03 - Lilacs) com os
descritores speech therapy and feeding and eating disorders and children
foram encontrados 04 estudos, onde apés o filtro restou 1 artigo, onde o
mesmo se tratavam do tema. No cruzamento speech therapy and feeding and
eating disorders foram encontrados 8 estudos, permanecendo apenas 02
apés o filtro, porém 01 dentro dos critérios de sele¢cdo. No cruzamento
feeding and eating disorders and children foram encontrados 222 estudos.
Destes, restaram ap0s o filtro 37, sendo apenas 01 sobre o tema. Ja no
cruzamento speech therapy and children pudemos encontrar 697 artigos,
restando 201 apés o filtro. Entretanto, apenas 01 nos critérios de incluséo.
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Tabela 03: Cruzamento dos descritores na Base de dados Lilacs

Lilacs Total | Filtro | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | Selegéo
Speech therapy AND 4 1 0 1 1] 0 0 1
Feeding and eating disordersAND
Children
Speech therapy AND Feeding 8 2 0 1 0 0 0 1
and eafing disorders
Feeding and eating disorders 222 37 0 1 0 0 0 1
AND Children
Speech therapy AND Children 697 201 0 1 0 0 0 1
TOTAL 9 241 0 1 0 0 0 1

Fonte: Lilacs (2015-2019)

A tabela 03 mostra que foram encontrados um total de 931 estudos,
e destes, 241 dentro do filtro estabelecido. Ao final da leitura ficou concluido
gue apenas 01 estudo era referente ao tema na base de dados da Lilacs,
sendo 0 mesmo artigo encontrado no final de todos os cruzamentos.

Apbs a selecao e leitura dos artigos, foi realizada a terceira etapa, a
categorizacao dos estudos por meio de fichamento. Os dados sobre ano de
publicacdo, nome dos autores, local ou pais de origem da pesquisa e
periddico onde foi publicado foram coletados. Na tabela 04 foram organizadas
as principais informac6es dos artigos.

Tabela 4: Descri¢cdo das principais informacfes dos artigos
selecionados

Titulo Periodico Ano | Pais Autor
Organic and | Nutrition&Metabolism 2015 | Polénia | Anna
Nonorganic Rybak
Feeding Disorders

Behavioral Nutrition&Metabolism 2015 | Estados Alan H.
Management of Unidos Silverman
Feeding Disorders of

Childhood

An experience- | Nursing Children and | 2016 | Suécia Ek, et al.
based treatment | Young People

model for children

unwilling to eat

Interdisciplinary The American Journalof | 2016 | Estados | Cara
Feeding Team: A Maternal Child Nursing Unidos McComish,
Medical, Motor, et al.
Behavioral

Approach to

Complex
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Pediatric Feeding
Problems
Como The Journal of | 2016 | Estados | Maximino
acompanhar a Pediatrics. Unidos P,
crianca com Machado
dificuldade RHV,
alimentar em Junqueira
escopo P, Ciari M,
multidisciplinar? Tosatti
Protocolo de AM,
atendimento Ramos
multiprofissional CC, et al.
na infancia e
adolescéncia -
estudo
piloto
Prior  History of | American Journal of | 2017 | Canada | Kathy
Feeding- Swallowing | Speech-Language Malas, et
Difficulties inChildren | Pathology al.
With Language
Impairment.
Feeding Disorders Child and 2017 | Estados | Natalie
Adolescent Unidos Morris, et
Psychiatric Clinics al.
of
North America

Fonte: Pubmed e Lilacs (2015-2019)

No final da selecéo foi evidenciado 07 artigos em inglés e 01 em
portuguésrelacionados ao tema com o recorte temporal de 2015 a 2019:
2015 (02), 2016 (04) e 2017 (02). No ano de 2018 e 2019 pbde-se perceber
gue ndo houveproducao sobre o tema.

Na quarta etapa foi realizada a avaliacdo dos estudos selecionados
para revisdo integrativa. Na tabela 05 foram organizadas as informag6es com
0 objetivodos estudos, tipo de pesquisa e quais praticas do fonoaudidlogo
foramevidenciadas no trabalho.

Tabela 5: Organizacéo das informacdes avaliadas dos artigos

selecionados

Tipo de | Pratica
Titulo Objetivo Pesquisa Fonoaudioldgica na
Seletividade

Organic and | Descrever 0s Reviséo Avaliacéo do
Nonorganic Feeding | principais descritiva de | funcionamento
Disorders dados literatura motor essencial

encontrados para

na literatura alimentacao

acerca dos

distarbios

Sociedade,
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alimentares.

Behavioral Descrever Reviséo Monitorar a seguranca
Management of | os métodos descritiva de | do plano terapéutico
Feeding Disorders | de literatura para que déficits motor-
ofChildhood intervencao orais e de degluticdo

comportame nao

ntal em sejam mascarados

criangas

com

seletividade

alimentar.
An experience- | ldentificar a Pesquisa Orientacdo durante as
based treatment | maneira como clinica refeicbes aos pais de
model for children | os pais lidam criangas internadas em
unwilling to eat com as um centro regional de

refeicdes e habilitagcdo na Suécia.

dificuldades

associadas e

investigar a

opinido  dos

pais sobre o

progresso das

criangas

usando a

orientacédo

durante as

refeicoes.
Interdisciplinary Descrever uma | Reviséo Melhorar as
Feeding Team: A | abordagem de | descritiva de | habilidades de
Medical, Motor, | equipe literatura mastigacao (forca,
Behavioral colaborativa resisténcia e
Approach to | interdisciplinar coordenacao) e
Complex Pediatric | em uma equipe aumentar o volume e a
Feeding Problems de alimentagéo variedade de alimentos

aceitos.

A Systematic Avaliar modelos | Revisédo Exercicios orais, que
Review and de atendimento | Sistemética incluem atividades

Meta-Analysis
of Intensive
Multidisciplinary
Intervention for
Pediatric
Feeding
Disorders:How
Standard Is the
Standard of
Care?

e realizar uma
meta-andlise
dos resultados
do programa
para criangas
que  recebem
intervencao
intensiva e
multidisciplinar
para disturbios
alimentares
pediatricos.

de Literatura

destinadas a diminuir a
hipersensibilidade  tatil,
aumento de amplitude,
forca controle de labios,
bochechas, mandibula e
lingua.

Como
acompanhar a

Apresentar  0s
resultados da

Pesquisa
clinica

Estimulagao e
restabelecimento de
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crianga com
dificuldade
alimentarem
escopo
multidisciplinar?
Protocolo de
atendimento
multiprofissional
na infancia e
adolescéncia

- estudo piloto

implantacéo do
servico de
referéncia em
atendimento

multidisciplinar
exclusivo para
dificuldades

alimentares na
infancia e
adolescéncia.

funcdes orais

Prior History of Investigar em | Pesquisa Avaliar prontuarios
Feeding- registros clinica clinicos guanto a
Swallowing clinicos de presenca de dificuldade
Difficulties in criangas de degluticdo e
Children  With diagnosticadas alimentacéo
Language com distarbio de usando as quatro
Impairment. linguagem para categorias gerais a
determinar se a seguir: dificuldades
descoberta sucgdo, dificuldades de
identificada de transi¢éo alimentar,
uma relagcéo seletividade  alimentar,
entre dificuldade questdes de controle
de alimentacéo- salivar.
degluticdo e
distarbio de
linguagem seria
mantida em
criangas
atendidas no
inicio do parto
e fora de um
ambiente de
reabilitacao.
Feeding Delinear Reviséo Intervencao na
Disorders apresentacdes descritiva de | degluticdo; intervencao
comuns de | literatura no processo de
disturbios de alimentacdo e texturas
alimentacao alimentares alteradas;

pediatrica e as
abordagens de
tratamento
disponiveis.

estratégias
compensatarias;
Avaliacao instrumental.

Fonte: Pubmed e Lilacs (2015-2019)

Na quinta etapa foram analisados os resultados dos estudos, onde
foipossivel observar que dos 08 artigos selecionados quatro artigos tratam de
revisdes descritivas de literatura, trés eram pesquisas clinicas e uma revisao
sistematica. A respeito do assunto, 0 mais recorrente entre os estudos
analisados € sobre atuacdo fonoaudiolégica na seletividade de forma
multidisciplinar ou interdisciplinar, sendo encontrados 04 artigos abordando
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esta temética. 02 estudos descreviam os principais dados de distirbios
alimentares e intervencdo comportamental, 01 exclusivamente
fonoaudioldgico que relacionava as dificuldades alimentares a distdrbios de
linguagem e 01 com o objeto de estudo a opinido dos pais sobre o progresso
da alimentacdo com base nas orientacdes prévias.

Na sexta e (ltima etapa foi apresentada a revisdo e resumo do
conhecimento que foi extraido dos autores. Segue no préximo item
informacdes dos trabalhos selecionados.

Os trabalhos analisados ndo apresentam definicdo consistente para
seletividade alimentar, porém McComish et al (2016) caracteriza como
ingestdo seletiva, expulsdo e retencdo de alimentos por via oral, recusar
grupos de alimentos, reflexo de GAG exacerbado, engasgos, preferéncia por
alimentos especificos, restricdo de volume ou consisténcias. Ja Silverman
(2015) caracterizapor ingestao em baixa quantidade e/ou habitos alimentares
inadequados para a idade. Mccomish et al (2016) relata que € crescente o
nimero de criangas sem comorbidades e desenvolvimento tipico, com
diversas dificuldades alimentares, como comer exigente, recusa alimentar,
restricdo a determinados grupos de alimentos, atraso motor oral, e pouco
ganho de peso, que vem a ser classificado como distlrbios alimentares
inorganicos , que para Rybak (2015) sdo uma condicdo na qual surgem
comportamentos alimentares incorretos na infancia,como ingestéo seletiva,
medo de se alimentar, baixa ingesta de alimentos ou recusa, sem doenca
organica subjacente.

Um outro estudo clinico constatou que criancas que apresentam
habilidades motoras orais satisfatérias evitavam consisténcias que possuiam
capacidade de lidar, configurando ter problemas relacionados a sensibilidade
sensorial dos alimentos, levando a alteragbes comportamentais, como cuspir
a comida, e ansiedade resultando em recusa de determinados alimentos, ou
seja, uma alimentac&o seletiva (EK, HOGLUND E LIDSTROM, 2016).

Em respeito a prevaléncia dos problemas alimentares infantis, Rybak
(2015)e Silverman (2015) evidenciam que os nimeros sdo seriamente altos,
onde é estimado que na populagdo geral ocorrem entre 25 a 45% das
criancas, porém esse nimero aumenta para 70% a 90% no estudo de Morris,
Bruni e Drayton (2017) quando se trata de criangas que hasceram prematuras
ou possuem doencas cronicas. Essas criangas se enquadram na
classificacdo de distarbios alimentares organicos de Rybak (2015), a qual
refere que as alteragbes de alimentacdo s@o coexistentes a condi¢Bes
médicas.

Entre os autores, Malas et al (2017) € o Unico que busca relacionar
disturbios de linguagem com dificuldade de alimentacdo, e 0 mesmo salienta
gue apenas pode-se especular quanto a possiveis explicacdes sobre por que
as criangas com alterag@es linguisticas podem ter histérico de transtornos na
alimentacdo. A explicacdo possivel € que as dificuldades alimentares,
incluindo  seletividade  alimentar, influenciam  negativamente o
desenvolvimento da linguagem, ja que os processos de suc¢ao e mastigagao
sdo importantes para o desenvolvimento motor da linguagem.
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As buscas a respeito da atuagdo do fonoaudidlogo, nos estudos
analisados levaram aos resultados encontrados na pesquisa clinica de
Maximino et al (2016), onde a avaliagdo fonoaudioldgica encontrou 32% de
alteracbes de MO, 29% de fala, 22% de oclusdo e 9% no frénulo, na
populacdo total pesquisada. Essa relagdo entre alimentacdo, fala e
motricidade oral tem sido debate entre alguns autores, devido as diferencas
de opiniBes acerca das relacdes.

Além disso, algumas abordagens terapéuticas foram descritas pelos
estudos. O autor Morris et al (2017) cita que estratégias de tratamento
comportamental sdo a base para o gerenciamento de distlrbios alimentares
e sdo planejadas para reforcar o comportamento positivo e minimizar
comportamentos fora do padrédo. Ao mencionar a terapia comportamental,
Sharp, Volkert, Scahill, McCracken e McElhanon (2016) se refere como um
elemento central do tratamento para aumentar a ingestdo oral e, ao mesmo
tempo, abordar as dificuldades das refeicdes que proibem o consumo. Ja
Mccomish et al (2016) descreve a atuacao terapéutica como comportamental
e motora, no qual o foco é melhorar as habilidades de mastigacdo, como
forca, resisténcia e coordenacdo, e aumentar o volume e variedade de
alimentos aceitos, adicionando frutas e legumes amassados para expandir
sua dieta com texturas faceis. Na medida em que a ingestdo evolui, as
habilidades motoras orais progridem.

Sharp et al (2016), Mccomish et al (2016) e Ek et al (2015), discursam

gue uma das partes mais importantes da terapia € a orientacdo aos pais. A
intervencdodeve ser ativa e interativa entre os cuidadores e as criancas,
contudo € necessariocriar um programa estruturado projetado para melhorar
a aceitacdo do volume eda variedade de alimentos.
A intervencdo tem base em trés aspectos interdependentes necessarios para
melhorar a qualidade das refei¢cbes: preferéncia dos alimentos, quantidades
reguladas e orientagcdo verbal aos cuidadores. Esses aspectos devem ser
ajustados as necessidades especificas de cada criangca desde o inicio e
desenvolvidos durante a intervencdo (Ek et al, 2016).

Um aspecto que é consenso entre a maioria dos autores dos
trabalhos analisados € sobre a importancia do fonoaudiélogo dentro de uma
equipe interdisciplinar. Morris et al (2017) diz que a dificuldade em qualquer
area pode levar a uma prisdo no progresso do tratamento. Sharp et al (2016)
menciona que diferente do método tradicional, a equipe multidisciplinar
trabalha de forma conjunta e colaborativa independente da origem do
problema em diferentes contextos, resultando na reducéo do tempo entre
consultas, aumento da efetividade da avaliagdo e compreensao do problema.

Os beneficios desse tipo de intervencdo é sem guestionar o ponto
mais citado pelos estudos. Eles mencionam que as criancas com esse tipo
de alteragdopassam por uma avaliagdo médica bésica, incluindo anamnese,
observacdo do processo de alimentacdo e planejamento de testes de
diagnéstico. A avaliagdo e terapia devem ser realizadas por uma equipe de
alimentacdo multidisciplinar composta por nutricionista, fonoaudi6logo,
psicélogo e pediatra. Essa abordagem interdisciplinar permite uma consulta
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coordenada com foco na crianga como um todo e em seus cuidadores além
de poder monitorar a seguranca do plano terapéutico que pode resultar em
perda transitéria de peso ou que pode desmascarar déficits motor-orais ou de
degluticdo ou outras limitagBes fisiologicas a alimentacdo (SILVERMAN,
2015; RYBAK, 2015).

Os estudos de Mccomish et al (2016), Maximino et al (2016) e Sharp
et al (2016) abordam a colaboracdo em equipe na atuacdo destas areas: O
médico queé responsavel por avaliar e gerir doengas que podem causar
disturbios de alimentagdo, como refluxo gastroesofagico (RGE) e
intolerancias alimentares/alergias; O Fonoaudiélogo é quem cuida das
inabilidades funcionais e estruturais que dificultam o processo de
alimentacéo; Contudo o psicologo é o profissional central na atuacédo que se
referem aos comportamentos de alimentacéo negativa através da utilizacao
de intervencdes e estratégias; JA o nutricionista acompanha o estado
nutricional e antropométrico destas criancas.

Alusivo a terapia fonoaudiolégica, ao explorar os estudos de
Maximino et al (2016), Mccomish et al (2016) e Sharp et al (2016), foi
possivel compreender queo foco da intervencédo € melhorar as dificuldades
sensorio-motoras orais e as dificuldades nas funcdes de alimentagéo
(succdo, degluticdo, mastigacdo), fala e respiracdo. A terapia deve ser
tracada com exercicios motor-orais, que ndo foram exemplificados pelos
autores, para reduzir a hipersensibilidade as texturas, aumentar o volume
aceito nas refeicGes e progredir as habilidades orais a fim de que a
alimentacdo seja coordenada e efetiva, para o desenvolvimento geral da
criancga, visto que uma alimentacdo duradoura de forma restrita ird gerar
impactos na evolugcdo motora, nutricional, comportamental e na linguagem de
uma forma global.

CONSIDERACOES FINAIS

A etiologia das seletividades alimentares ainda ndo esta bem
especificada na literatura, porém pode-se atestar que esta intimamente ligada
ao atraso no desenvolvimento das habilidades orais. Desse modo, constatou-
se que necessitam de mais trabalhos que investiguem a recusa e
seletividade alimentar, visto o ndmero crescente de criangas com essas
gueixas e que se faz indispensavel a atuacdo fonoaudiologica para
orientacdo, avaliacdo, diagnostico e tratamento da seletividade alimentar
infantil, uma vez que se esse distlrbio ndo forextinguido se prolonga até a
vida adulta, impactando no crescimento e desenvolvimento cognitivo do
individuo.
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