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RESUMO: O presente estudo teve como objetivo discutir sobre os
imbricamentos existentes entre o fendmeno da violéncia e o campo
da saude mental a partir de uma revisao integrativa da literatura bra-
sileira sobre a temdtica. Propds-se investigar o fendmeno violéncia e
sua relagio com a producio de sofrimento psiquico, verificar qual a
relacio existente entre o cometimento da violéncia e sua causalidade
manifestada pela presenca de transtornos mentais e uso de drogas e
pesquisar sobre as principais formas de vitimizacao sofridas por por-
tadores de sofrimento mental. Foi realizada busca na base de dado da
Biblioteca Virtual da Satude (BVS) identificando-se 426 artigos elegiveis
para o estudo, que apds andlise dos critérios de inclusao resultaram
em 15 artigos. Os resultados foram apresentados por meio de um qua-
dro descritivo e, em seguida, discutidos em trés categorias. Verificou-se
que existe relacio importante entre a vivéncia das diversas situacoes de
violéncia e como consequéncia a producio de sofrimento psiquico e
ocorrencia de transtornos mentais.

PALAVRAS-CHAVE: Violéncia; Sadde mental; Transtorno mental.

VIOLENCE AND ITS RELATIONSHIPS WITH MENTAL
HEALTH: AN INTEGRAL REVIEW OF THE LITERATURE

ABSTRACT: Overlaying relationships between the phenomenon of
violence and the mental health field are discussed from the integral re-
view of literature published in Brazil. Violence and its relationship with
the production of psychic sufferings are investigated, coupled to the
relationship between the practice of violence and its causality manifes-
ted in mental disorders and illicit drug use. Research also comprises
the main types of victimization suffered by people with mental pain.
Research in the Virtual Health Library (BVS) identified 426 articles for
current analysis, out of which fifteen were selected, after applying in-
clusion criteria. Results were given by a descriptive table and discussed
under three categories. There is a relevant relationship between expe-
riences of several situation of violence and the production of psychic
suffering and the occurrence of mental disorders.

KEY WORDS: Violence; Mental health; Mental disorders.

INTRODUCAO

O termo “violéncia” é usado e empregado comumente em
publicacoes cientificas e no contexto da saidde como sindénimo de
“maus-tratos”. O Ministério da Saide (MS) adota o conceito de violén-
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cia utilizado pela Organizacio Mundial da Saude (OMS)
segundo o qual “violéncia é o uso intencional da forca
fisica ou do poder, contra si proprio, contra outra pessoa,
ou contra um grupo ou uma comunidade, que resulte ou
tenha grande possibilidade de resultar em lesio, morte,
dano psicologico, deficiéncia de desenvolvimento ou pri-
vagio™.

Segundo o modelo proposto pela OMS, a vio-
léncia se classifica em trés grandes categorias: as formas
autoprovocadas ou violéncia praticada contra si mesmo
que incluem as tentativas de suicidio e o suicidio; a inter-
pessoal provocada por individuos incluindo a dinimica
intrafamiliar e comunitdria e a forma coletiva de violéncia
resultante de organizacdes maiores que envolvem a esfe-
ra social, politica e economica’. Sobre a natureza, pode
se apresentar sob a forma de violéncia fisica, sexual, psi-
coldgica ou negligéncia/abandono’.

Na drea da saude, a identificacio dos tipos de
violéncia e sua natureza apontam para a possibilidade de
planejamento de acoes de prevencio e implementacio
de linhas de cuidados que visem ao atendimento integral
as vitimas e também aos agressores.

A violéncia pode ser considerada como um pro-
blema de saide puiblica no mundo. Entre as causas ex-
ternas, ocupa o segundo lugar em causas de morte no
Brasil. Neste sentido, compreender seu conceito e seus
mecanismos intrinsecos que mais afetam os seres huma-
nos ¢ imprescindivel para reduzir os seus impactos®.

No campo da saude mental, a violéncia se impoe
de diversas formas requerendo debates em sua agenda.
Estritamente relacionada ao campo das politicas publicas
na saude mental, a violéncia aparece associada a produ-
cdo de sofrimento psiquico convergindo em demandas
clinicas destes sujeitos que procuram os servicos de sau-
de por vivenciarem a experiéncia da violéncia®.

Entre as formas de violéncia produtoras de softi-
mento psiquico, as mais presentes sao as agressoes intra-
familiares fisicas, sexuais e psicologicas, além dos maus
tratos e ameagas’.

Outra temdtica para debate da violéncia no cam-
po da saide mental é o imagindrio social que estabelece a
relagdo entre a violéncia ou risco de periculosidade com
o campo da psiquiatria e saude mental numa relacio de
causalidade’.

Para alguns estudos, grande parcela da popula-

¢do aceita a ideia de que pessoas com transtorno men-
tal, dentre eles, por exemplo, as esquizofrenias possuem
maior probabilidade de serem violentas que a populagio
em geral’. Também € possivel na contemporaneidade, a
discussao que associa 0 uso de drogas a violéncia’. Ou-
tros estudos, no entanto, revelam que a violéncia atribui-
da a esse grupo é muito pequena>®.

Na vida cotidiana, evidenciamos que a ocorrén-
cia de eventos relacionados a violéncia que tenha grande
repercussao na midia, por exemplo, € atribuida, em sua
causalidade com a presenca dos transtornos mentais’.
Grande parte desse pensamento se deve a cultura, que
desde o século XIX associa violéncia a “loucura™.

Por fim, gostariamos de destacar que o portador
de sofrimento mental também ¢ vitima de violéncia me-
diante diversas formas. Destacamos na esfera social, a ex-
clusio social e a negacao de exercicio de seus direitos’. A
violéncia também estd associada as barreiras de acesso ao
tratamento a estes sujeitos®.

Diante do exposto, motivamo-nos entender me-
lhor o fenomeno da violéncia e sua relagio com o campo
da sadde mental por meio do estudo das producoes cien-
tificas existentes sobre a tematica.

Assim, a presente pesquisa tem por objetivo
discutir sobre os imbricamentos existentes entre o feno-
meno da violéncia e o campo da satide mental a partir
de uma revisio integrativa da literatura brasileira sobre
a temdtica. Propde-se investigar o fenomeno violéncia e
sua relacdo com a produgio de sofrimento psiquico; ve-
rificar qual a relacdo existente entre o cometimento da
violéncia e sua causalidade manifestada pela presenca de
transtornos mentais e uso de drogas e investigar sobre as
principais formas de vitimizacao sofridas por portadores
de sofrimento mental.

METODOLOGIA

Para responder aos objetivos do presente estudo,
optou-se por realizar uma revisao integrativa da literatu-
ra, que ¢ um método especifico de revisio que possibilita
a andlise e sintese do conhecimento sobre determinado
fenomeno em particular ou problema de satde.

A revisdo integrativa é um meio essencial no pro-
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cesso de transmissao dos resultados de pesquisas realiza-
das, a fim de promover sua utilizacio na pritica clinica.
Tal metodologia proporciona um resumo do conheci-
mento ja produzido e prove subsidios para o progresso
da assisténcia a satde. Oferece também aos profissionais
da drea da saude o acesso rapido aos resultados relevan-
tes de pesquisas que se baseiam nas condutas ou a toma-
da de decisao, resultando em um saber critico’.

A coleta de dados e levantamento bibliografico
foi realizada no més de outubro de 2016, a partir da base
de dado da Biblioteca Virtual da Sadde (BVS) (Quadro 1).
A estratégia de busca foi efetuada por meio de estudos
da literatura brasileira com corte temporal de dez anos e

Quadro 1. Sistematizacao da busca eletronica

da combinacio dos seguintes descritores: “saide mental

” o«

and violéncia”, “transtornos mentais and violéncia”.
Dessa forma, foram identificadas 426 publica-
coes elegiveis para a inclusao nessa revisao. Para selecio-
nar as publicacoes foram estabelecidos como critérios
de inclusio: artigos que abordavam a temdtica violéncia
e saude mental e atendiam aos objetivos deste estudo,
textos completos e que apresentavam disponibilidade em
lingua portuguesa e que compreendiam o ano de publi-
cagdo de 2006 a 2016. Foram excluidos resumos e artigos

em linguas estrangeiras.

Banco de dados Descritores Artigos encontrados AfflgOS Amostra
selecionados final
BVS Sadde mental 301 " "
and violéncia
BVS TranstornosA mql}ﬁlm and vio- 125 . ]
léncia
Total 426 15 15

A selecio dos textos foi realizada apds leitura
atentiva de seus resumos por um dos autores, median-
te os critérios de elegibilidade, posteriormente a selecio
efetuada pela estratégia de busca. Dessa forma, foram
selecionadas 15 publicacoes por atenderem os critérios
anteriormente descritos. Inicialmente os artigos selecio-
nados foram organizados na perspectiva de caracterizar
as publicagoes e a abordagem temdtica estudada.

Os artigos selecionados foram descritos a partir
do ano, da identificagio do estudo, tipo de estudo e ob-
jetivo da pesquisa (Quadro 2). Em seguida, os resultados
foram apresentados e discutidos em categorias.

RESULTADOS

Apresentamos o Quadro 2 que traz uma sinte-
se das principais caracteristicas dos artigos utilizados na
discussao desta revisao de literatura. Em seguida, apre-
sentaremos as categorias produzidas nessa revisio para
responder aos objetivos dessa pesquisa.

Quadro 2. Estudos sobre violéncia e problemas de satde
mental

(Continua)
, Tipo de .
Ano Titulo P Objetivo
estudo
Esquizofrenia, Estl'l(}ar, .medlafn.te 1(11ma
psicopatologia e __|revisio snst'ema,tlca a
. . } Revisao | literatura cientifica, a re-
2007 | Crime violento: de litera- | lacg ofien
uma revisio das - agio entre elsgulgo renia,
evidéncias empi- psicose e violéncia.
ricas.
Estudar os achados
Exposicio A vio- epldzlrrAuol.og(;cos sob1re~a
léncia e problemas prev lAenga € €XpOSIcao
de satde mental Revisio |4 Violencia e ;{as\sogalgao
2009 | em paises em de litera- | €Nr€ CX%(I)SlgaO Zwo eg
desenvolvimento: tura | ¢1a¢€ l:lro SUERG kel S
uma revisao da dment elm EIRES G
literatura. esenvolvimento.
Fatores de risco .
ara problemas Identificar fatores asso-
para p Quantita- | ciados a problemas de
2010 | de saide mental . , .
en tivo saude mental em crian-
na infincia-adoles-
A cas/adolescentes.
céncia.
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(Continua) (Conclusio)
. Tipo de . . . Tipo de . .
Ano Titulo P Objetivo Ano Titulo P Objetivo
estudo estudo
Violéncia, depen- Analisar a relagio entre Avaliar o nivel de ansie-
déncia quimica e| Revisio |violéncia, dependéncia dade e depressio em
2010 |transtornos men-| de litera- | quimica e transtornos Ansiedade e de mulheres vitimas da vio-
tais em presidid-| tura |mentais na populacio - .| léncia doméstica, além de
; P ; pressio em mulhe-| Quantita- . |
rios. carcerria masculina. 2013 ”» . . caracterizar os tipos de
res vitimas de vio-|  tivo violéncia sofrida. tipo d
Identificar as situacoes léncia doméstica. lole 1”‘ solrida, tpo de
Problemas de sat individuais, familiares e Zmdcu 0 com dO agres/sf(i) re
de mental na ado contextuais associadas as da 0§ soclodemograncos
A manifestacoes de desor- as vitmas.
lescéncia: caracte- L : P 2
P . ntita- | dens emocionais em ado- Realizar revisao sistema-
2010 | tisticas familiares, | Qua ) . P
P . escentes estudantes do tica sobre a ocorréncia
eventos traumdti-|  tivO : L o R ) 5
A ensino médio da regido Vitimizaci d €ViSa0 | e fatores associados a
cos e violéncia. . 2013 | ' HMIZAGI0 2 gel e
metropolitana de Porto T € litera- | vitimizacio de doentes
Alegre. tura | mentais.
Estabelecer uma relacio Caracterizar a rede de
Comportamento| Revisio eptlre SURIAETY A gente vive equi- satide dmelr{lital ddo munt-
2010 |violento, género e | de litera- | V'© elntq, ENEIO € Psico- librando  pratos: apio do (21 ¢ Jane1r9
psicopatologia. tura | Patologia. olhares sobre a € hcompr/e@n cr (;)_S camt-
2014 | Violéncia que inter-| Quantita- n losapra\t1case~ 1SCUrsos
o | roga a rede ptblica|  tivo ‘(;0 tados 2 atengao.ltaliest‘a-
A alisar as violéncias so- 4 4 as pessoas em situagao
Violéncia no tra- X de saide mental pl . h §
fridas por trabalhadores do municipio do de violéncia que chegam
balho em pronto . . p .
L de saide de um hospital Rio de Janeiro a esses Servicos.
socorro:  implica- . o :
Ses para a satide Quanti- | piiblico de pronto socor-
2011 |9 P -qualita- |ro e as suas implicagdes
mental dos traba- . | : e
tivo | pa sadde mental desses Determinar a prevaléncia
lhadores. . ”
profissionais. dos problemas de sau-
de mental em criangas
Violéncia domésti- e adolescentes vitimas
Revisar a literatura e dis- €4 € 11S€o para pro- ... | de violéncia doméstica e
5 Quantita . .
cutir sobre as repercus- 2015 | blemas de saude tivo | analisar fatores de risco e
Revisao | spes do fendmeno da vio- mental em criangas de protecio para o desen-
2012 | Violéncia e saude | de litera- | léncia no campo da satide € adolescentes. volvimento de psicopato-
mental: 0S termos|  tura | mental. logias nesses sujeitos.
do debate.
Violénci ” Analisar a associagdo en- Violéncia dsexual: Compreender 0 impacto
joléncia e sofri- | tre agravos 4 saudfz men- narrativas de mu- da violéncia sexual so-
2013 mento mental em | Quantita- |ta] masculina episodios lheres com trans- Qualita- | frida por mulheres com
5 ; A - 2015 i . i
ho.me/n.s r}a at/e(rilgao tivo de violéncia sofrida. g)rn(.)ls mentais no tivo transtornos  mentais  a
primaria 4 saude. rastl. partir de autorrelato de
suas experiéncias.
Considerar a  posicio
que ¢ dada a elas ao lon-
go da historia e buscar
Aspectos  psicolo-| o~ | compreender a dindmica }
2013 | 8108 de mulheres de litera. | PSiQuica que o estupro DISCUSSAO
que sofrem violén-| = " | envolve, assim como suas

cia sexual.

marcas e consequéncias
psicologicas.

O presente estudo objetivou discutir sobre 0s

imbricamentos existentes entre o fendmeno da violén-

cia e o campo da saide mental, bem como investigar o

fendmeno violéncia e sua relacgio com a producio de

sofrimento psiquico; verificar a relacio existente entre o

cometimento da violéncia e sua causalidade manifestada
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pela presenca de transtornos mentais € uso de drogas e
ainda sobre as principais formas de vitimizacao sofridas
por portadores de sofrimento mental.

Assim, para o alcance dos mesmos, os resultados
encontrados permitiram emergir trés categorias que se-
rdo apresentadas e discutidas a seguir, a saber: violéncia e
a producio de sofrimento psiquico; os transtornos men-
tais, 0 uso de drogas e sua relacdo com a violéncia e, por
fim, processos de vitimiza¢do sofridos por portadores de
transtornos mentais.

A VIOLENCIA E A PRODUCAO DE SOFRIMENTO PSI-
QUICO

Nesta categoria discutiremos sobre a violéncia
e sua relevincia como um dos fatores responsaveis por
produzir sofrimento psiquico e/ou transtornos mentais.

Albuquerque, Barros e Schraiber,® recorrem a
Dejours sobre a definicio de sofrimento mental ou psi-
quico como uma vivéncia subjetiva intermedidria entre a
doenca mental descompensada e o conforto ou bem-estar
psiquico, sendo um mal-estar que se expressa via angus-
tia, preocupacio, ansiedade, tensio e desinimo que nio
necessariamente ¢é caracterizado como transtorno mental
em sentido estrito da nosografia médica, e podendo ser
considerado mais como desequilibrio psiquico’. Ji os
transtornos mentais abarcam perfis psicopatologicos nas
quais as alteracoes mentais jd evidenciadas se traduzem
em diagnosticos®.

Virios motivos influenciam no surgimento de
problemas de saude mental a0 longo do desenvolvimen-
to humano, incluindo aspectos sociais, bioldgicos e psi-
coldgicos. Sao diversos os fatores de risco, caracterizados
como um fator ou evento que aumenta a probabilidade
da ocorréncia de determinada situagio ou desfecho.
Torna-se importante discorrer sobre os possiveis fatores
de risco para que seja possivel o planejamento de inter-
vengoes e a possibilidade de diminuicdo dos agravos.

Fatori et al., na realizacio de um levantamento
bibliogrifico acerca de pesquisas nacionais envolvendo
a investigacao de fatores de risco para desenvolvimen-
to de problemas de sadde mental (PSM) em criangas e
adolescentes, constataram que hd relacio entre fatores
de risco especificos e PSM na infincia e adolescéncia, tais

como: situacoes de vulnerabilidade, como pobreza e pu-
nicao fisica; pais com transtornos mentais; maes vitimas
de violéncia conjugal; e condicoes socioecondmicas des-
favordveis. Como se percebe a violéncia ¢ um dos fatores
que estabelece relacio com a presenca do sofrimento e
transtornos mentais na infancia e adolescéncia'.

Em um estudo com o objetivo de revisar a lite-
ratura epidemioldgica sobre a prevaléncia de exposicio
a violéncia e sua associagio com o desenvolvimento de
problemas de saide mental em paises em desenvolvi-
mento foi constatado que a exposicio a violéncia estd sig-
nificativamente associada aos problemas de sadde mental
em criangas e adolescentes, principalmente quando vin-
culada a outras desvantagens sociais''.

Estudo realizado em servicos especializados em
atendimentos de familias em situacao de viola¢io dos di-
reitos, conveniados a0 Centro de Referéncia Especializa-
do da Assisténcia Social (CREAS) de uma cidade de Sio
Paulo, evidenciou um indice elevado de problemas de
saude mental em criancas vitimas de violéncia doméstica.
Os sintomas mais frequentes sao referentes a problemas
de conduta, depressio, ansiedade, dificuldade de relacio-
namento e problemas de aten¢io, como hiperatividade.

Albuquerque, Barros e Schraiber, ao analisarem
a associagdo entre agravos a saude mental masculina e
episodios de violéncia sofrida, encontraram que a preva-
léncia de transtornos mentais é maior em homens soltei-
ros e que utilizam substancias psicoativas®. Foi constatado
grande associagdo entre diagnosticos de transtorno men-
tal e ocorréncia de episodio de situacoes de violéncia em
algum momento da vida, dentre estas destacam a violén-
cia fisica e/ou sexual recorrente®.

Ainda conforme este estudo os principais diag-
nosticos e ou formas de sofrimento eram expressos por
meio de quadros de depressao, disturbios do sono e ner-
vosismo.® Mostrou ainda que o uso abusivo de dlcool e
outras drogas estao fortemente associados a algum trans-
torno psiquidtrico na vida de muitos homens, assim, a re-
lacio entre sofrimento mental e experimentar situacoes
de violéncia se apresenta também influenciada pelo uso
de substancias psicoativas®.

Em relacio a violéncia contra a mulher, de acor-
do com autores a mulher é vitima de virios tipos de
violéncia, tanto conjugal como no ambiente de trabalho
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e isso estd fortemente associado a transtornos mentais
comuns, uso abusivo de dlcool e outras drogas além de
ideacdo suicida. Segundo a pesquisa, criangas e mulheres
estao mais expostos a violéncia sendo maioria desta pra-
ticada por conjuges e pais'’.

Infelizmente ainda existe uma cultura de que
0 homem tem necessidade de mostrar masculinidade e
poder por meio do uso da violéncia®. Existe a banaliza-
¢do dos comportamentos agressivos dos homens que sio
importantes fatores de risco para causa de adoecimento
mental, isso dificulta a visio das consequéncias de tais
atos como necessidades de satde".

De acordo com Souza et al., entre as violéncias,
as mulheres que sofrem violéncia sexual, apresentam in-
dices mais graves de transtornos e sequelas psicoldgicas,
como depressio, ansiedade, transtornos alimentares,
distarbios sexuais e distirbios do humor®. Essa associa-
¢do de violéncia sexual e transtorno do estresse pds-trau-
mitico incluem sintomas como a dissociagao, congela-
mento e hipervigilincia, podendo permanecer por um
longo periodo®.

Para Bittar e Kohlsdorf, em relagio as experién-
cias na violéncia doméstica, essas deixam marcas na sad-
de fisica e mental e afetam a vida publica e a privada,
causando um processo de autodesvalorizacio de si nas
mulheres". Foi constatado também que quase todas as
mulheres entrevistadas informaram ter sofrido ameacas
ou agressao psicologica',

Outro aspecto relevante encontrado no mesmo
estudo foi o relato da possibilidade de planos suicidas,
destacando a relagdo entre as manifestacoes de depres-
sdo e ansiedade indicada na andlise e diversos sentimen-
tos como soliddo, tristeza cronica, desamparo, irritagao,
culpa, desianimo, perda de apetite e de interesse sexual
como consequéncia das situacoes de violéncia,

Ainda sobre a relagdo entre violéncia doméstica
e o adoecimento mental, para Morais as pesquisas tém
mostrado que mulheres vitimas de violéncia, geralmente
no ambito doméstico, tém risco maior de adoecimento e
de morbidade, porém essas mulheres continuam silen-
ciando a violéncia, disfarcando a depressio, o medo, as
fobias, o nio enfrentamento e convivendo rotineiramen-
te com o proprio carrasco”. Dentre as queixas psiquicas,
os sintomas mais referidos pelas vitimas foram nervosis-

mo, esquecimento, choro frequente, tontura, agressivida-
de e compulsividade®.

Foi demonstrado ainda no estudo acima que a
violéncia psicologica € a mais prevalente dentro do con-
texto doméstico e perpassa todas as outras formas de
violéncia. Esta forma de violéncia acontece por meio das
palavras, negligéncias, abusos sexuais ou como resultado
da violéncia fisica®.

Outro contexto em que a violéncia aparece como
um fator produtor de sofrimento psiquico e ocorréncia
de transtornos mentais € a drea da saude do trabalhador.

A violéncia no trabalho € capaz de causar altera-
cOes na saide dos trabalhadores desfavorecendo a satide
psiquica e fisica dos profissionais. Dentre as principais
consequéncias, destacam-se: viveéncia de desinimo, can-
saco, ansiedade, depressdo, pensamento suicida e hiper-
sensibilidade’. A preocupagio e o sofrimento também
sd0 consequéncias da situagio de violéncia, sio também
sentimentos prejudiciais, pois geram tensao e ansiedade
podendo levar ao desenvolvimento de patologias'.

Barbosa, Souza e Freitas, em seu estudo, obser-
varam que as populacoes mais pobres, com menor indice
de escolaridade e desamparadas sio as mais suscetiveis as
diversas situagoes de violéncia. Como consequéncia, esta
popula¢io mais vulneravel a violéncia também se encon-
tra predisposta a apresentar vivéncias de sofrimento psi-
quico ou transtornos mentais'’. A ocorréncia de transtor-
nos mentais neste contexto ¢ um grande desafio por se
tratar de processos complexos e por considerar que esses
transtornos interferem em cada um, na capacidade cog-
nitiva, na capacidade de se relacionar e tornando esses
sujeitos mais suscetiveis a novos episodios de violéncia'”.

Percebeu-se, portanto, por meio das pesquisas
cientificas e fontes bibliograficas que de fato existe uma
relacao importante entre a vivéncia das diversas situagoes
de violéncia e como consequéncia a produgio de softi-
mento psiquico e ocorréncia de transtornos mentais, o
que se torna um grande desafio para o campo assistencial
da satide mental na medida em que intervir nas situacoes
de sofrimento é também lidar com os fatores que estio
intrinsecamente relacionados a ela.

0S TRANSTORNOS MENTAIS, O USO DE DROGAS E
SUA RELACAO COM A VIOLENCIA

A relagdo entre transtorno mental e violéncia
ainda ¢ bastante complexa gerando, apesar dos grandes
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avancos em relacio a saide mental, muitas davidas e dis-
cussoes acerca do assunto em torno de questoes cultu-
rais, sociais, éticas e politicas.

Essa associacdo, para a comunidade em geral,
ainda evoca a ideia de o doente mental ser uma “pessoa
louca™. Um ato de violéncia ou violéncia grave cometido
por uma pessoa com transtorno mental é relativamente
raro, ou seja, SA0 muito poucos os casos vistos pela socie-
dade, entretanto, quando ocorrem episddios e sao apre-
sentados pela midia, o assunto volta a ser foco e toma
uma grande repercussio pela sociedade sendo motivo de
atencdo e de debate®.

Os estudos que subsidiaram tal revisio de lite-
ratura’, em sua maioria, propdem que ao contririo do
que se pensa, ¢ muito mais visto diariamente crimes se-
rem cometidos por pessoas que nao apresentam nenhum
tipo de doenca mental do que pessoas que sofrem de
problemas mentais. Além disso, diversos estudos 23451821
relatam que o portador de sofrimento mental tem uma
probabilidade maior de sofrer violéncia do que propria-
mente provoca-las.

Para Teixeira et al., no entanto, novos estudos
epidemioldgicos acerca especificamente da esquizofrenia
relatam que estes pacientes tendem a ser mais violentos
que a populacao em geral®. Os individuos com transtor-
nos psicoticos, pela sua condicio psicopatoldgica, pos-
suem potencial para desenvolverem comportamentos
e atos violentos e isso se deve aos sintomas da doenca
como as alucinagoes e delirios que predispoem a esses
atos, porém essa condi¢ao nao deve ser generalizada®.

Apesar disso, menos de 10% da populacio pos-
suem o diagndstico de esquizofrenia o que torna as ocor-
réncias de violéncia por este grupo pouco representativo
no contexto geral®.

Um dos achados identificados nesta pesquisa
foi que os transtornos mentais reduzem as diferencas de
sexo quando se avalia sua relacio com a ocorréncia da
violéncia. Para a populacio que comete violéncia sem a
associagdo com transtornos mentais, 0 sexo masculino
apresenta indices maiores e relacio direta com tais ocor-
réncias'®. No entanto, quando a violéncia estd associada
a pessoa com transtorno mental € verificado que, tanto
no homem quanto na mulher, o comportamento violento
¢ aumentado pela presenca de transtornos, sendo que

aumentos mais significativos relativamente acontecem no
sexo feminino'.

Outra questio que propusemos discutir e que €
de suma importancia é a relacio drogas e violéncia. Em-
bora estudos mostrem uma associacao, ainda ¢ um assun-
to muito complexo de ser discutido®!3".

Para Tavares e Almeida, a origem do compor-
tamento violento ¢ multifatorial, nio estando até agora
completamente esclarecida a relacio entre violéncia e
drogas jd que o fenomeno violéncia pode estar relaciona-
do a muitos tipos de fatores ou pode ser visto até mesmo
como uma solucio para determinadas situacoes." Ainda,
segundo os mesmos autores, o consumo de dlcool estd
entre os principais problemas de saude publica no Bra-
sil”.

A alta prevaléncia do uso e dependéncia ao dl-
cool faz desta droga a mais comumente associada aos epi-
sodios de violéncia que possuem relagio com drogas®.
As evidéncias apontam que as drogas podem aumentar a
possibilidade de haver comportamento agressivo, porém
isso ndo ocorre de forma generalizada, pois fatores indivi-
duais, sociais e culturais devem ser considerados'®.

O consumo de substancias psicoativas, 0 uso
da cocaina, dos barbituricos, das anfetaminas e/ou dos
esteroides podem motivar atitudes e comportamentos
violentos e isso pode ser uma consequéncia dos efeitos
depressores, perturbadores ou estimulantes provocados
no sistema nervoso central por estas substancias®.

Tavares e Almeida® analisam alguns estudos em
que o consumo de drogas estd presente em grande parte
dos atos violentos, nao como consequéncia, mas como
agente causador. Nos casos de estupro e atentado ao pu-
dor sua frequéncia é de 13% a 50%. A relacio entre a
violéncia e a impossibilidade de controle, em situagoes
de abuso de droga pode estar presente®.

Ja em outro estudo, a partir de Ribeiro et al., foi
possivel observar grande associa¢io do uso de drogas
como consequéncia do sofrimento de violéncia, presente
principalmente em adolescentes'. A exposicio a violén-
cia ¢ altamente prevalente e estd consistentemente asso-
ciada a transtornos mentais. As frustragoes e a caréncia
afetiva, irritabilidade presentes na rotina didria podem
gerar depressdo e ansiedade insuportdveis, que levam a
buscar alivio de vérias maneiras, entre elas por meio de
atitudes autoagressivas, como o uso abusivo de drogas''.
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Em estudo feito por Albuquerque, Barros e
Schraiber, 29,4% dos casos de sofrimento mental mos-
tram associacao com o uso de drogas. A prevaléncia dessa
relacao foi maior entre os homens solteiros e entre aque-
les que faziam uso de substancia psicoativa (dlcool e/ou
drogas ilicitas)®. Os resultados deste estudo comprovam
os achados da literatura que aponta interagdo entre so-
frimento mental e uso de alguma substincia psicoativa.
Pode-se assim, somado a algumas andlises ja feitas nes-
ta pesquisa anteriormente, questionar e problematizar
a possibilidade de haver relacio entre a experiéncia de
sofrimento mental, o uso de drogas e a ocorréncia de vio-
léncia®.

Em estudo com adolescentes, realizado por Be-
netti et al.,” 0 mesmo procurou estabelecer uma relagio
entre a saide mental, uso de drogas e violéncia. Como
resultado desta pesquisa, a adolescéncia mostrou-se
como um grupo etdrio vulnerdvel para o uso de drogas,
ocorrencia de transtornos mentais tais como a depres-
sao, transtornos de conduta, transtornos alimentares e
transtornos relacionados ao uso de drogas, cometimento
de delitos e sofrimento de violéncia. A vulnerabilidade
estd diretamente interligada por um fator que influencia
o outro®.

Assim, para finalizar, a partir da literatura estu-
dada, verificou-se que embora as evidéncias estatisticas
e empiricas indiquem a existéncia de uma relagio entre
crime violento e psicose ou uso de drogas, isto apenas
representa uma pequena parte da violéncia ocorrida na
comunidade.

Conforme conclui Delgado, em sua andlise sobre
arelacdo entre transtornos mentais e violéncia, o reducio-
nismo da interpretacio de tais fendmenos pela vertente
da psiquiatrizacao encontrard sua critica consequente na
andlise da multidimensionalidade do evento. A ideologia
de mio dupla da psiquiatrizacao do crime e criminaliza-
¢d0 da loucura ressurge sempre em tais momentos trau-
miticos, sendo um desafio do campo da saide mental o
esforco de interpretacio aprofundada da complexidade
do fendmeno®. H4 assim, uma insuficiéncia empirica da
associacdo crime e loucura, presente no imagindrio social
e cultural.

No Brasil, especificamente, a violéncia e a crimi-
nalidade tém intensa associacio com condicdes socioe-

condmicas, assim o percentual dos crimes associados a
transtornos mentais graves ¢ bem pequeno®. Portanto,
apenas uma pequena parcela da violéncia deve ser atri-
buida a pacientes psicoticos, mais especificamente aos
sujeitos com esquizofrenia ou com outros transtornos
mentais graves e a dependéncia quimica.

PROCESSOS DE VITIMIZACAO SOFRIDOS POR PORTA-
DORES DE TRANSTORNOS MENTAIS

A partir do processo de desinstitucionalizacio,
0S pacientes com transtornos mentais graves passaram a
integrar e fazer parte da comunidade, com isso surgiu
uma preocupagdo em relagdo a violéncia. Socialmente,
algumas questoes emergiram interrogando sobre os ris-
cos que alguns pacientes com transtornos mentais graves
podem oferecer 2 comunidade e também os riscos desses
individuos serem vitimas de violéncia®.

Autores referem que ndo se pode estabelecer
uma relacio de causa ou consequéncia entre transtornos
mentais e violéncia, uma vez que a literatura demonstra
que, por ora, ser vitima de violéncia é um fator precursor
de sofrimento e ou doenca mental, bem como ser porta-
dor de transtornos mentais ¢ uma condi¢do de risco para
tornar-se vitima de ato violento'.

Evidenciando que, a0 contririo do que o estigma
de periculosidade que permeia a identidade do portador
de transtorno mental, de acordo com dados estatisticos,
as taxas afirmam que esses individuos apresentam maior
tendéncia a serem vitimas de atos violentos do que a co-
meté-los*’.

O que ocorre é que muitas vezes esses indivi-
duos estio inseridos em uma realidade que corrobora
com a perpetuacdo da violéncia, como a pobreza, o iso-
lamento social, o desemprego, os abusos de substincias,
os relacionamentos conflituosos e a auséncia de um am-
biente protegido, tendo como fatores agravadores o uso
de substincias, a idade jovem, o sexo masculino, a sinto-
matologia, a historia recente de perpetracio da violéncia,
o passado criminal e a auséncia de moradia fixa*'. Assim,
¢ inadequado justificar o ato violento pelo diagnostico
psiquidtrico.

O processo de vitimizacao se dd quando o indi-
viduo ¢ vitima de qualquer ato agressivo. A vitimizacao
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pode ocorrer por duas vias: a violenta e a nio violenta. A
violenta estd relacionada a assassinato, aos atos de agres-
sao grave, ferido com arma de fogo, branca ou qualquer
objeto, quando ¢ forgado a realizar atos sexuais*. Ja a
forma nao violenta dar-se-4 quando a vitima é submetida
a qualquer comportamento agressivo, como ser ameaca-
do de morte, ameaca de abuso sexual, estrangulado ou
esbofeteado, mordido®.

Quando esse processo de vitimizacdo se di com
portadores de doenca e ou sofrimento mental, pode
agravar os sintomas psiquidtricos pré-existentes, acarre-
tando a maior busca pelo servico de saide, bem como o
aumento de internacoes e comprometimento da qualida-
de de vida desses individuos®.

Para Passos, Stumpf e Rocha, os individuos por-
tadores de transtornos mentais graves constituem um
grupo particularmente vulnerdvel a vitimizacio®'. Essa
maior suscetibilidade a crimes violentos deve-se ao com-
prometimento de suas fungdes cognitivas e as condicoes
de vida desses individuos. Entre os atos violentos a que
sdo vitimas pode-se destacar a agressio, estupro, assalto,
roubo e assassinato®'.

O termo “doenca mental grave” refere-se a um
subgrupo de transtornos psiquidtricos: transtornos psi-
coticos e transtornos afetivos maiores que sio caracteri-
zados por sintomas cognitivos, comportamentais € emo-
cionais graves e persistentes, que causam prejuizos ao
funcionamento didrio?'.

Dessa forma, contrariamente a0 estere6tipo de
periculosidade associado ao portador de transtorno men-
tal grave, esses individuos apresentam maiores taxas de
vitimizacdo que de perpetracdo de atos violentos, isto
¢, s10 mais vitimas que algozes*. Portanto, a de se re-
conhecer que é necessirio promover a conscientizacio
por meio da informacao a sociedade sobre os verdadeiros
riscos sofridos pelos portadores de sofrimento mental e
desmistificar a ideia de periculosidade associada a estes
casos promovendo assim a reinsercao dos portadores de
sofrimento mental contribuindo para sua qualidade de
vida.

CONSIDERAGOES FINAIS

O estudo pode evidenciar que existe uma rela-
cdo importante entre a vivéncia das diversas situacoes de

violéncia e, consequentemente, a producio de sofrimen-
to psiquico e ocorréncia de transtornos mentais. Seja ela
sofrida por criancas, adolescentes, adultos ou idosos, em
casa ou no trabalho, o qual torna os sujeitos acometidos
suscetiveis ao sofrimento.

Além disso, os estudos mostraram que os indi-
viduos portadores de transtornos mentais graves cons-
tituem um grupo particularmente vulneravel a vitimiza-
¢do de diversas formas de violéncia. Contrariamente ao
esteredtipo de periculosidade associado ao portador de
transtorno mental grave, esses individuos apresentam
maiores taxas de vitimizacio que de perpetracio de atos
violentos, isto €, sao mais vitimas que algozes.

Concluindo, hi de se reconhecer que € necessa-
rio, portanto, promover conscientizagdo a sociedade por
meio de informacio sobre os verdadeiros riscos sofridos
pelos portadores de sofrimento mental e desmistificar
a ideia de periculosidade associada a estes casos a fim
de promover a reinser¢do dos portadores de sofrimento
mental e contribuir para sua qualidade de vida.
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