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Resumo:

Estimativas da Organizagéo das Nag¢fes Unidas (ONU) apontam para o aumento no movimento entre
paises ainda que inclua desafios potencialmente danosos a salde mental de migrantes. Diante das
fragilidades psicoldgicas e sociais de popula¢gbes em deslocamento, realizou-se um estudo exploratério
para avaliar o sofrimento mental através dos niveis de ansiedade e da ocorréncia de Transtorno do
Estresse Pés-Traumatico (TEPT) em doze migrantes acolhidos na Casa do Migrante da cidade de
Corumb&/MS. Aplicou-se um questionéario sociodemogréfico, as escalas GAD-7 e PCL-C, observacao
e entrevista clinicas. Os resultados indicam a presenca de ansiedade moderada e grave e TEPT em
41,67% (n=5) dos participantes. Vivéncias de luto, rejeicdo, abandono, assassinato, conflito, auséncia
de recursos e privacdo foram relatadas em suas experiéncias de vida. Devido ao aumento da
movimentacdo de individuos fugindo de conflitos, perseguicdes e dificuldades, é crucial o
reconhecimento do impacto psicoldgico da experiéncia migratoria para o delineamento de politicas
publicas que aliviem esse sofrimento.

Palavras-chave: Migracao internacional. Fronteira. Estresse pos-traumatico. Ansiedade.

Abstract:

Estimates from the United Nations (UN) indicate an increase in movement between countries, although
this includes potentially harmful challenges for the mental health of migrants. Given the psychological
and social weaknesses of populations on the movement, an exploratory study was carried to evaluate
mental suffering through anxiety levels and the appearance of Post-Traumatic Stress Disorder (PTSD)
in twelve migrants housed in the Casa do Migrante of the city of Corumba/MS. A sociodemographic
questionnaire was applied, the GAD-7 and PCL-C scales, and clinical observation and interviews. The
results indicate the presence of moderate and severe anxiety and post-traumatic stress disorder in
41.67% (n=5) of the participants. In their life experiences they reported grief, rejection, abandonment,
murder, conflict, lack of resources and deprivation were reported. Due to the increase in the movement
of people fleeing conflict, persecution and difficulties, it is crucial to recognize the psychological impact
of the migratory experience for the design of public policies that alleviate this suffering.

Keywords: International migration. Border. Post traumatic Stress. Anxiety.
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Resumen:

Estimaciones de la Organizacion de las Naciones Unidas (ONU) apuntan a un aumento del movimiento
entre paises, aunque este incluya desafios potencialmente perjudiciales para la salud mental de los
migrantes. Dadas las debilidades psicologicas y sociales de las poblaciones en movimiento, se realizo
un estudio exploratorio para evaluar el sufrimiento mental a través de los niveles de ansiedad y la
aparicion del Trastorno de Estrés Postraumatico (TEPT) en doce migrantes alojados en la Casa do
Migrante de la ciudad de Corumba /MS. Se aplicé un cuestionario sociodemografico, las escalas GAD-
7 y PCL-C, y se utilizé de observacion clinica y entrevista. Los resultados indican la presencia de
ansiedad moderada y severa y trastorno de estrés postraumatico en el 41,67% (n=5) de los
participantes. En sus experiencias de vida se relataron experiencias de duelo, rechazo, abandono,
asesinato, conflicto, falta de recursos y privaciones. Debido al aumento del movimiento de personas
que huyen de conflictos, persecucion y dificultades, es crucial reconocer el impacto psicolégico de la
experiencia migratoria para el disefio de politicas publicas que alivien este sufrimiento.

Palabras-clave: Migracion Internacional. Frontera. Estrés Post Traumético. Ansiedad.

1. Introducéao

O Relatoério sobre o Estado da Populacdo Mundial 2023 (ONU, 2022) indica
gue o fenbmeno migratorio deve se intensificar nos préximos anos, apontando para o
aumento na quantidade de pessoas que deixard seus paises de origem. Em um
mundo com 7,942 bilhdes de habitantes, a migragao se tornou o principal componente
nas mudancas populacionais ocorridas em nacdes de algumas partes do mundo.

Fatores econdmicos, politicos e educacionais séo alguns aspectos propulsores
do movimento migratorio em busca de melhores condi¢fes de vida (Bhugra, 2004).
Antes de empreender uma jornada e deixar seu pais o sujeito avalia 0s macro, meso
e micro fatores envolvidos na decisdo de se deslocar e que irdo propulsar ou
desestimular sua jornada (Castelli, 2018).

Fatores politicos, demogréficos, socioeconémicos e ambientais de sua nacao
de origem, aliados a precariedade nas condi¢des de vida, como trabalho informal ou
atipico, salario insuficiente, servigcos insatisfatorios ou a falta de acesso ao sistema de
saude, sdo macro fatores que impulsionam a migracdo forcada, nacional ou
internacionalmente.

Os meso fatores incluem o vinculo com pares no local de saida e na chegada,
tais como relagbes familiares ou comunitarias facilitadas pelas tecnologias de
comunicacdo e midias sociais, mediante as quais as publicacbes enaltecem as
favoraveis condicdes de vida em um determinado pais e despertam a vontade de
cidaddos de outras nacgdes se mudarem para la. Fatores educacionais, religiosos,
estado civil e atitude individual sdo os micro fatores que também contribuem no

processo de decisao e propulsionam (ou ndo) a migracao (Castelli, 2008).
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Dependendo do processo e situacdo de deslocamento, o migrante pode ser
denominado de emigrante, imigrante, refugiado ou requerente de asilo (Virupaksha;
Kumar, Nirmala, 2014) . No que tange a situacdo dos refugiados, Zimmerman et al.
(2011) apontam para a realidade de tortura, guerra e violéncia, eventos
potencialmente traumaticos vivenciados ainda em seus paises de origem. Porém,
também no translado e na chegada ao novo pais podem sofrer situacbes de
segregacao, xenofobia, discriminacao e exclusdo (Martin; Goldberg; Silveira, 2018).

A reviséo sistemética conduzida por Kirmayer et al. (2011) indica fatores de
vulnerabilidade social e a fragilizacdo psicolégica experimentada por migrantes
durante toda a sua jornada. O afastamento dos vinculos, a perda do status social, ser
alvo ou presenciar eventos violentos, sofrer perseguicéo, experimentar dificuldades
no trajeto, ndo contar com os documentos necessarios para ingresso no nNovo pais
nem com apoio social, aliados a caracteristicas individuais como fragilizacéo psiquica,
incapacidade para lidar com as pendrias e dificuldade em se adaptar a nova cultura e
sociedade (conforme os tracos de personalidade), pode acarretar no isolamento e
alienacédo. Para Bhugra (2004), em contrapartida, as experiéncias positivas podem
criar um senso de integracéo e sentimento de pertenca.

Virupaksha, Kumar e Nirmala (2014) pontuam que a migra¢ado pode se tornar
um fator determinante no desenvolvimento ou agravamento de doencas emocionais,
segundo os desafios enfrentados por essa populacdo em todo o processo de
deslocamento. Wilson e Drozdek (2007) apontam para o complexo espectro de
estresse pos-traumatico e pés-migratorio apresentado por migrantes.

O autor chega a afirmar que o nivel de sofrimento experimentado vai além da
definicAo de Transtorno do Estresse Pés-Trauméatico (TEPT) referenciada na
classificagdo do Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais [DSM]
(APA, 2014); as caracteristicas incluem mudancas na identidade e na personalidade,
sintomas dissociativos e problemas no desenvolvimento.

O estudo realizado por Jibrin (2017) indica os sintomas de ansiedade (excesso
de preocupacdo, memoarias intrusivas, disturbios do sono), sintomas somaticos e de
depressao, expressos em tristeza, angustia, soliddo e ideacdo suicida, que sdo os
principais sinais clinicos presentes na populagédo migrante.

Apesar da fragilizagdo mental, Teodorescu et al. (2012) demonstram a ampla

capacidade de resiliéncia e crescimento demonstrada por migrantes e refugiados, pois
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embora a jornada migratoria seja sofrida, cada individuo vai atribuir significado e
responder a tal experiéncia de modo individual. Redes de apoio e suporte social
organizadas e direcionadas a populacdo migrante (Bhugra et al., 2011) e um trabalho
digno (Kirmayer et al., 2011; Santin, 2007) tem sido associados a saude e bem-estar

psicolégico.

A realidade populacional da fronteira Brasil-Bolivia

O Brasil € o maior pais da América do Sul em extenséo territorial e 0 quinto
maior do mundo; seu vasto territério € um dos fatores que contribui para que seja
destino de quantidade razoavel de migrantes internacionais, cuja chegada se da por
suas fronteiras secas.

A complexidade migratoria se faz presente no Mato Grosso do Sul, pois entre
0S 79 municipios que compdem o estado, 44 deles fazem fronteira com o0s paises
vizinhos Bolivia e Paraguai. (Oliveira et al., 2017). A caracteristica fronteirica tornou
Ponta Pord, Dourados, Corumbad, Porto Murtinho, Mundo Novo municipios conhecidos
como locais de entrada, passagem e saida de migrantes (Silva; Serpa, 2019).

A populagéo de Mato Grosso do Sul € diversa e foi historicamente constituida
por migracdes internas e internacionais, de pessoas oriundas dos estados de Séo
Paulo, Minas Gerais, Rio Grande do Sul, Parana e estados da regido Nordeste, assim
como de paises como o Japao, Libia, Paraguai, Bolivia, Portugal.

Nos ultimos anos verifica-se um o fluxo migratério dindmico e expressivo no
estado de cidadaos paraguaios, bolivianos, haitianos, venezuelanos, colombianos,
bengalis e africanos; porém, a maioria deles ndo tem Mato Grosso do Sul como
destino final, usando as fronteiras como corredor (Araujo; Coimbra, 2015; Amaral;
Zephyr, 2016; Correa et al., 2018; Jubilut et al., 2015) para chegarem nas grandes
cidades brasileiras, onde de fato pretendem se estabelecer (Ferraz; Oliveira, 2009).

O crescente numero de migrantes movendo-se internacionalmente
(Organizacién de las Naciones Unidas [ONU], 2019) indica a necessidade de estudos
que busquem compreender a complexidade do fenbmeno, com vistas a aliviar a
angustia dessa populacao fragilizada pelos desafios da jornada migratoria, acometida
por altos niveis de ansiedade e estresse pos-traumatico (Kirmayer et al.,, 2011;
Bhugra, 2004, Jibrin, 2017; Wilson; Drozdek, 2007),
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A respectiva populacdo € desafiada por vivéncias excludentes e
discriminatorias ao chegar ao novo pais (Martin, Goldberg e Silveira, 2018; Kirmayer
et al., 2011).

Considerando a dinamicidade do deslocamento populacional na fronteira
Brasil-Bolivia, realizou-se um estudo com o objetivo de avaliar o sofrimento mental e
os sintomas de ansiedade e Transtorno do Estresse PoOs-Traumatico (TEPT) de
migrantes acolhidos na Casa do Migrante, na cidade de Corumba/MS, fronteira Brasil-
Bolivia.

2. Metodologia

Foi realizado um estudo exploratério na cidade fronteirica de Corumba/MS, no
limite territorial do Brasil com a Bolivia, mais especificamente na Casa do Migrante.
Dado o grande fluxo de migrantes internacionais, e com vistas a garantir melhor
assisténcia e direitos a essa populagao, o Decreto n® 2579/2021 implementou a “Casa
do Migrante”, instituicdo publica inaugurada em julho de 2020 com o objetivo de
acolher e oferecer alimentacéo, pouso e orientacdes para migrantes internacionais de
passagem por esta regido fronteirica.

A Casa funciona todos os dias sem intervalo para atendimento da populacao
migrante, auxiliando na regularizacdo documental e viabilizando o acesso a politicas
publicas. Entre janeiro e mar¢o de 2021, a instituicao acolheu 590 migrantes, em sua
maioria venezuelanos (Migracidades, 2021).

Fizeram parte do estudo 12 migrantes (6 homens e 6 mulheres), entre 18 e 62
anos, atendidos na Casa do Migrante. A maioria tinha entre 18 e 44 anos (n=11,
91,6%), apontando maior propensao de individuos jovens para a jornada migratéria.
Os acolhidos foram convidados a participar de forma voluntaria do estudo intitulado
“Sofrimento psiquico e social de trabalhadores migrantes na fronteira Brasil-Bolivia”,
aprovado no Comité de Etica com Seres Humanos sob o CAAE n°
53121921.3.0000.0021 em 21/03/2022.

Instrumentos

Foram aplicados, de uma sé vez, um questionario sociodemografico com
perguntas sobre identificacdo, migracéo, trabalho e saude (Echeverria; Figueiredo,
2022, p. 350), o Questionario Generalized Anxiety Disorder (GAD-7) (Georgiadou et
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al., 2018; Moreno et al., 2016; Spitzer et al., 2006) e o Posttraumatic Stress Disorder
Checklist — Civilian Version (PCL-C) (Berger et al.,, 2004; Passos et al.,, 2012;
Weathers et al., 1993). Procedeu-se também a observagéo clinica e uma escuta
sensivel durante a transcri¢cdo da histdria de vida relatada por cada participante.

O GAD-7 contém 7 itens que avaliam a presenca de sintomas de ansiedade de
acordo com as categorias de resposta e os itens atribuidos. Cada item € pontuado em
uma escala linkert de 4 pontos, variando entre 0 (nunca) e 3 (quase todos os dias), 0
que resulta em um score total de 0 a 21 pontos (Moreno et al., 2016; Spitzer et al.,
2006; Georgiadou et al., 2018).

A PCL-C investiga sintomas relacionados a experiéncias potencialmente
traumaticas genéricas, sem atribuir os sintomas a eventos especificos. E um
questionario de autoaplicacdo composto por 17 itens baseados nos critérios
diagnésticos do DSM-IV-TR para o TEPT. A gravidade dos sintomas € reportada
através de escala linkert de 5 pontos, variando entre 1 (nada) e 5 (muito), com um

score total entre 17 e 85 (Passos et al., 2012).

Analise dos dados

Para mensurar os niveis de ansiedade, os resultados do GAD-7 foram divididos
em quadro categorias, conforme interpretacdo proposta por Spitzer et al. (2006) e
Georgiadou et al. (2018): 0-4, ansiedade minima; 5-10, ansiedade leve; 10-14,
ansiedade moderada; e, 15-21, ansiedade severa.

As experiéncias traumaticas e a presenca de estresse pds-traumatico foram
analisadas conforme Weathers et al. (1993), autores da Posttraumatic Stress Disorder
Checklist — Civilian Version (Questionario para avaliacdo da presenca de Estresse
Pos-traumatico - PCL-C): a somatoria do score total varia entre 17 e 85 e serve de
medida para avaliar a severidade dos sintomas.

Os sintomas sao avaliados conforme o DSM-IV (APA, 2002): Itens 1-5:
sintomas de revivéncia e intrusdo de acordo com o critério B (revivéncias). Investigam
a presenca de memorias intrusivas, sonhos, reacdes dissociativas, sofrimento
psicologico e reacgdes fisiologicas intensas; Itens 6-12: sintomas relacionados a
evitagdo emocional e alteragbes negativas na cognicdo e no humor conforme os
critérios C (esquiva). Avaliam a presenca de evitacdo experiencial e comportamental,

amnesia, anedonia, dificuldade em vivenciar emocdes positivas, desesperanca; ltens
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13-17: sintomas relacionados a excitacéo e reatividade, de acordo com o critério D
(excitabilidade aumentada). Rastreiam a presenca de irritabilidade, hipervigilancia,
hiperexcita¢gdo emocional, problemas no sono e dificuldades de concentragéo.

A analise da presenca do diagndstico de TEPT pode ser feita através da
inclusdo dos itens que indicam a presenca de um sintoma, ou seja, aqueles com score
3 ou superior seguido da observancia dos critérios do DSM-IV-TR para o diagnostico
do transtorno, sendo eles, a presenca de ao menos um sintoma do critério B
(revivéncia), trés sintomas ou mais do critério C (esquiva) e ao menos dois sintomas
do critério D (excitabilidade aumentada) (APA, 2002).

Os scores e porcentagens foram calculados com o auxilio do programa Excel.
A analise qualitativa se deu pelas transcricbes dos relatos dos participantes no
momento da coleta de dados.

Os dados do questionario sociodemografico auxiliaram no delineamento do
perfil dos participantes, dados de nacionalidade, estado civil, escolaridade e faixa
etaria predominante, concordantes com a Organizacdo Mundial de Saulde
(Dyussenbayev, 2017, p. 258), que denomina jovem individuos entre 25 e 44 anos, de

meia idade entre 44 e 60 anos e idosos de 60 a 75 anos.

3. Resultados e Discussao

Tirando o fluxo de migrantes pendulares _ aqueles que cruzam o limite estatal
para trabalhar, visitar a familia, estudar ou consumir servicos diariamente _ 0 nimero
de migrantes que tem Corumbéa como parada final ndo é tao expressivo. Ha também
agueles que nédo pretendiam ficar em Corumba, mas precisam permanecer por mais

tempo devido a contratempos (Ferraz; Oliveira, 2009).
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Quadro 1 — Dados sociodemograficos, ocupacionais e de saude mental das pessoas

em migracao internacional, na cidade de Corumba, Brasil.

. . . . L . L Score Score
Sujeito Idade | Género | Nacionalidade Estado civil Escolaridade Profisséo Ansiedade| TEPT
Participante 1 41 Masc. Venezuela Casea;:;)\/lt;?lao Ensino Médio Motorista 19 47
Participante 2 35 Fem. Venezuela Casad'?\lumao Ensino Massagista 21 64
estavel Fundamental
Participante 3 18 Fem. Venezuela Casadrfllunlao Ensino Do lar 1 20
estavel Fundamental
. Ensino
Participante 4 26 Fem. Venezuela Separado Ambulante 18 65
Fundamental
. nid Ensin
Participante 5 29 Fem. Venezuela Casadzf\/u a0 Sino Do lar 7 34
estavel Superior
. o/unido Ensino Pintor
Participante 6 23 Masc. Venezuela Casad,/u B S or 9 18
estavel Fundamental automotivo
Participante 7 21 Masc. Chile Solteiro Ensino Médio AJudan.te de 0 17
lava-jato
Participante 8 31 Masc. Colémbia Ca'see::g\/;é?lao Ensino Médio Artesé@o 6 41
Participante 9 21 Masc. Colémbia Solteiro Ensino Médio Vendedor 5 26
Participante 10 28 Masc. Venezuela Solteiro Nap Au><|l|ar_ de 12 67
alfabetizado pedreiro
- Casada/unido . . Trancista,
Participante 11 42 Fem. Venezuela ! Ensino Médio L 12 71
estavel cozinheira
Participante 12 62 Fem. Venezuela Vidva Ensino Médio Tecnica em 2 33
enfermagem

Fonte: Elaborado pelas autoras, de acordo com os dados coletados.

Entre os 12 entrevistados, 9 (75%) eram venezuelanos, indo ao encontro dos
dados da Organizacao das Nac¢fes Unidas (2019) sobre ser a Venezuela o pais com
maior origem de solicitantes de asilo no ano de 2018, com mais de 340.000 pessoas
em busca de reflgio em outras nacoes.

Em meados de 2019, contabilizou-se cerca de 4 milh6es de venezuelanos que
deixaram seu pais (United Nations, 2019).

Aspectos antes, durante e ap0s a jornada podem nao ser favoraveis a saude
mental daqueles que migram. Para Virupaksha, Kumar e Nirmala (2014), a
preparacao, os procedimentos, a viagem, o0 ajustamento a nova sociedade e cultura
(muitas vezes em desarmonia com as proprias crengas e costumes).

O processo de acomodacéao e assimilacdo da nova realidade, séo alguns dos
fatores envolvidos quando um individuo se move de um pais para outro. Bhugra
(2004), Jibrin (2017), Kirmayer et al. (2011), O’'Donnell e O’'Donnell (2020) e Wilson e
Drozdek (2007) tém se dedicado a avaliar os niveis de sofrimento mental que
emergem ou se agravam devido as vivéncias traumaticas ligadas a rupturas sofridas,
ao trajeto e a segregacdo comumente experienciada no pais de destino.

Entre os 12 participantes, 5 (42%) deles, todos venezuelanos (Participantes 1,
2, 4, 10 e 11), apresentaram ansiedade moderada e grave, expressa pela tensao,

nervosismo, preocupacao excessiva e dificuldade em maneja-la, problema para
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relaxar, agitacao psicomotora, irritabilidade e sensacao de medo como se algo horrivel
fosse acontecer.

A presenca de TEPT foi constatada em 5 participantes (42%), 4 venezuelanos
e 1 colombiano (Participantes 2, 4, 8, 10 e 11), cujo resultado apresentou score e
sintomas de revivéncias da situacdo, esquiva e evitacdo persistente, alteracées no
humor e cognicdo associados ao evento traumatico, excitabilidade fisiologica
aumentada percebida pela irritabilidade, hipervigilancia, problemas no sono e
concentragao.

Quanto a falta de recursos para seguir viagem, entre 0os 5 participantes
venezuelanos com ansiedade moderada e severa, 4 ndo possuiam condicdo
financeira para migrar e, destes, 3 (25%) apresentavam sintomas compativeis com o
TEPT. Para O'Donnell, Stuart e O'Donnell (2020), a auséncia de recursos financeiros
agrava a fragilizacdo psicolégica dos migrantes, pois as dificuldades financeiras
diminuem a chance de éxito do processo de integracdo e ajuste a nova nacao, pois
aumenta a probabilidade de experienciar dificuldades no inicio da vida em novo pais.

Foi possivel verificar uma ligeira diferenca na proporcdo entre homens e
mulheres no que tange ao abalo emocional na situacdo de migracdo. Entre 0s sujeitos
da pesquisa, 2 (17%) apresentaram niveis moderados de ansiedade, sendo 1 (50%)
mulher e 1 (50%) homem. Porém, a ansiedade severa foi verificada em 3 (25%)
participantes, 2 mulheres (67%) e 1 homem (33%), assim como a ocorréncia de TEPT
(n=5, 42%) atingiu mais mulheres (n=3, 60%) que homens (n=2, 40%).

Esse resultado coincide com o maior risco de sofrimento mental para as
mulheres na situacdo de deslocamento pontuado por Jurado et al. (2017) e por
Virupaksha, Kumar e Nirmala (2014).

Como aponta Loizate (2006), a jornada migratoria € capaz de gerar niveis
severos de sofrimento, constatados através das entrevistas com a Participante 4 e a
Participante 11 que apresentaram ideac&o suicida; essas venezuelanas tinham os
maiores niveis de TEPT dentre todas as mulheres entrevistadas.

A Participante 11 deixou claro que ndo ter noticias do filho era um dos
acontecimentos que a fazia ficar em intenso sofrimento. Ela relatou que nao podia
fechar os olhos que via a imagem do filho e ficava em intensa agonia por ndo saber
seu paradeiro. Contou que quando ainda vivia na Venezuela o filho “usava drogas,

tinha ma conduta e estava envolvido com criminosos” (sic) e certo dia chegaram
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pessoas na casa da familia portando facas e machados para mata-lo. O filho fugiu,
ela mandou as filhas fugirem e, depois, fugiu também. A participante precisou vender
seu apartamento por conta da situacéo do filho.

Ela disse que saiu da Venezuela h4 seis anos. Ficou um ano na Coldmbia, no
Equador ficou por dois anos, passou pelo Peru, Bolivia e veio ao Brasil. Nesse
periodo, a participante disse que se comunicava e tinha noticias do filho através das
redes sociais; porém, ja tinha quatro anos que ele ndo retornava o contato e ela néo
sabia o que tinha acontecido com ele.

A Participante 4 estava em intenso sofrimento devido a separacdo do marido.
Ela, o esposo e o filho mais novo haviam se estabelecido no Paraguai. Durante a
entrevista, a participante afirmou que estava passando por Corumba/MS para retornar
ao convivio do esposo no Paraguai porque tinha ido ao Peru para buscar a filha mais
velha. Porém, dias antes da entrevista, ela havia sido informada pelo marido que ela
nao deveria voltar porque ele ja tinha outra familia.

A participante demonstrou acentuados niveis de sofrimento e dor durante a
entrevista, ao contar que tinha sido abandonada e rejeitada pelo conjugue, situagcao
indicada por Pusseti (2009) como um processo de luto quando o migrante vivencia
rupturas na sua jornada migratdria. Seu relato sobre como tinha se dado a separacao
foi repleto de angustia, com pensamento e ativacdo emocional intrusivos associados
ao TEPT.

Também a falta de recursos financeiros para seguir viagem e a dificuldade de
uma estratégia digna para levantamento de tais recursos acentuavam o sofrimento da
Participante 4, que se sentia até mesmo confusa com relagdo a seu destino que,
segundo ela, seria seu pais de origem, onde ficaria mais perto de sua mae.

A Participante 2 estava bem mobilizada antes e durante a entrevista. Ela pediu
para conversar com um psicélogo dizendo que precisava de um remédio, pois nao
estava conseguindo dormir.

Ela narrou uma cena de violéncia fisica que havia presenciado; essa
circunstancia se constituia como a revivéncia e a lembranca intrusiva associada aos
sintomas do TEPT que estavam presentes.

As Participantes 2, 4 e 11 ndo possuiam recursos para seguir viagem, o que
pode ser um fator contribuinte para os altos niveis de sofrimento no qual se

encontravam (O’Donnell; O’'Donnell, 2020). Elas tinham em comum ter vivenciado
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mais de uma jornada migratoria, caracterizando, em alguma medida, a busca por um
lugar sonhado, com maior qualidade e condi¢des de vida.

Contudo, como apontam Virupaksha, Kumar e Nirmala (2014), a migrag&o pode
configurar-se como fator determinante no desenvolvimento ou agravamento de
problemas emocionais. Considerando todos os participantes com TEPT do estudo, 4
(80%) ja possuiam experiéncia migratoria e 1 (20%) estava migrando pela primeira
vez. Todos os participantes com altos niveis de ansiedade ja possuiam experiéncia
migratdria.

O Participante 8 era colombiano, estava migrando pela primeira vez e
apresentava niveis moderados de TEPT e leves de ansiedade. Durante a entrevista e
interagdo com a pesquisadora, ndo demonstrou niveis intensos de sofrimento. Os
sintomas de revivéncia associados ao TEPT né&o foram especificados, o que indica
gue estdo associados a condicao geral de vida e realidade em sua vida na Colémbia.

Aguilar-Forero e Munoz (2015) apontam para a violéncia estrutural e
instabilidade politca na Coldmbia denunciadas pelas Forcas Armadas
Revolucionarias da Colédmbia que sdo conhecidas como “FARC”. As acdes desses
grupos denotam as condi¢ces socioeconémicas e politicas do pais, que restringe as
oportunidades da populacédo mais jovem que fica exposta a violéncia estrutural.

O Participante 10, venezuelano, apresentou 0s niveis mais altos de TEPT
dentre os homens. Ele relatou uma série de lembrancas traumaticas que podem estar
ligadas ao TEPT e aos altos niveis de ansiedade. Dentre as vivéncias traumaticas
estd o fato de ter encontrado o pai morto aos onze anos de idade. O participante
relatou que ele e a familia viviam na zona rural e, ao encontrar o pai falecido foi até a
propriedade vizinha contar ao vizinho o que havia acontecido. Depois de um tempo o
vizinho foi embora e a familia descobriu que esse vizinho tinha sido o responsavel
pela morte do pai dele.

Mostrando suas cicatrizes, o Participante 10 contou que antes de deixar a
Venezuela participou de uma briga e tomou facadas e tiros. Relatou também uma
ocasidao quando ainda morava em seu pais e trabalhava em um 0Onibus, em que
presenciou o assassinato de um homem e o cadaver caiu em cima dele; além disso
ja tinha morado na rua e vivenciado locais de acolhimento de migrantes lotados.

O sofrimento e a alteragcdo emocional ficaram evidentes no decorrer da

entrevista com o Participante 10. Ele se exaltou em varios momentos, levantando a
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voz e falando com tom agressivo e sarcasmo. Loizate (2006) aponta a irritabilidade e
0 nervosismo como manifestacdes recorrentes dos altos niveis de sofrimento mental
experimentados por migrantes.

Papadopoulos (2007) descreve trés niveis diferentes de manifestacdo do
sofrimento decorrentes da exposicdo aos eventos potencialmente traumaticos. O
primeiro é o sofrimento humano natural, quando uma resposta a um evento adverso
nao se torna patoldgica e o individuo é capaz de superar os desafios na relacdo com
a comunidade e a familia. O segundo sdo as rea¢des psicolégicas angustiantes, mais
severas que o nivel anterior, porém nem sempre necessita de intervencao em saude
mental. O terceiro nivel é a doenca psicoldgica, que se configura como a mais grave
consequéncia diante da exposi¢do a um evento traumatico, alocando-se nesse nivel
o TEPT e outras doengas emocionais comumente experimentadas por migrantes, tais
como transtornos de ansiedade e depressao (Jibrin, 2017; Loizate, 2006).

Entendendo que o sofrimento é intrinseco a vida humana e buscando
estratégias para aliviar o sofrimento vivenciado por migrantes, Papadopoulos (2007)
também descreve as consequéncias neutras e positivas da exposicao a eventos
adversos. O autor utiliza o termo resiliéncia para indicar a consequéncia neutra,
guando a saude mental do individuo fica preservada mesmo apds a vivéncia
traumética.

Linley e Joseph (2004) indicam que as transformagdes positivas tém sido
denominadas de crescimento pds-traumatico, estresse relacionado ao crescimento,
ajustamento e adaptacdo. Para esses autores, as mudancas podem ser utilizadas
como fundamento para o trabalho psicoterapéutico provendo a esperanca de que
memodrias traumaticas podem ser superadas, tal qual o caso da Participante 5, mulher,
venezuelana, desempregada, com histérico de migracdo e sem possuir todos os
recursos para seguir viagem. Dentre as vivéncias potencialmente traumaticas estao
estupro/abuso sexual e perder-se durante o trajeto.

Ela relatou um episédio potencialmente traumatico e desestabilizador que
acontecera pouco antes da coleta dos dados quando, ao caminhar pelas ruas da
cidade com o marido, tinham sido abordados por policiais que lhe apontaram uma
arma e |Ihe fizeram uma revista.

Ainda que tenha relatado essas vivéncias, os resultados da avaliagdo das

escalas nado indicam niveis alarmantes de sofrimento, desalento e desesperanca. Ela
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apresentou niveis leves de ansiedade e os dados levantados pela PCL-C nao indicam
a presenca de TEPT.

A seu favor, a Participante 5 possuia excelente dominio da lingua portuguesa
e ensino superior completo em Administragdo. O fato de saber se comunicar com
desenvoltura e, lém do mais, possuir qualificacdo profissional, sdo importantes
aspectos protetivos para a saude mental e contribuem para a maior resiliéncia e
capacidade para lidar com as mazelas e obstaculos (Castel, 1997; Kirmayer et al.,
2011; Santin, 2007).

4. Consideracdes finais

Os dados e as histérias pessoais levantados na pesquisa evidenciam o impacto
da migracdo na vida e na saude mental dessas pessoas. Esse tema é premente e
requer atencdo e compreensao urgentes, ja que o mundo continua a testemunhar
movimentos sem precedentes de individuos fugindo de conflitos, perseguicdes e
outras dificuldades.

Incorporar avaliacdes e intervencdes em saude mental nos processos de
migracao pode contribuir na identificagdo das pessoas em risco e no fornecimento de
assisténcia e atencédo em saude, a partir de politicas publicas. O acesso equitativo a
servicos de saude mental, incluindo atendimento e apoio psicossocial, € essencial
para assistir os migrantes e permitir com que elaborem suas vivéncias de sofrimento
e reestabelecam suas vidas.

Como comunidade académica atuante em uma regido de fronteira, €&
importante reconhecer que abordar os danos a saude mental associados a migracao
ndo é apenas uma questdo humanitaria, mas também uma forma de promover
integracao social, resiliéncia e uma sociedade mais inclusiva, compassiva e empatica

para todos.

Financiamento

O presente trabalho foi realizado com apoio da Coordenacéo de Aperfeicoamento
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Universidade Federal de Mato Grosso do Sul — UFMS/MEC - Brasil. Esta pesquisa
recebeu apoio financeiro da Fundacéo de Apoio ao Desenvolvimento do Ensino, Ciéncia
e Tecnologia do Estado de Mato Grosso do Sul (FUNDECT) para sua execucao e

concretizacgao.
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