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APRESENTACAO

Nos ultimos anos, alguns sistemas de indexacao tém apontado um cres-
cente interesse da Psicologia Latino-Americana pelos contextos rurais como
um novo campo de estudos e intervengdes.

Assim, o tema dos contextos rurais abre muitas possibilidades para o
trabalho e pesquisa da Psicologia. Reconhecemos, no entanto, que existem
muitos desafios nessa empreitada. Entre eles, podemos mencionar uma distan-
cia teorica da categoria rural e de suas diversas formas de expressdo, com sua
variedade de etnias e modos de vida. Além disso, historicamente, a maioria
das teorias e técnicas utilizadas como referéncias em Psicologia ndo foram
produzidas considerando as particularidades destes territorios, seus atores e
modos de subjetivacao.

E necessario considerar que os contextos rurais, em boa medida, sao
atravessados por uma série de questdes e desafios, em parte relacionados ao
avanco do capital que, na regido latino-americana, foi produzindo uma série
de dilemas relativos a sustentabilidade ambiental e a preservagao da natureza,
concentracao fundiaria e exploragdo do trabalho rural, taxas preocupantes de
riscos a saude em geral e, especificamente, a satde mental, baixos indices de
renda e escolaridade, cobertura de programas de assisténcia social e técnica,
e desigualdades de género. Por outro lado, é possivel reconhecer as diversas
formas de luta e resisténcia de grupos, coletivos e comunidades rurais na
tentativa de seguir vivendo em seus territorios, buscando alcangar melhores
condi¢des de vida, produzir alimentos de forma sustentavel e fortalecer seu
patrimonio sociocultural.

Este desafio resultou na necessidade de publicar este livro para contribuir,
através da psicologia, com reflexdes tedricas, pesquisas empiricas e experién-
cias profissionais, a partir de uma perspectiva psicossocial e interdisciplinar,
desenvolvida com diversos atores sociais que vivem e trabalham no meio
rural, que estabelecem uma importante relagdo com a terra e a natureza tanto
na elaboracao de sua historia, na produgdo de suas subjetividades e lagos de
identidade com o territdrio, como no engajamento em lutas pelo direito a terra
e por politicas publicas que garantam o acesso a educagao e aos servigos de
saude, assisténcia técnica e infraestrutura para suas atividades laborais.

Assim, escolhemos alguns eixos de discussdo para estruturar o livro
proposto e marcar uma abordagem psicossocial da psicologia na América
Latina, mas que também exige uma reflexao interdisciplinar: Satide Mental
e Populagdes Rurais; Movimentos Sociais, Comunidades e Praticas de Resis-
téncia; Relagdes de Género e Processos de Subjetivacio, e Meio Ambiente e
Sustentabilidade. Os capitulos propostos para cada eixo priorizam relatos de
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experiéncias e pesquisas com abordagens participativas, que buscam desta-
car as experiéncias e conhecimentos locais, produzindo novas perspectivas
e reflexdes que contribuem para o avango do conhecimento no campo da
psicologia, tanto regional quanto globalmente.

Buscamos situar uma reflexdo conectada com os varios dilemas vividos
pelas populagoes rurais latino-americanas, a partir de alguns marcos teori-
co-metodologicos da Psicologia, a fim de que a mesma possa ser renovada
como ciéncia e profissdo em didlogo com as ruralidades.

Este livro apresenta uma abordagem psicossocial em dialogo com outros
campos da psicologia para atender as necessidades dos/as profissionais e pes-
quisadores/as que atuam em contextos rurais. Assim, temos contribui¢des da
psicologia ambiental (nos estudos sobre a relacdo de pessoas e grupos com o
meio ambiente e o territdrio em que vivem), a psicologia social e comunitaria
(nas diversas questdes relacionadas aos movimentos sociais no meio rural,
relagdes de género, identidade e intervengdes no ambito dos processos organi-
zacionais comunitarios e intergrupais), a saude mental (através dos processos
de determinagdo social da saude, das modalidades de agdo psicossocial com
as populagdes rurais e da gestdo das politicas de saude neste contexto).

A parte introdutodria do livro é composta de dois capitulos. O primeiro,
de autoria dos/as organizadores/as Jader Ferreira Leite, Magda Dimenstein,
Candida Dantas e Jodo Paulo Macedo, apresenta as possibilidades de apro-
ximag¢ao da Psicologia e algumas abordagens psicossociais aos contextos
rurais, destacando a necessidade de uma leitura contextualizada da ruralidade
latino-americana. O segundo capitulo, escrito por Fernando Landini, Valeria
Gonzalez Cowes e Jader Ferreira Leite, revisa a presencga, os interesses € as
necessidades da Psicologia no meio rural, com base em estudos de diferentes
partes do mundo.

Abrindo o eixo de Satide mental, no terceiro capitulo, Telmo Mota
Ronzani, Maria Lorena Lefebvre, Leticia Lopes de Souza, Juliana Branco
Castro e Julia Batista Afonso abordam os impactos do uso do alcool, tabaco
e outras drogas nas comunidades rurais, considerando seus determinantes
sociais. Destacam também algumas possibilidades de intervengao psicossocial
neste cenario.

Com base nas evidéncias do aumento da dependéncia quimica e da vul-
nerabilidade social em algumas comunidades indigenas brasileiras, Lazaro
Batista e Rossivania Souza da Silva descrevem no quarto capitulo um trabalho
de intervengao psicossocial sobre alcool e drogas entre jovens das comuni-
dades indigenas do estado de Roraima-Brasil.

No quinto capitulo, Breno Pedercini de Castro e Claudia Maria Filgueiras
Penido abordam a atuag@o dos/as psicologos/as no meio rural através de um
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olhar sobre como o apoio matricial em equipes de saude da familia constroi
o cuidado em satde mental, destacando a importancia estratégica do vinculo
entre profissionais e pacientes.

No sexto capitulo, Jaqueline Medeiros Silva Calafate, lara Flor Richwin
e Valeska Zanello discutem o complexo fendmeno do suicidio entre povos
indigenas no Brasil, destacando os modelos explicativos adotados pelos pro-
prios indigenas sobre o suicidio em didlogo com a psicologia e a antropologia.

O sétimo capitulo, de autoria de Magda Dimenstein, Jodo Paulo Macedo,
Jader Ferreira Leite, Candida Dantas, Victor Hugo Belarmino e Brisana Indio
do Brasil de Macédo Silva, relata dados de pesquisas com comunidades qui-
lombolas brasileiras que articulam as formas de sofrimento psicologico dessas
populacdes ao cenario de politicas publicas precarias e a presenca do racismo
como um sistema que produz desigualdades sociais, opressao e sofrimento.

Simone Mainieri Paulon, José Ricardo Kreutz e Robert Filipe dos Pas-
$0s, no oitavo capitulo, propdem uma interlocug¢do entre narrativas cinema-
tograficas e intervengdes em saude mental no contexto de municipios rurais
do extremo sul do Brasil. A autora e os autores destacam a importancia dos
processos coletivos e da resisténcia criativa no enfrentamento ao modelo
hegemonico neoliberal.

O segundo eixo do livro, Movimentos Sociais, Comunidades e Praticas
de Resisténcia, recupera a for¢a questionadora de grupos e comunidades rurais
em diferentes contextos. No nono capitulo, Katherine Isabel Herazo Gonza-
lez apresenta como os povos indigenas do México enfrentaram os efeitos da
pandemia da Covid-19 através de uma abordagem psicossocial e comunita-
ria. A autora destaca como esses povos constroem uma experiéncia baseada
no sentido de “No6s” em detrimento da ideologia individualista presente em
nossas sociedades neoliberais.

A luta pelo reconhecimento das comunidades quilombolas € o tema do
décimo capitulo. Saulo Luders Fernandes e Jodo Paulo Macedo discutem as
estratégias de resisténcia dessas comunidades no Brasil, suas conquistas e os
inimeros desafios que permeiam sua vida cotidiana.

No capitulo 11, Eugénia Bridget Gadelha Figueiredo e Bader Burihan
Sawaia analisam o sofrimento ético-politico de uma comunidade de pesca-
dores artesanais do nordeste do Brasil através de um olhar sobre as for¢as do
capitalismo que visam destituir a existéncia desta comunidade em favor de
mega-projetos corporativos danosos ao meio ambiente.

Baseado na articulagdo entre psicologia social comunitaria, educagao
popular e direitos humanos, o capitulo 12, de autoria de Benedito Medrado,
Jorge Lyra, Jader Ferreira Leite e Wanderson Vilton, relata uma experiéncia
de a¢@o comunitaria no contexto de uma feira agroecologica de agricultores/as
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familiares, mobilizando agentes das comunidades rurais, moradores/as de um
bairro urbano do nordeste do Brasil, comunidade universitaria € movimentos
sociais urbanos e rurais.

Thelma Maria Grisi Vel6so e Valéria Morais da Silveira Sousa discutem
no capitulo 13 os significados do trabalho para os/as agricultores/as familiares
que viveram a luta pela terra ¢ hoje sao moradores/as de assentamentos rurais
no Brasil. Estes significados apontam para uma dimensao ético-moral distinta
da logica capitalista de trabalho e produgao.

No eixo Relagdes de Género e Processos de Subjetivagdo, Barbara Bar-
bosa Nepomuceno, Veronica Morais Ximenes, Elivia Carmuga Cidade, e
James Ferreira Moura Jr. analisam no capitulo 14 o apoio social em mulheres
rurais do nordeste brasileiro. Para tanto, focalizam o fenomeno da pobreza
rural e suas implicagdes psicossociais junto ao grupo de mulheres pesquisadas.

No capitulo 15, o foco da discussdo estd nas experiéncias de grupos
de mulheres trabalhadoras rurais em relacao a agao politica, a identidade de
trabalhadora rural e a producdo de alimentos. O texto ¢ uma contribuicao de
Rita de Cassia Maciazeki-Gomes, Maria da Conceigao de Oliveira Carvalho
Nogueira, Judit Herrera Ortufio, Giovana Ilka Jacinto Salvaro, Maria Juracy
Filgueiras Toneli e Flavia Charao Marques.

No capitulo 16, Juliana Cabral de Oliveira Dutra e Claudia Mayorga
debatem a participagdo das mulheres indigenas em espacos publicos de discus-
sdo politica, destacando como o reconhecimento dos saberes destas mulheres
¢ fundamental para a constru¢do de uma sociedade democratica.

No capitulo 17, seguimos Antonio César de Holanda Santos & Jaileila
de Aratjo Menezes que, a partir dos estudos descoloniais, discutem vivéncias
de jovens homossexuais rurais, mapeando seu potencial de resisténcia diante
de um modelo heteronormativo de sociedade e sua luta politica para afirmar
sua dissidéncia sexual.

No ultimo eixo tematico, Meio Ambiente e Sustentabilidade, Ana Paula
Soares da Silva, Juliana Bezzon da Silva e Fernanda Fernandes Gurgel tra-
zem no capitulo 18 as contribui¢des da psicologia ambiental aos territo-
rios rurais, destacando a importancia das ruralidades na complexidade das
questdes socioambientais ¢ a necessidade de um debate com outras areas
do conhecimento.

No capitulo 19, Paulo Ricardo de Oliveira Ramos e Marcelo Gustavo
Aguilar Calegare informam sobre os usos da tecnologia social na satude e
a importancia do modo de vida das comunidades ribeirinhas na Amazonia
brasileira, com foco na valoriza¢ao do conhecimento tradicional do uso de
plantas medicinais.

No capitulo 20, Alejandra Olivera-Méndez desenvolve o tema da rela-
¢ado entre pessoas e vida selvagem, no cendrio mexicano, destacando as
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contribui¢des que a psicologia ambiental rural pode trazer para melhorar
esta relagdo, especialmente na conservagao da biodiversidade.

No capitulo 21, Ma. Veronica Monreal, Sofia Fonseca, Ma. Jests Lar-
rain & Felipe Valenzuela apontam a realidade chilena para compreender o
fendmeno da interag@o entre habitantes rurais tradicionais e outros migrantes.
Os/as autores enfatizam as consequéncias dos processos de rurbanizagao e a
necessidade do compromisso da comunidade para garantir a sustentabilidade.

Finalmente, gostariamos de registrar que este livro se desenvolveu no
cenario de pandemia da Covid-19 decretada em margo de 2020 pela Orga-
niza¢do Mundial da Saude (OMS). Desde entdo, temos acompanhado uma
série de eventos com impactos importantes sobre a populagdo mundial e
especialmente sobre os/as habitantes das areas rurais que, em muitos lugares
do planeta, vivem em condig¢des bastante adversas. Este fendmeno certamente
dara lugar a numerosas reflexdes e exigira intervengdes que possam minimizar
os efeitos da pandemia na vida diaria desta populagao.

Natal, Rio Grande do Norte, Brasil, margo de 2023

Jader Ferreira Leite
Magda Dimenstein
Candida Dantas
Jodo Paulo Macedo
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1. PSICOLOGIA' Y CONTEXTOS
RURALES: didlogos psicosociales

Jader Ferreira Leite
Magda Dimenstein
Candida Dantas
Jodo Paulo Macedo

1. Introduccion

La tradicion eminentemente urbana de la Psicologia, tanto en términos
de produccion de conocimiento como de desempefio profesional, expone
una carencia de reflexiones sobre importantes actores de las sociedades que
producen su existencia en contextos rurales y en relacion, sea de integracion,
conflictos y contradicciones, con la vida urbana. En este sentido, Landini
(2015a) afirma que, incluso cuando nos centramos en lo rural, existe una ten-
dencia dominante en los psicologos a hacerlo a través de una mirada urbana.

Parte de esta tendencia sigue un paradigma dominante en la ciencia
(Santos, 2007) que se define por la generalizacion de leyes y teorias que,
aunque producidas en determinadas circunstancias socioculturales, preten-
den ser universales y capaces de explicar procesos y fendomenos con matices
distintos del contexto de origen de estas teorias. Aliado a esto, tenemos una
formacion profesional con proyectos pedagogicos y estructuras curriculares
que, en general, siguen modelos psicoldgicos universalistas, lo que puede
incurrir en practicas inmediatas sin una reflexion tedrica contextualizada y
ausente de significado para la poblacion atendida (Silva & Macedo, 2017;
Malone, 2011).

Siendo la ciencia psicologica un proyecto de la modernidad occidental,
su espacio de gestacion y propagacion gravito en torno a la consolidacion de
la vida urbana, los desafios de adaptacion de los sujetos al escenario social
en curso (el trabajo en las fabricas, los procesos de aprendizaje y adaptacion
escolar, las intervenciones en salud mental para sujetos y grupos no debida-
mente insertos en la dindmica social). Se configuraba asi, una ciencia psico-
l6gica marcadamente urbana, circunscrita al universo de las grandes ciudades
y tomando a sus habitantes como foco privilegiado de investigacion.

Por otro lado, en los ultimos afios, la literatura ha sefialado que los
contextos rurales son ahora un campo de interés para la Psicologia, tanto en
términos de investigacion cientifica como también de intervencion profesio-
nal (Landini, 2015a; 2015b; Leite, Macedo, Dimenstein, & Dantas, 2013;
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Ronzani, Mendes, Pavel, & Leite, 2019; Silva & Macedo, 2018; Singh, 2002).
Sin embargo, hay que tener en cuenta una lectura atenta de este interés, so pena
de una mera réplica de conocimientos psicologicos ya consolidados y produci-
dos a partir de otras realidades. En este sentido, Singh (2002) sefiala una cierta
insatisfaccion de los psicologos de paises periféricos con una centralidad del
conocimiento académico producido en Europa y como este conocimiento se
vuelve limitado frente a las particularidades vividas en estos paises.

Esto abre una amplia agenda para profesionales e investigadores. Sin
embargo, reconocemos que existen muchos retos. Entre ellos, podemos des-
tacar el como poner en didlogo un conjunto de teorias y técnicas en psicologia
que no fueron producidas teniendo en cuenta las singularidades que marcan
los territorios rurales y las formas de vida de sus poblaciones. Asi, su distancia
teorica con la categoria rural exige un esfuerzo adicional para dejarse provocar
y cuestionar por las distintas expresiones de las ruralidades y por la variedad
sociocultural de los sujetos y grupos que las integran.

Por lo tanto, considerar una psicologia centrada en contextos rurales no
implica una especialidad mas, sino aportar particularidades de la vida social
hasta ahora desatendidas a un importante debate que los psicologos reconocen
la parcialidad y posicionalidad del conocimiento, como nos lo recuerda Donna
Haraway (1988), disipando asi la ilusion de neutralidad del conocimiento
cientifico. Esta tarea requiere, por tanto, que nos situemos en los distintos
lugares de poder que configuran la produccion de conocimiento, sehalando
las jerarquias sociales que situan a los distintos sujetos y colectivos que viven
y trabajan en el medio rural, que tienen una importante relacion con la tierra
y otros recursos naturales, tanto en lo que se refiere a la construccion de su
historia, como a la elaboracion de referentes identitarios y a la produccion
de sus subjetividades.

El proposito de este texto es, por tanto, abordar algunas de estas cues-
tiones sin animo de agotarlas, sino de indicar posibilidades de didlogo desde
una perspectiva psicosocial e interdisciplinar centrada en las ruralidades. Para
ello, situamos, en primer lugar, una comprension que compartimos sobre los
contextos rurales. A continuacion, destacamos tres lineas tematicas de inves-
tigacion que hemos construido en didlogo con algunos enfoques tedricos:
Contextos rurales y sus modos de significacion, Salud mental y contextos
rurales y Relaciones de género.

2. Comprender los contextos rurales

Un conjunto de practicas sociales alimenta representaciones, significados
y narrativas sobre el medio rural que, en gran medida, lo reconocen como un
espacio de dispersion demografica, con predominio de paisajes naturales o
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cultivado por agricultores, como un sector productivo centrado en actividades
agropecuarias y dependiente del sistema urbano (Bernardelli, 2006).

Los efectos verificados del proceso de globalizacion y el avance del
capitalismo en el campo estimularon un debate en las ultimas décadas en el
que se empezaron a adoptar nuevas visiones sobre el “mundo rural”, aunque
todavia sustentadas en la distincion rural-urbano, campo-ciudad. Asi, el feno-
meno de la urbanizacion y la industrializacion capitalista fueron vistos como
precipitadores de una desaparicion de lo rural en favor de una vida urbana
altamente tecnificada, culturalmente dominante y econdmicamente basada
en el modelo industrial, reservandole a la vida rural un sentido de atraso y
decadencia (Veiga, 2006; Ferreira, 2002).

Por otro lado, se evidencié un renacimiento de lo rural (Kayser, 1990),
especialmente en Europa, debido al surgimiento de dinamicas sociales que
redefinieron las formas de uso del espacio, la produccion y la complejizacion
de la red de actores sociales en el campo. Estos actores desplazaron el con-
cepto de zona rural exclusivamente sinonimo de sector agricola, apostando
por la combinacion de actividades agricolas y no agricolas como forma de
permanencia en el campo; las poblaciones urbanas buscaron la zona rural
como lugar para vivir, atraidas por sus atributos naturales y una creciente
preocupacion por la cuestion de la preservacion del medio ambiente, ya sea
cuestionando modelos de produccién perjudiciales para el entorno, o reco-
nociendo en la figura de los agricultores familiares a los guardianes de los
recursos de la naturaleza. Estos ejemplos, citados por Ferreira (2002), nos
permiten comprobar, por tanto, la emergencia no ya de lo rural como unidad
totalizadora, sino de nuevas ruralidades que se estan diseiiando frente a estas
dindmicas sociales.

Asi, nos vemos obligados a considerar “lo rural” desde las especificidades
que pueden asumir los territorios segun los contextos historicos y sociales.
De ahi que estemos de acuerdo en plantear estas cuestiones en términos de
ruralidades o contextos rurales. Asi, las ruralidades que constituyen el con-
tinente europeo mantienen distinciones en relacion con América Latina, por
ejemplo. Los contextos rurales latinoamericanos estan marcados por una fuerte
inversion en el modelo productivo de la agricultura industrial basada em la
exportacion de productos a mercados extranjeros, especialmente a paises
de capitalismo avanzado (Burneo, 2018). Este modelo esta constituido por
grandes corporaciones internacionales y empresariales, concentra la mayor
parte de las areas cultivables, promueve enormes dafios ambientales y avanza
violentamente sobre territorios historicamente ocupados por pueblos origi-
narios y tradicionales, como pueblos indigenas, campesinos, quilombolas,
riberefos y extractivistas.
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Otra caracteristica llamativa de los contextos rurales latinoamericanos
es la diversidad de la agricultura familiar que, en diferentes paises de la
region, es responsable de la generacion de empleos, la produccion de alimen-
tos saludables y la preservacion de un patrimonio socioambiental, aunque no
reciba el debido reconocimiento desde la perspectiva gubernamental, ya que
es vulnerable a las inversiones y politicas publicas que pueden garantizar su
desarrollo (Grisa, Sabourin, & Le Coq, 2018).

No menos importantes son las profundas e historicas huellas dejadas por
la colonizacion de la region, que consistio en un amplio proceso de destruccion
sociocultural y demografica, consistente en la eliminacion de los patrones
de poder y civilizacion alli existentes, el exterminio de mas de la mitad de
los pueblos que habitaban la region, incluidos los productores y portadores
de sus conocimientos, técnicas y artes, ademas de la continua represion de
los que sobrevivieron, en términos materiales y subjetivos. Como resultado,
tenemos el sometimiento de los pueblos y sus territorios a un nuevo sistema
de dominacion y explotacion social que instituye el control del trabajo, los
recursos y los productos, basado en la invencion de la raza como criterio de
jerarquizacion (Quijano, 2005).

Aun con el fin administrativo de la empresa colonial, continuamos en un
sistema de colonialidad, como afirma Quijano (2005b), marcado por fuertes
jerarquias de poder y conocimiento que, anclado historicamente en una logica
eurocéntrica basada en la diferencia racial y de género (Lugones, 2014), reper-
cute en el ordenamiento de las sociedades, en sus instituciones, estructuras
y subjetividades, manteniendo la dominacién econdmica, politica y cultural
desde el norte global.

En diadlogo con los estudios decoloniales, Assis (2014) afirma que la
division internacional del trabajo y de los territorios, al clasificar a los paises
con economias centrales y periféricas, mantiene regimenes de expropiacion de
los recursos naturales, tomados como mercancias, para extinguir otras formas
de relacion con el medio ambiente, asi como para imponer desigualdades en
la ocupacion de los territorios.

La categoria colonialidad es propuesta por el socidlogo peruano Anibal
Quijano a finales de la década de 1980 y forma parte del campo de los estudios
decoloniales (Mignolo, 2017). Para Quijano (2005b) la colonialidad se refiere
aun patron global de dominacion capitalista, fundado en la clasificacion racial
y étnica, que comienza con el colonialismo pero se extiende hasta nuestros
dias. Mignolo (2017) indica que en las formulaciones iniciales de Quijano,
la matriz colonial de poder se describe desde cuatro dominios: “control de la
economia, de la autoridad, del género y la sexualidad, y del conocimiento y
la subjetividad” (p. 5).
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De ahi también la constitucion historica de las luchas de resistencia
en la region en diferentes ciclos, que van desde el proceso de colonizacion
europea y el consecuente despojo de los territorios ocupados por los pueblos
originarios, pasando por el surgimiento de ciclos econémicos que adoptaron
mano de obra esclava tanto de estos pueblos como de los pueblos capturados
en Africa, hasta los procesos de modernizacion del medio rural, a partir de la
llamada Revolucion Verde que, en paises como Brasil, aument6 la concentra-
cion de la tierra, intensifico los dafios ambientales y promovio la expulsion
de los pequefios productores rurales de sus tierras de trabajo.

En estos términos, Kay (2007) informa que, a partir del proceso de globa-
lizacion y sus impactos en la poblacion rural de América Latina, algunos temas
cobraron protagonismo en los estudios rurales, como las luchas y protestas de
campesinos, indigenas y mujeres, las distinciones entre modelos productivos
empresariales y campesinos, la pobreza y la precarizacion del trabajo rural, la
reforma agraria y otras politicas publicas para el desarrollo rural.

En cuanto a la incorporacion del tema de las ruralidades por parte de la
Psicologia Latinoamericana, se ha identificado un mayor interés por la psico-
logia social comunitaria (Landini, 2015a; Moura, Barbosa, Bomfim, & Mar-
tins, 2019; Ronzani et al., 2019;) abordando temas como la salud mental, la
pobreza, la identidad, el trabajo, el medio ambiente y las relaciones de género.
Buena parte de estos estudios hacen referencia al contexto sociocultural de
los paises en los que se realizan (Cidade, Moura Jinior, & Ximenes, 2020).

Creemos que este interés se debe, en parte, al movimiento critico lle-
vado a cabo en torno a la psicologia latinoamericana a finales de los setenta y
principios de los ochenta del siglo pasado, que se convirtié en un importante
marco tedrico y politico para la disciplina en la region. Esta critica alcanzo
los modos de produccion de conocimiento y practica profesional de la Psi-
cologia en varios paises latinoamericanos (Lane, 1984; Martin-Bar6, 1994;
Montero, 1989).

Martin-Bar6 (1994), uno de los protagonistas de este movimiento, rea-
liz6 importantes cuestionamientos a dos aspectos que identificd en la psico-
logia latinoamericana: una adopcion acritica de los sistemas psicoldgicos
norteamericanos, generando una descontextualizacion en la produccion del
conocimiento y em la ausencia de una epistemologia que dialogara con la
realidad de los paises latinoamericanos, marcada por profundas desigualda-
des sociales y regimenes politicos dictatoriales. Las concepciones del sujeto
en el arsenal tedrico en boga estaban, pues, muy alejadas de las condiciones
concretas de existencia de la poblacion, ya que se guiaban por supuestos
positivistas, individualistas y ahistoéricos. Para el autor, seria fundamental,
desde un punto de vista dialéctico, operar con un vinculo entre estructura
psicologica y estructura social.
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Silvia Lane (1984), al cuestionar la pertinencia de importar la psicologia
norteamericana a la realidad latinoamericana, sefial6 que: “El ser humano trae
consigo una dimension que no se puede descartar, que es su condicion social
e historica, bajo el riesgo de tener una vision distorsionada (ideoldgica) de
su comportamiento” (p. 12). Asi, inspirados en la tradicion del materialismo
historico-dialéctico, los autores de esta vertiente critica vieron en la Psicolo-
gia Social Comunitaria una importante herramienta de transformacion social
y al psicologo como un agente que podia denunciar el sufrimiento humano
generado por las condiciones de explotacion y opresion que vivian algunos
sectores de la sociedad, asi como contribuir con cambios desde una practica
profesional situada en esa realidad (Lacerda Jr., 2013; Montero, 1989).

Tras cuatro décadas de este movimiento que culmin6 en una importante
transformacion de la psicologia social y la aparicion de una psicologia social
basada en la comunidad (Freitas, 1996; Montero, 2006), reconocidamente
latinoamericana, nos preguntamos por la actualidad de esta critica, tanto a
partir de las transformaciones sufridas en la region, con el avance de la agenda
neoliberal y la expansion de los conflictos sociales y politicos, especialmente
de caracter socioambiental, como a partir del surgimiento de distintas corrien-
tes del llamado pensamiento critico que aportaron a la psicologia social, como
el Analisis Institucional, la Antipsiquiatria, la Psicologia Historico-Cultural, el
Construccionismo Social (Lacerda Jr. , 2013) y, mas recientemente, corrientes
de pensamiento poscolonial y el llamado giro decolonial (Ballestrin, 2013;
Menezes, Lins, & Sampaio, 2019).

Por lo tanto, un abordaje psicosocial de las ruralidades de cara al contexto
latinoamericano ha sido un desafio que implica: a) reconocer la complejidad
histodrica, sociocultural y geopolitica de la regién y cdmo esta misma com-
plejidad atraviesa los modos de subjetivacion y; b) como este variado cuerpo
tedrico y conceptual puede ser movilizado para dialogar con los contextos
rurales, sin perder de vista la referencia a un conocimiento siempre parcial y
politicamente situado.

Provocados por estas preguntas, presentaremos a continuacion algunas
lineas tematicas de investigacion que hemos llevado a cabo.

3. Lineas de investigacion en psicologia y contextos rurales

Desde el Grupo de Investigacion Modos de subjetivacion, politicas publi-
cas y contextos de vulnerabilidad, vinculado al Programa de Posgrado en
Psicologia de la Universidad Federal de Rio Grande do Norte (Brasil) y al
Consejo Nacional de Desarrollo Cientifico y Tecnologico (CNPQ — Brasil),
hemos buscado un esfuerzo de aproximacion entre algunos enfoques psicoso-
ciales y los contextos rurales, en particular sobre los modos de vida de muchos
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agentes que tienen en la relacion con la tierra y el territorio, importantes ele-
mentos de configuracion de sus subjetividades. Asi, temas relacionados con
las condiciones de vida y salud mental en dreas de asentamientos rurales y
comunidades quilombolas, participacion politica de las trabajadoras rurales,
relaciones de género en el contexto de algunas politicas publicas, aproxima-
ciones entre politicas publicas de salud y asistencia social y territorios rurales,
procesos de significacion sobre la vida rural por parte de jovenes y ancianos,
han sido abordados en nuestras agendas de investigacion.

Este esfuerzo ha permitido no solo sefialar realidades historicamente
invisibilizadas, como es el caso de las desiguales relaciones de género y labo-
rales en el medio rural, de los estigmas vividos por las poblaciones rurales
relacionados con formas de sufrimiento mental y del precario apoyo brindado
por las politicas de salud y asistencia en estos contextos, sino también discutir
algunas perspectivas teoricas y metodoldgicas presentes en la psicologia que,
histéricamente, se forjaron a la luz de procesos sociales, culturales y subjetivos
a partir de realidades urbano-céntricas.

Asi, presentamos algunas lineas de investigacion:

3.1 Los contextos rurales y sus modos de significacion

Una primera linea de nuestras actividades de investigacion esta relacio-
nada con la forma en que las personas elaboran significados sobre una exis-
tencia marcada por la ruralidad, como significan el medio rural y como estas
formas de conocimiento dan lugar a practicas especificas en sus territorios.
Este esfuerzo se ha realizado en didlogo con la perspectiva construccionista
social (Gergen, 1985; Ibafiez, 1993; Iiiguez, 2008; Spink & Spink, 2010)
que considera las interacciones como una importante forma de accion social
histoéricamente situada y que genera significados. El conocimiento producido
sobre los fendbmenos a partir de tales interacciones se nutre, por tanto, de
particularidades sociales y culturales que guian el curso activo y cooperativo
de estas relaciones.

Desde un punto de vista construccionista, la realidad no existe en si
misma lista para ser descifrada, sino a partir del modo en que accedemos a ella
y del conocimiento que producimos sobre ella (Ifiguez, 2008). Esta postura
senala la realidad y sus artefactos como empresas socialmente construidas
a partir de nuestras convenciones y, a través de ellas, se pueden constituir
muchos objetos y también sujetos. Esta constitucion toma como instrumento
notable el lenguaje que aparece aqui con una fuerza activa capaz de consti-
tuirse como practica social, dejando un lugar de representacion para la accion
en el mundo (Ibafiez, 2005). En este sentido, se presta atencion al carac-
ter performativo de las formas discursivas que se reconocen mejor por sus
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efectos practicos “al generar las categorias a partir de las cuales pensamos y
damos significados a los acontecimientos de nuestra vida cotidiana” (Spink &
Spink, 2010, p. 578). Esta perspectiva nos ha permitido asi situar los contextos
rurales a partir de las formas en que sus habitantes agencian saberes que a
veces indican permanencia en el conjunto de racionalidades que definen las
ruralidades, y a veces indican nuevas posibilidades de nominacién haciendo
que estas mismas ruralidades se expandan como materialidad para nuevas
dindmicas sociales.

En un primer estudio, nuestro interés se dirigio a investigar los signifi-
cados producidos por los residentes ancianos de una comunidad rural en el
noreste de Brasil sobre el proceso de envejecimiento en este contexto (Costa,
Leite, & Dantas, 2019). Tomamos las dimensiones generacion y ruralidad
como mediadoras de estos actos de sentido y asumimos una mirada posi-
cionada ante las especificidades de lo que la experiencia de envejecer puede
configurarse en un contexto marcado por grupos familiares que tienen en las
practicas agricolas y en la jubilacion su principal fuente de ingresos y que
viven en una region semidrida.

Los ancianos habitantes de la comunidad produjeron significados sobre
el medio rural al acercarlo a las actividades agropecuarias y al paisaje natural,
que pueden ofrecer los recursos necesarios (agua, tierra) para el desarrollo
de la agricultura familiar con el objetivo de consumir su propia produccion,
garantizando, a través del trabajo, alimentos sanos que puedan ser compartidos
en la comunidad y generar mejores condiciones de vida. Sin embargo, la vida
en las zonas rurales también ha estado marcada por la falta de ayuda e interés
en la inversion por parte del Estado en la region, especialmente para resolver
el problema de la escasez de agua. Frente a un escenario de vulnerabilidad, la
comunidad pasé a accionar un recurso divino como forma de apoyo, haciendo
de la religiosidad una estrategia importante para lidiar con las adversidades
vividas en el dia a dia (Costa, Leite, & Dantas, 2019).

La experiencia de envejecer en este contexto también trajo consigo una
multiplicidad discursiva, a veces asociada a ganancias de experiencia, a veces
a una vida mas tranquila, sobre todo por envejecer en el campo, lejos del aje-
treo de la ciudad y cerca de la naturaleza. “Ser viejo” también aparecia como
un estado deseado, ya que revelaria haber vivido mucho y, por tanto, haber
adquirido experiencia. En este contexto, el tiempo cronologico que define
la vejez presenta una diferencia en relacion al establecido por la legislacion
brasilefia, marcando una temporalidad distinta. Otro aspecto importante es
que los mayores, por estar asistidos por la seguridad social, siguen estable-
cidos en la comunidad, contribuyendo a mejorar las condiciones de vida del
nucleo familiar, siguen trabajando en la agricultura y moviendo la economia
local con sus pensiones. Se observa, a partir de este estudio, que categorias
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como rural y anciano se actualizan discursivamente a partir de marcadores
socioculturales especificos que pueden agenciar concepciones propias y a
veces contradictorias, haciendo que la experiencia de envejecer en el campo
sea al mismo tiempo desafiante, pero también de cierta respetabilidad social.

Un segundo estudio tuvo como objetivo investigar los significados pro-
ducidos por jovenes de comunidades rurales, también del Nordeste brasilefio,
sobre la diversidad sexual. Estos jovenes eran alumnos de un instituto federal
de ensenanza secundaria. Asi, también nos interesaba analizar como el entorno
educativo contribuia a la elaboracion de estos significados (Primo, Leite, &
Dantas, 2020).

La diversidad sexual se entiende aqui a través de las miltiples posibilida-
des de identificacion de las personas mas alla de la categoria de sexo universal,
heteronormativa o vinculada a un determinismo bioldgico (Sales, Proenca,
& Peres, 2016), ampliando las formas de experimentar las sexualidades y
las practicas sexuales mas alla del binarismo hombre-mujer. En este sentido,
identificamos que los repertorios producidos por los jovenes en torno a esta
diversidad apuntaban a significados que, por un lado, redefinian las practicas
sexuales ya no con una concepcion naturalizada, sino construidas a partir de
intercambios afectivos y sentimientos que muchas veces eran vividos con
cierto pudor en la medida en que no se correspondian con las convenciones
socialmente establecidas. Por otro lado, la diversidad sexual también fue iden-
tificada por una referencia heteronormativa y medicalizadora, en la medida
en que fue patologizada por romper un orden natural.

Los jovenes identificaron en la comunidad rural y en el entorno fami-
liar expresiones de refuerzo de estos patrones normativos de censura de las
diversidades sexuales. Justificaron que este modo conservador podria estar
relacionado con una concepcion en la que el medio rural parece reflejar un
viejo imaginario social marcado por el atraso, la carencia y la tradicion, a
diferencia del espacio urbano, lugar por excelencia de la modernidad y la
diversidad. Los jovenes tomaron la escena urbana como evolucionada y desa-
rrollada, portadora de nuevas perspectivas y oportunidades que, muchas veces,
no encontraban en el medio rural.

En este juego discursivo en disputa, la institucion escolar jugd una impor-
tante mediacion dado el hecho de adoptar, desde su proyecto pedagogico y
la actuacion de buena parte de su cuerpo docente, una comprension de la
diversidad sexual como construccion historica y social, lo que permitio el desa-
rrollo de reflexiones y cuestionamientos con los jovenes sobre una supuesta
naturaleza sexual. Los profesionales consideraron la diversidad sexual como
una dimension importante del proceso educativo y formativo, principalmente
en términos del reconocimiento de esta dimension para una educacion ciu-
dadana. Con esto, los jovenes reconocieron en la institucion educativa un
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espacio privilegiado para acceder a una reflexion que contribuyera a superar
prejuicios y estigmas en torno a la diversidad sexual.

3.2 Salud mental

La segunda linea de investigacion se basa en la comprension de que
existe una estrecha asociacion entre escenarios vitales marcados por intensas
desigualdades, injusticias, racismo, violencia de género y la produccion de
sufrimiento mental. Las poblaciones del campo, del bosque y del agua, son
pueblos y comunidades cuyas formas de vida y de trabajo estan predomi-
nantemente vinculadas a la tierra y que comparten historias marcadas por
la pobreza y por las consecuencias de la intensa y perversa desigualdad que
forma parte de la formacion social de Brasil. Es sobre estas poblaciones sobre
las que recae la mayor parte de los efectos de la falta de desarrollo en diversos
ambitos como la educacion, la sanidad y la seguridad social. En otras palabras,
estas poblaciones son las mas afectadas por el aislamiento, la invisibilidad y
el alcance limitado de las politicas publicas.

La compleja interrelacion entre territorios rurales y salud mental esta
atravesada por aspectos ambientales de los contextos de vida de los sujetos,
como el fendmeno de la sequia y sus implicaciones psicosociales (Camurca,
Alencar, Cidade, & Ximenes, 2016). Entre los principales impactos psicosocia-
les analizados por esta literatura destacan el estrés, la ansiedad, la depresion,
el suicidio y el aumento del consumo de alcohol, que, superpuestos a las pér-
didas de productividad agricola y animal, provocan dificultades economicas,
pérdida de apoyo social y familiar, e intensifican las situaciones de inseguridad
alimentaria y nutricional. Otra dimension relacionada con la salud mental en
el campo es el trabajo que, realizado en condiciones precarias, ha afectado
a la salud de los trabajadores rurales. Esta ha sido la conclusion de estudios
como el de Santos et al. (2017) sobre el perfil clinico y los problemas de salud
de los agricultores vinculados al cultivo del tabaco y los impactos producidos
por el uso excesivo de plaguicidas.

Este escenario multifacético en permanente transformacion, fuertemente
marcado por condiciones de vida adversas, conforma una compleja red de
determinaciones sociales que repercuten en el proceso salud-enfermedad de las
poblaciones rurales. En este sentido, el grupo de investigacion ha desarrollado
varias investigaciones sobre el proceso de vulnerabilidad de las poblaciones
rurales y la produccién de sufrimiento psicosocial. A pesar de la polisemia
inherente al concepto, concebimos la vulnerabilidad como un proceso social y
politico estratégicamente producido y dirigido a determinados grupos sociales.
El efecto de esta focalizacion es inducir la precarizacion calculada de la vida
(Dimenstein et al., 2019a). Hay, de este modo, en relacion con determinados
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grupos sociales, una serie de intervenciones producidas quirargicamente que
arrojan a estos sujetos a zonas de menor visibilidad y desproteccion social.
En este sentido, Butler (2018, p. 41) afirma que la “precariedad” designa la
situacion politicamente inducida en la que ciertas poblaciones sufren las con-
secuencias del deterioro de las redes de apoyo social y econdmico mas que
otras, y estan expuestas diferencialmente al dafio, la violencia y la muerte.

Esta comprension ha guiado nuestros estudios en contextos rurales. Uno
de ellos, realizado en asentamientos rurales del nordeste de Brasil, sefiala la
interdependencia entre condiciones socioeconomicas, caracteristicas de los
territorios y ambientes vividos, patrones culturales, experiencias e historias
de vida de los individuos como elementos forjadores de condiciones de salud
mental (Dimenstein et al., 2017; Macedo et al., 2018). Utilizamos como opera-
dor analitico la nocion de Determinacion Social de la Salud Mental (Dantas et
al., 2020), destacando un escenario compuesto por condicionantes que deben
ser analizados en profundidad para comprender las sutilezas del sufrimiento
psicosocial en estos contextos (Dimenstein et al., 2017b).

A los problemas derivados de la precariedad de las condiciones de tra-
bajo, la baja escolaridad y la falta de acceso a las politicas publicas, se suman
las desigualdades y discriminaciones raciales, especialmente relacionadas con
contextos rurales especificos, como los asentamientos de la reforma agraria
y las comunidades quilombolas. Varios estudios han identificado una fuerte
asociacion entre racismo, trastornos mentales comunes y consumo proble-
matico de alcohol entre hombres y mujeres (Dimenstein, Leite, Macedo, &
Dantas, 2016; Dimenstein et al., 2019b; Dimenstein et al., 2020a).

Otro eje importante se refiere a las situaciones de vulnerabilidad arti-
culadas a las especificidades de las relaciones de género en los territorios
rurales. Leite et al. (2017) detectaron experiencias de sufrimiento singulares
entre hombres y mujeres. Entre los hombres, la carga de trabajo agricola, las
condiciones laborales precarias, la pérdida de vitalidad fisica y la aparicion
de enfermedades cronicas aparecen como factores condicionantes de la salud
mental. Para las mujeres, el trabajo doméstico, caracterizado por la doble
jornada laboral, el nimero de hijos, la violencia de género cometida por la
pareja, los acontecimientos vitales estresantes, como la pérdida de familiares
cercanos o la separacion, son factores que provocan e intensifican el sufri-
miento mental. En este escenario, la violencia contra las mujeres y la violen-
cia doméstica en contextos rurales se destacan como un fenémeno complejo
y singular, presente en las familias rurales, especialmente en aquellas con
dificultades financieras y aislamiento geografico, lo que, sumado a la fuerte
cultura patriarcal, les impide activar los pocos mecanismos institucionales de
proteccion existentes (Silva, Dimenstein & Dantas, 2018).
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Por ultimo, nos centramos en la Atencion Psicosocial dirigida a la pobla-
cion rural. Manteniendo la perspectiva indicada anteriormente, la cuestion
es como tratar las poblaciones superfluas y desechables producidas por este
engranaje. Si entendemos la precariedad como una l6gica de gobernanza de la
vida, esta gestion se produce a través de elecciones y decisiones deliberadas
de que el Estado creara las condiciones minimas para que estas vidas persis-
tan, pero en la precariedad. Cuando analizamos historicamente las politicas
publicas y sociales dirigidas a las poblaciones rurales, observamos que hasta
hace poco estaban excluidas del &mbito de proteccion y garantia de derechos.
Solo después de la promulgacion de la Constitucion de 1988 fue posible
implantar la seguridad social rural, el acceso universal al Sistema Unico de
Salud y, posteriormente, al Sistema Unico de Asistencia Social.

La Politica Nacional de Salud Integral de las Poblaciones Rurales y
Forestales (Brasil, 2013), asi como la Politica Nacional de Salud Mental,
Alcohol y otras Drogas (Brasil, 2003) son dispositivos importantes para dar
visibilidad a las demandas especificas de salud en las zonas rurales. En esta
direccion, hemos desarrollado varios estudios que indican los obstaculos
existentes en cuanto a la organizacion de la Red de Atencion Psicosocial, la
existencia de brechas de atencion en salud mental y las dificultades de los
equipos para producir una atencion territorializada, culturalmente sensible,
integrada y conectada a los contextos de vida (Dimenstein et al., en prensa;
Macedo et al., en prensa; Cirilo Neto y Dimenstein, 2017a; 2017b). A pesar
de las limitaciones atin presentes a la hora de aceptar las particularidades de
las poblaciones rurales y forestales, buscamos desarrollar tecnologias que
desmonten los procesos de estandarizacion, psicologizacion y patologizacion,
aun comunes a la hora de gestionar la diversidad en el &mbito de la salud
mental cuando los actores no pertenecen a entornos urbanos, contribuyendo
asi al avance de las politicas publicas.

3.3 Relaciones de género

La tercera linea de investigacion pretende realizar estudios que articulen
género, territorio y politica, prestando atencion a cuestiones étnico-raciales y
generacionales, centrandose en las practicas de resistencia producidas en la
vida cotidiana por mujeres en situacion de vulnerabilidad y violencia social.

Durante las indagaciones del grupo de investigacion en las comunidades
rurales, las relaciones de género emergieron como un tema clave para com-
prender las singularidades que atraviesan los modos de vida y los procesos
de subjetivacion de las mujeres en el campo, en territorios marcados, sobre
todo, por altos indices de pobreza y desigualdad, violencia de género, invisi-
bilizacion del trabajo en el campo, sobrecarga laboral con la acumulacion de
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actividades domésticas y el cuidado de nifios y familiares mayores, falta de
acceso a politicas publicas etc.

El analisis de tales singularidades requiri6 una aproximacién a marcos
teodricos y epistemoldgicos que permitan la apropiacion e invencion de nuevos
conceptos, diferentes concepciones de subjetividad y el uso de metodologias
diversas que interpelen las narrativas esencialistas y universalizantes de la
mujer como sujeto universal (Dimenstein et al., 2020b), como una identidad
fija referenciada en las experiencias de las mujeres blancas, occidentales y
heterosexuales, en un intento de “colonizar y apropiarse de las culturas no
occidentales, instrumentalizandolas para confirmar nociones de opresion mar-
cadamente occidentales (Butler, 2017, p. 21).

Ast, proponemos un didlogo con los llamados “feminismos subalternos”
(Ballestrin, 2017) o “feminismos periféricos, feminismos-otros” (Martin,
2013), que, al acercar las perspectivas poscoloniales y decoloniales al campo
de los feminismos, geopolitizan los debates feministas, visibilizando las mul-
tiples formas de experimentar el ser mujer, al integrar analisis que incluyen
relaciones de poder, clase, raza, etnia, generacion, territorio y nacionalidades
(Dimenstein et al., 2020b). Segtin Curiel (2019), estas perspectivas son fruto
de proyectos politicos de feministas racializadas, afrodescendientes e indige-
nas que, desde la década de 1960, han destacado la articulacion de los diversos
sistemas de dominacion con la critica poscolonial, al proponer estrategias
de descolonizacion del feminismo y su narrativa hegemonica (Figueiredo &
Gomes, 2016). En este sentido, para Lugones (2019),

Descolonizar os géneros € necessariamente uma praxis. Trata-se de trans-
formar uma critica da opressao de género — racializada, colonial, capitalista
e heterossexista — em uma mudanga viva da sociedade; colocar o tedrico
no meio das pessoas em um entendimento historico, humano, subjetivo/
intersubjetivo da relagdo oprimir —<«— resistir na intersec¢do de sistemas
complexos de opressdo (p. 363).

Las imbricaciones entre colonialidad, género y sexualidad serdn, por
lo tanto, el foco de las elaboraciones de tedricas feministas decoloniales,
como Lugones (2020), para quien los procesos de racializacion, colonizacion,
explotacion capitalista y el imperativo de la heterosexualidad han subordinado
a las mujeres, reservandoles un lugar de inferioridad en la jerarquia social
establecida. En sus escritos, la autora utiliza el término “mujeres de color” para
referirse a las mujeres subalternas, incluyendo “todo el complejo entramado
de victimas de la colonialidad de género, articulandose no como victimas,
sino como protagonistas de un feminismo decolonial” (p. 80). Las “mujeres
de color” incluyen a las mujeres no blancas, victimas de la colonialidad del
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poder y del género, atravesadas por su color y origen. De esta manera, el uso
de este término va mas alla de una clasificacion racial, definida en términos
fenotipicos por la ciencia, sino que es una postura politica contra la univer-
salizacion de la categoria mujer y la homogeneizacion de las agendas de los
movimientos feministas (Elias, 2019).

En nuestros estudios, tales perspectivas han contribuido a ampliar cada
vez mas los estudios de género en contextos rurales en sus diferentes expre-
siones, considerando las singularidades historicas, sociales y culturales que
atraviesan las formas de vida y los procesos de subjetivacion de las mujeres
en estos contextos, con el fin de avanzar en el conocimiento de esta realidad y
en la construccion de practicas sensibles ética y politicamente comprometidas
con las necesidades de esta poblacion.

Para ello, esta linea de investigacion se sittia también en el campo de las
epistemologias feministas y decoloniales, ya que se basa en una critica de los
modos dominantes de produccion de conocimiento. Grosfoguel (2016) llama
racismo/sexismo epistémico al privilegio de los hombres blancos occidentales
como productores de conocimiento y verdades. Tal privilegio se sustenta en
proyectos imperiales, coloniales y patriarcales que descalifican otros saberes
y otras voces criticas y disidentes.

Asi, entendemos que producir conocimiento desde estos campos episte-
mologicos significa estar abiertos a la diversidad, a la subalternidad, a expe-
riencias politicas distintas y a trayectorias vitales singulares. Significa conectar
con conocimientos y practicas que historicamente han sido excluidos de la
academia. Es, como afirma Haraway (1995), “la posibilidad de ver desde la
periferia y los abismos” (p. 22). Se trata, por tanto, de construir otros para-
digmas de analisis basados en las practicas y saberes de las mujeres de color,
racializadas, colonizadas y oprimidas por la matriz heterosexual.

En este camino, destacamos los resultados de investigaciones realiza-
das por nuestro grupo en asentamientos rurales y comunidades quilombolas
del Nordeste de Brasil, en particular en lo que se refiere a dos aspectos que
ilustran la interseccion entre las particularidades de los contextos rurales y
las cuestiones de género. La primera se refiere a la persistencia de la centra-
lidad del trabajo doméstico y de cuidados en la vida cotidiana de las mujeres,
invisibilizando la existencia de otras actividades que permiten un papel cada
vez mas activo de las mujeres en el sostenimiento econdomico de la familia,
como el trabajo que realizan en el campo, en el cuidado de animales, como
limpiadoras en la ciudad, en cooperativas, en el extractivismo y en pequefios
negocios domésticos. Esta participacion de las mujeres en la subsistencia y
la organizacion familiar no ha supuesto cambios considerables en las jerar-
quias de género, manteniéndose relaciones de poder historicas con efectos
perjudiciales para la vida y la salud de las mujeres. La asociacion con otros
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factores como la violencia de género perpetrada por la pareja intima, los
acontecimientos vitales estresantes, como la pérdida de familiares cercanos
y la separacion, son aspectos que contribuyen al surgimiento o agravamiento
del sufrimiento mental de estas mujeres, indicando cémo las cuestiones de
género, en interseccion con los marcadores de raza, género y sexualidad,
afectan fuertemente a los procesos de precarizacion de la vida de estas mujeres
(Dantas et al., 2020; Leite et al., 2017).

Otra cuestion importante se refiere a la creciente participacion y protago-
nismo politico de las mujeres en los movimientos de lucha sobre/por la tierra
en busca de mejoras en las condiciones de vida, a través de su participacion
en movimientos, colectivos, organizaciones y asociaciones comunitarias,
abriendo importantes espacios para enfrentar la violencia de género y ten-
sionar las relaciones jerarquicas de género (Bonfim, Costa, & Lopes, 2013;
Oliveira & Leite, 2016; Scott, Cordeiro, & Nanes, 2016). Federici (2020), en
un estudio sobre los movimientos de resistencia de las mujeres en América
Latina, destaca la importancia de este activismo para enfrentar las fuerzas
destructivas del capitalismo, del patriarcado y de la destruccion ambiental,
cuya transformacion de las actividades cotidianas, sociales y reproductivas
en accion colectiva es fundamental para la construccion del protagonismo
social de estas mujeres.

En un estudio sobre la participacion politica y el liderazgo de las mujeres
de una comunidad quilombola rural, encontramos que las desigualdades de
género y las dificultades de orden material promueven la desmovilizacion
comunitaria y la desarticulacion de las mujeres como colectivo, desempo-
derando los espacios de participacion politica ya establecidos, asi como la
construccion de nuevos frentes de lucha y reivindicacion (Leite et al., en
prensa). Sin embargo, también fue posible confirmar la centralidad del pro-
tagonismo de las mujeres negras en la lucha quilombola y por la tierra, que
han producido enfrentamientos en multiples situaciones y contextos. El lide-
razgo comunitario es una de estas situaciones, si no la principal, que produce
repercusiones en las historias de vida de las mujeres, asi como cambios en las
relaciones sociales y de género. Al asumir funciones de liderazgo, las mujeres
experimentan un intenso proceso de transformacion social y colectiva. No cabe
duda que establecer este espacio de lucha, a través de un conjunto de acciones
y tacticas, implica operar un trabajo subjetivo, ético y politico cotidiano. En
espacios colectivos, como el encuentro de comunidades quilombolas en el
que participamos, las mujeres tienen la oportunidad de conocer la realidad de
otras comunidades, sus derechos, confrontar discursos y compartir proyectos
que buscan mejorar las condiciones de vida de sus comunidades, proyectos
que estan aliados a las luchas antirracistas, antisexistas y por el derecho a la
tierra (Dantas et al., en prensa).
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En resumen, las investigaciones producidas por el grupo, en el encuentro
entre estudios de género, feminismos y contextos rurales, han resultado en
una mayor aproximacion a las singulares trayectorias de vida de las mujeres
rurales, que comparten condiciones de precariedad, violencia y rigidez de las
jerarquias de género. Son mujeres para las que sobrevivir significa resistir a la
multiplicidad de opresiones que atraviesan su existencia (Collins, 2019). Son,
por tanto, también historias de resistencia colectiva, tejidas cotidianamente y
productoras de posibles enfrentamientos a las logicas de poder y colonialidad
de género.

4. Consideraciones finales

La diversidad y complejidad inherente a los contextos rurales de América
Latina nos impulsa a buscar conocimientos interdisciplinarios y enfoques psi-
cosociales que amplien nuestra mirada sobre las particularidades que atravie-
san estos escenarios de investigacion y practica profesional. Historicamente,
las tendencias esencialistas, universalizantes y urbanocéntricas han limitado
enormemente nuestra capacidad de aprehender y compartir conocimientos,
practicas culturales, creencias y procesos de subjetivacion diferentes de los
que se encuentran en las perspectivas tedricas hegemonicas en Psicologia.

En estos escenarios, surgen importantes desafios éticos, politicos y meto-
dologicos para hacer investigacion en contextos rurales (Dantas et al., 2018).
La primera se refiere a la necesidad de prestar atencion a las particularidades
de estos contextos, sin caer en la falacia de la dicotomia rural-urbano, en la
que el primero representa lo atrasado, lo residual, y el segundo, lo avanzado
y modernizado. Por el contrario, es necesario operar desde el analisis de las
diferencias, conexiones, continuidades o discontinuidades, reconociendo los
diferentes modos de vida, practicas politicas, sociabilidades, identidades y
formas de enfermar y subjetividades que atraviesan la experiencia de las
poblaciones rurales.

Otro desafio importante es dar visibilidad, a través de nuestras investiga-
ciones y producciones académicas, a la precariedad de las condiciones de vida
impuestas en estos territorios, especialmente en un contexto politico, social
y econdémico en el que paises como Brasil, enfrentan un dramatico momento
de ruptura socialdemocrata, resultado de las alianzas entre el capitalismo
financiero, el neoliberalismo y el neoconservadurismo clasista, machista y
racista (Dantas, Santos, Dimenstein, & Macedo, 2020), lo que ha significado
un progresivo desmantelamiento de las politicas publicas, incluyendo aquellas
centradas en las cuestiones de los derechos a la tierra y los derechos sociales
de los pueblos tradicionales (quilombolas, pueblos indigenas) y de las areas
rurales, ademas de una creciente criminalizacion de diversos movimientos
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sociales rurales, como el Movimiento de los Trabajadores Sin Tierra, los
movimientos sindicales rurales, los movimientos indigenas, los movimientos
quilombolas etc.

En cuanto a los retos mas relacionados con aspectos metodologicos,
destacamos la necesidad de adaptar las herramientas y estrategias utilizadas,
teniendo en cuenta los bajos niveles de educacion y el alto nivel de analfa-
betismo, pero también la diversidad sociocultural existente. Otro desafio se
refiere a la configuracion espacial-territorial de algunas zonas rurales, tanto
desde el punto de vista de su lejania de la capital, donde se encuentran la
mayoria de los centros de investigacion, como de la dificultad de acceso a
las comunidades investigadas, debido a la falta de transporte ptblico y a la
precariedad de las carreteras, por ejemplo. Tales desafios imponen la nece-
sidad de un alto presupuesto para su operacionalizacion, factor no siempre
considerado o relativizado por las agencias gubernamentales de financiacion,
especialmente si consideramos la baja inversion en investigacion en Brasil hoy
en dia, especialmente en el campo de las humanidades (Dantas et al., 2018).

Por ultimo, cabe destacar como la investigacion en contextos rurales
puede contribuir a redefinir l6gicas de produccion de conocimiento ya con-
solidadas en las instituciones académicas y que, por regla general, ignoran
las singularidades que integran estos contextos. Asi, es urgente que las ins-
tituciones y los profesionales de la psicologia creen estrategias para que las
poblaciones rurales cuenten con profesionales dotados de mayor capacidad
técnica y €tico-politica para recibir e interferir en los problemas de estos
territorios de forma participativa, interventiva y emancipadora. Esto exige
habilidades para reconocer los procesos psicosociales movilizados por las
condiciones de vida, para intervenir en los modos de existencia y campos
de significacion de manera singular, para coordinar acciones intersectoriales
en el territorio, para saber valorar la heterogeneidad espacial, social y sim-
boélica que permea los distintos escenarios, diversidad que propicia procesos
de subjetivacion y sociabilidades que escapan al régimen de universalidad,
uniformidad y masificacion, como se nos quiere hacer operar.
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2. PSICOLOGIA RURAL: revisién de la
literatura, por qué la necesitamos y desafios

Fernando Landini
Valeria Gonzalez Cowes
Jader Ferreira Leite

Introduccion

En el afio 2018 aproximadamente 3.413 millones de personas vivian en
zonas rurales, lo que representaba el 44,7% de la poblacion mundial (Naciones
Unidas, 2018). En afio 2011 el Fondo Internacional de Desarrollo Agricola
(FIDA) sefial6 que la pobreza extrema era un 27% mayor en las zonas rurales
en comparacion con las urbanas (FIDA, 2011), lo que implicaba que mas de
la mitad de las personas mas pobres del mundo vivia en areas rurales. En esta
linea, Anriquez y Stloukal (2008) argumentaron hace algunos afios que “las
comunidades rurales de los paises en desarrollo albergan a algunas de las
personas mas desfavorecidas y marginadas del mundo actual: los sin tierra;
los pobres cronicos; mujeres cabeza de familia; personas afectadas por enfer-
medades cronicas como el VIH/SIDA, la tuberculosis o la malaria; jovenes
desfavorecidos; ancianos; personas con discapacidad” (pag. 3).

A la vez, diferentes autores han argumentado que la poblacion rural se
enfrenta a multiples desventajas especificas. En el ambito de la salud, por
ejemplo, se ha sefialado que quienes viven en zonas rurales tienen un mayor
riesgo de tener problemas de salud mental en general (Bradley et al., 2012;
Costa et al., 2014; Simpson et al., 2014) y depresion en particular (Brossart
et al., 2013); asi como un acceso limitado a servicios de salud de calidad
(Jameson y Blank, 2007; Rainer, 2010; Tarlow et al., 2014), lo que conduce a
un peor prondstico. Ademas, los jovenes rurales parecen tener un consumo de
alcohol mas problematico que sus contrapartes urbanos (Salazar et al., 2011).
En cuanto a la educacion, las universidades y otras instituciones de educacion
superior tienden a estar ubicadas en areas urbanas (Pillay & Thwala, 2012),
lo que dificulta los estudios de quienes viven fuera de las grandes ciudades.
En este sentido, se ha encontrado un menor rendimiento académico en la
juventud rural (Lillo et al., 2014) asi como menores tasas de alfabetizacion
(Singh, 2002). Adicionalmente, diferentes estudios han mostrado mas inequi-
dades de género y violencia contra las mujeres (fisica, sexual y psicoldgica)
en contextos rurales (Vasquez, 2009). Por lo tanto, se hace evidente que las
comunidades rurales son particularmente vulnerables (Jameson & Blank,
2007) y, en general, reciben menos atencion por parte de las politicas publicas
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de bienestar (Silva & Silva, 2013; Riding-Malon & Werth, 2014; Tarlow et
al., 2014).

En este contexto, cabria esperar un claro y amplio compromiso de la
psicologia con las comunidades rurales. Sin embargo, la situacion es la con-
traria. En primer lugar, la proporcion de psicologos y psicologas que viven
y trabajan en zonas rurales y remotas es claramente inferior a la de los que
viven en zonas urbanas, en paises tan variados como Australia (Bhar et al.,
2006; Simpson et al., 2014), Brasil (Vasquez, 2009), Estados Unidos (Clop-
ton & Knesting, 2006; Duncan et al., 2014), India (Singh, 2002) y Sudafrica
(Pillay & Thwala, 2012).

En segundo lugar, los psic6logos reciben escasa o nula formacion para
trabajar en el medio rural, es decir, para afrontar sus especificidades (Martins,
2010; Vasquez, 2009). En general, casi no existe literatura académica sobre las
especificidades de la practica profesional rural (Malone, 2011). Asimismo, los
psicologos suelen formarse segiin modelos urbanos de intervencion psicolo-
gica (Helbok, 2003). Asi, como advirtieron Heyman y VandenBos (1989) hace
mas de tres décadas, la mayoria de los programas de formacion para psicologos
parecen estar orientados implicita o explicitamente hacia contextos urbanos.

En tercer lugar, existe un s6lido acuerdo en que tanto la psicologia como
la investigacion psicologica se centran en problemas urbanos y descuidan
las especificidades rurales (Landini et al., 2010; Pizzinato et al., 2015; Rojo
et al., 2010). Asi, se ha destacado la falta de investigacion en ciertos temas
especificos como salud mental rural (Costa et al., 2014; Jameson & Blank,
2007; Kumar et al., 2016), género (Maciazeki-Gomes et al., 2016), educacion
infantil (Lima & Silva, 2015), desarrollo rural (Albuquerque & Pimentel,
2004; Roberti & Mussi, 2014) y normas sociales (Cotter & Smokowski, 2016),
entre otros.

En consecuencia, se hace evidente que la psicologia, como disciplina
cientifica y como practica, ha descuidado a las poblaciones rurales (Bonomo
etal., 2011; Leite et al., 2013), tiene una tendencia a ver la realidad a través de
lentes urbanos (Landini, 2015a) y a enmarcarse en términos urbanos (Malone,
2011; Reis & Cabreira, 2013; Sanchez Quintanar, 2009). Como dice Migliaro
(2015), la psicologia es una disciplina cientifica centrada en lo urbano. Por
lo tanto, resulta urgente reflexionar seriamente sobre las especificidades y
problemas de las poblaciones rurales desde una perspectiva psicologica (Lan-
dini, 2015b).

En este capitulo nos proponemos contribuir a la construccion y confi-
guracion de una psicologia rural. En este sentido, identificamos tres tareas
urgentes que constituyen los objetivos de este trabajo y enmarcan su estructura:
revisar la situacion de la psicologia rural a nivel internacional, discutir por
qué se necesita una psicologia rural, y definirla y caracterizarla. Finalmente,
también presentaremos algunas reflexiones finales y desafios.
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Analisis de antecedentes y revision de literatura (en espaiiol,
inglés y portugués)

Para analizar los antecedentes relativos a la psicologia en zonas rurales,
se emplearon dos estrategias. En primer lugar, se realizé una revision abierta
en Internet utilizando el motor de busqueda Google y la palabra clave “psi-
cologia rural” (en espafiol, inglés y portugués). En segundo lugar, se llevod
adelante una revision de literatura académica utilizando las bases de datos
DOAJ, EBSCOhost, PsycINFO y Scielo con la misma palabra clave, asi
como diversas transformaciones posibles. Se analizaron paginas web, junto
los titulos y resimenes de los articulos identificados durante la busqueda, a fin
de verificar su relevancia con respecto al tema del articulo. Adicionalmente,
se leyeron integramente multiples paginas web y casi 100 articulos. Ademas,
considerando que el objetivo de la tarea era realizar una revision de la litera-
tura y no una investigacion bibliogréfica, los autores de este articulo también
incluyeron en su andlisis varios libros que abordaban directa o indirectamente
la psicologia rural.

A partir de los resultados de dicho procedimiento, se abordan dos temas
diferentes. Por un lado, la presencia de la psicologia rural como division dentro
de colegios de psicologia o como tema o area de revistas académicas y, por
el otro lado, se presenta una descripcion general de los enfoques y areas de
interés mas relevantes de la psicologia rural. Finalmente, también se dedica un
subtitulo especifico a describir las diferencias encontradas entre los enfoques
y temas abordados por la psicologia rural en el mundo en desarrollo y en el
mundo desarrollado, ya que estas diferencias, aunque no buscadas, resultaron
de gran importancia.

Es importante mencionar nuevamente que la revision de literatura y de
Internet se realiz6 en espaiol, inglés y portugués. Por lo tanto, es posible que
las contribuciones que no estan en ninguno de estos idiomas hayan pasado
involuntariamente desapercibidas.

La psicologia rural en el contexto institucional

Durante la revision de Internet, se encontraron dos divisiones de psi-
cologia rural dentro de asociaciones nacionales de psicologia: la Seccion de
“Psicologia Rural y del Norte” (Rural and Northern Psychology) de la Asocia-
cion Canadiense de Psicologia (2019) y el Grupo de Interés sobre “Psicologia
Rural y Remota” (Rural and Remote Psychology) de la Sociedad Australiana
de Psicologia (2019). Adicionalmente, la Asociacion Estadounidense de Psi-
cologia (2019) cuenta con un Comité de Salud Rural (Rural Health), el cual
expresa interés de la psicologia en lo rural, pero limita su alcance a la salud.
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Cabe destacar que todas las asociaciones nacionales de psicologia que tienen
divisiones de psicologia rural o salud rural se consideran paises desarrollados y
se encuentran entre los paises territorialmente mas grandes del mundo (Canada
es el segundo, Estados Unidos el cuarto y Australia el sexto).

En cuanto a las revistas académicas, no existe ninguna actualmente dedi-
cada especificamente a psicologia rural. En 1980 la Universidad de Marshall
(West Virginia, Estados Unidos) public6 el primer volumen de una revista
denominada The Journal of Rural Community Psychology, pero luego fue
descontinuada y sus articulos no estan actualmente disponibles en Internet.
Asimismo, en el afo 2000 se cre6 el International Journal of Rural Psycho-
logy en el contexto del Grupo de Interés en Psicologia Rural y Remota de la
Sociedad Australiana de Psicologia (Harvey, 2000). Existe alguna evidencia
de su existencia en Internet, pero esta claro que la revista dejo de publicarse
alrededor de 2010 y sus articulos no estan actualmente disponibles en linea.

Del mismo modo, también existen varias revistas bien establecidas en el
area de la salud rural (por ejemplo, Journal of Rural Health, Australian Journal
of Rural Health y Rural and Remote Health), pero solo una enfocada en psico-
logia, el Journal of Rural Mental Health de la Asociacion Estadounidense de
Psicologia (APA). Por su parte, en 1986 el American Journal of Community
Psychology publicé un nimero especial sobre psicologia comunitaria rural
(Heyman, 1986), y el Journal of Clinical Psychology, otro en 2010, centrado
en el tratamiento clinico de pacientes rurales y aislados (Rainer, 2010).

Del andlisis de los resultados de esta busqueda surgen dos reflexiones. En
primer lugar, la institucionalizacion de la psicologia rural es claramente mas
fuerte en los paises desarrollados territorialmente grandes, particularmente en
los Estados Unidos y Australia, pero también en Canada. En segundo lugar,
el interés por una psicologia rural parece provenir de dos fuentes distintas:
por un lado, la practica clinica; y por otro, una perspectiva de psicologia
comunitaria, siendo la primera mas fuerte, al menos en cuanto a su grado
de institucionalizacion.

El surgimiento del interés por la psicologia rural

El primer libro sobre psicologia rural fue probablemente “Nuestra heren-
cia rural. La psicologia social del desarrollo rural” (Our rural heritage. The
social psychology of rural development) de Williams (1925), publicado en
Estados Unidos. Mas tarde, Fromm y Maccoby (1970) escribieron “Social
character in a Mexican village”, que en su version en espaiiol se tituld “Sociop-
sicoanalisis del campesino mexicano”, demostrando asi su enfoque rural.
Sin embargo, no fue hasta 1982 que la idea de una psicologia rural aparecio
en el titulo de un libro. Durante ese afio, Childs y Melton (1982) editaron
“Psicologia rural” (Rural Psychology), un libro conformado por 18 capitulos
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tematicos que se centraban en la realidad rural de Estados Unidos. Como se
mencioné anteriormente, durante este periodo (concretamente en 1986), el
American Journal of Community Psychology public6 un nimero especifico
sobre psicologia comunitaria rural.

Desde el afio 2000, el interés por la articulacion entre psicologia y rurali-
dad se ha ampliado y consolidado. Albuquerque (2002) en Brasil, Singh (2002)
en India y Malone (2011) en Canada han publicado articulos que abordan
la psicologia rural como tema. Ademas, durante este tiempo, salen a la luz
diferentes libros editados: “Psicologia en el medio rural” (Sanchez Quintanar,
2009), “Psicologia e contextos rurais” (Leite & Dimenstein, 2013), “Hacia
una psicologia rural latinoamericana” (Landini, 2015c¢); y “Nos interiores da
Amazonia: Leituras psicossociais” (Calegare & Higuchi, 2016). Cabe destacar
que esta revision muestra un aumento reciente en el interés de la psicologia
por los problemas rurales, asi como una presencia mas fuerte del mundo en
desarrollo en este proceso, particularmente de América Latina, aunque esto
quizas se deba a los lenguajes utilizados en la revision de la literatura.

Areas de interés y temas de debate en psicologia rural (en espaiiol,
inglés y portugués)

Durante la revision de literatura pudieron identificarse multiples areas de
interés y temas de debate. La mas mencionada fue la salud y la psicoterapia
en contextos rurales. En esta linea, diferentes autores destacaron las barreras
que los pobladores rurales encuentran al intentar acceder a los servicios de
salud en general y de salud mental en particular (Bhar et al., 2006; Landini
et al., 2015; Rainer, 2010), lo que en términos generales hace referencia a
la falta de profesionales (Bradley et al., 2012; Duncan et al., 2014; Simpson
et al., 2014) y a las grandes distancias que separan a la poblacion de dichos
servicios (Tarlow et al., 2014). En paises con buen acceso a tecnologias de la
comunicacion (por ejemplo, banda ancha), en particular Australia, Canada y
Estados Unidos, el debate sobre la eficacia de la psicoterapia proporcionada
por teléfono (Aisenberg et al., 2012) y videoconferencia (Duncan et al., 2014;
Tarlow et al., 2014) ocupa un lugar central. Ademas, en Australia, el estudio
de los psicélogos que viajan a zonas remotas para brindar psicoterapia ha
generado gran interés (Simpson et al., 2014; Sutherland et al., 2017).

En una linea relacionada, también se observan trabajos sobre los dilemas
éticos que enfrentan los psicologos (particularmente psicoterapeutas) cuando
viven en pequefios pueblos o aldeas. En este marco se han discutido tres temas
principales. En primer lugar, problemas para mantener limites profesionales
claros al ser a la vez un profesional de la salud y miembro de una pequena
comunidad (Edwards & Sullivan, 2014; Scopelliti et al., 2004). En segundo
lugar, la confidencialidad de los pacientes en un contexto en el que todos
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conocen a todos y saben lo que hacen, lo que lleva a que sea casi imposible
que los pacientes mantengan en privado el hecho de que estan recibiendo
psicoterapia (Rainer, 2010; Riding-Malon & Werth, 2014). En tercer lugar,
la presion de ser psicologos generalistas por falta de profesionales, frente a
la necesidad de contar con conocimientos para abordar trastornos especificos
(Bradley et al., 2012; Helbok, 2003). En esta linea, la Sociedad Australiana
de Psicologia ha publicado pautas especificas para profesionales que trabajan
en dichos entornos (Sutherland & Chur-Hansen, 2014)

Adicionalmente, diferentes autores han abordado la prevalencia de ciertas
enfermedades mentales en contextos rurales en comparacion con los urbanos.
En particular, dos temas que han llamado mucho la atencion son la depre-
sion y el suicidio (Brossart et al., 2013; Kosaraju et al., 2015; Valdivia et al.,
2015), incluyendo discusiones especificas sobre si son 0 no mas comunes en
las zonas rurales que en las urbanas, con resultados no concluyentes (Breslau
et al., 2014; Jameson & Blank, 2007).

Otro tema de interés dentro de la salud rural es el estudio de los facto-
res y procesos culturales que se relacionan con el sufrimiento psiquico. Por
ejemplo, Vahia et al. (2013) abordaron como los hispanos rurales en EE.UU.
explican los sintomas depresivos y Kumar et al. (2016) por qué los pacientes
rurales abandonan el tratamiento antipsicético para esquizofrenia en la India.
Por su parte, Shakya (2005) estudio las referencias a “espiritus malignos”
utilizadas por los lugarenos del este de Nepal para explicar una epidemia de
histeria en una escuela rural. Ademas, en un dmbito mas amplio, Edwards
(2015) destaco la existencia de mas de un millon de curanderos indigenas o
relacionados con diferentes cultos actualmente en Sudafrica, y Soares et al.
(2014) estudiaron creencias supersticiosas en comunidades rurales que van
en contra del control de la hipertension arterial.

Los procesos e intervenciones de desarrollo rural también generan gran
interés dentro de la psicologia rural. En una investigacion bibliografica, Lan-
dini et al. (2010) encontraron que el desarrollo rural era el tema mas comin
de los articulos psicologicos que focalizaban en agricultores. Mas reciente-
mente, Roberti y Mussi (2014) presentaron una revision de literatura sobre la
relacion entre psicologia y desarrollo rural, y Landini y colegas discutieron la
necesidad y las pautas teoricas para una psicologia de los procesos e interven-
ciones de desarrollo rural (Landinib& Leeuwis et al., 2014; Landini & Long
et al., 2014). Uno de los temas de mayor interés dentro de esta area han sido
los procesos asociativos y la cooperacion entre productores agropecuarios.
En esta linea, Huertas-Hernandez y Villegas-Uribe (2007) han estudiado las
cooperativas campesinas como una estrategia de comercializacion que va
mas alla de la logica del mercado. Adicionalmente, Landini (2007) abordd
la construccion de confianza y desconfianza en cooperativas de agriculto-
res, Scopinho (2007) realiz6 una investigacion sobre el cooperativismo en
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el Movimiento de Trabajadores Sin Tierra de Brasil, y Salvaro et al. (2014)
estudiaron la participacion de las mujeres en cooperativas rurales.

Otro tema de interés dentro del area de desarrollo rural es la comprension
de las practicas y comportamientos de los agricultores. En esta linea, Landini
(2011) describid la légica econdmica de los campesinos, trabajo que luego
se amplio al estudio de las percepciones morales de los agricultores sobre la
economia (Landini, 2012a) y a sus elecciones productivas (Landini, 2014).
Por su parte, Rocha et al. (2009) abordaron la voluntad de pago de créditos,
y Zuchiwschi y Fantini (2015) estudiaron comportamientos pro-ambientales.

Una tercera area de interés de la psicologia rural es la juventud rural.
Dentro de ésta, los temas son muy diversos. Por ejemplo, Nelson y Bui (2010)
estudiaron la satisfaccion con la psicoterapia recibida a través de videoconfe-
rencia, Sung et al. (2006) estrategias de afrontamiento de los jévenes, Salazar
et al. (2011) consumo de alcohol, Ceballos Ospino et al. (2007) conductas
sexuales, y Ferreira y Bonfim (2013) procesos migratorios. Asi, es claro que
el tema en si es relevante pero no existen topicos de debate consolidados, al
menos dentro de la revision bibliografica realizada.

Dentro del area de la psicologia educacional y del desarrollo, se identi-
ficaron tres temas diferentes. En primer lugar, varios articulos, en su mayoria
de América Latina, estudiaron practicas de crianza de madres en entornos
rurales, asi como relaciones madre-hijo (e.g. Jaramillo Pérez & Ruiz, 2013;
Kobarg & Vieira, 2008; Vera Noriega & Martinez Ortega, 2006). Adicional-
mente, diferentes autores investigaron el desarrollo cognitivo de los nifios
(Flores-Mendoza y Nascimento, 2007) y evaluaron la inteligencia de pobla-
dores rurales (Lillo et al., 2014). Finalmente, un ultimo grupo de trabajos
presta especial atencidn a las escuelas en contextos rurales. Sin embargo,
se observaron dos perspectivas diferentes, una centrada en la practica de los
psicologos escolares (Clopton y Knesting, 2006; Edwards y Sullivan, 2014),
y otra orientada al estudio del papel de las escuelas en las comunidades rura-
les (Lima & Silva, 2015; Vera-Bachmann & Salvo, 2016). Llamativamente,
el primer enfoque resulta mas frecuente entre los autores estadounidenses,
mientras que el segundo entre los latinoamericanos.

El tema de las identidades de las personas y comunidades rurales también
ha llamado la atencion de diferentes autores. Algunos, en linea con la teoria
de la identidad social, han estudiado la identidad de las comunidades rurales
en comparacion con otros grupos sociales (Bonomo et al., 2008; Espinosa et
al., 2013), en particular identidades rurales versus urbanas (Bonomo et al.,
2011; Bonomo & Souza, 2013). Asimismo, otros han abordado la identidad
de comunidades o grupos sociales especificos en contextos particulares. Por
ejemplo, Landini (2012b) ha estudiado la identidad campesina en Argen-
tina, Alvaides y Scopinho (2013) la identidad de los trabajadores rurales sin
tierra en Brasil, y Turra et al. (2014) la identidad de pobladores originarios
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mapuches en Chile. En esta linea, las identidades de las mujeres también se
han convertido en un area de investigacion, con estudios sobre mujeres rura-
les cooperativistas (Salvaro et al., 2014), mujeres campesinas (Salvaro et al.,
2013) y jovenes rurales mujeres (Pizzinato et al., 2015). Cabe destacar que
todos los trabajos académicos sobre identidades rurales se han producido en
América Latina.

Quizas, el abordaje psicologico de las cuestiones de género en contex-
tos rurales podria pensarse como un area de interés independiente. Como se
muestra en el parrafo anterior, existen diferentes trabajos que abordan las
identidades de las mujeres en el medio rural. Ademas, pueden encontrarse
articulos sobre violencia contra las mujeres (Ferrer Lozano & Gonzélez Ibarra,
2008) y sobre masculinidades rurales (Detoni & Nardi, 2013). No obstante,
teniendo en cuenta el escaso desarrollo del tema (Maciazeki-Gomes et al.,
2016), asi como su presencia en diferentes areas tematicas, quizas deberia
considerarse un tema transversal mas que un area especifica.

En el contexto brasilefio, debido a los cambios recientes en las politicas
publicas que crearon oportunidades para que los psicologos actiien en ciudades
pequefias y medianas en las areas de salud y calidad de vida, el papel de los
psicologos dentro de las politicas publicas se convirtié en un tema de debate.
En 2001, Albuquerque invit6 a una mayor participacion de los psicélogos en
las politicas publicas orientadas a los sectores de menores recursos, mientras
que mas tarde, otros autores brasilefios discutieron como trabajar en politicas
publicas en diferentes contextos (Reis & Cabreira, 2013), en politicas publicas
especificas (Rocha et al., 2009) o con poblaciones rurales particularmente
vulnerables (Fernandes & Munhoz, 2013). Ademas, autores de EE.UU. tam-
bién han destacado la importancia de la participacion de los psicologos en
las politicas publicas, pero en este caso politicas de salud (Rainer, 2010;
Tarlow et al., 2014), en contraste con el interés mas general mostrado por los
académicos brasilefos.

Ademas, en el mundo en desarrollo, principalmente en América Latina,
otros temas también han llamado la atencion de los académicos. Especifica-
mente en Brasil, multiples autores han estudiado diferentes organizaciones
y movimientos sociales, particularmente el Movimiento de Trabajadores Sin
Tierra (MST) de Brasil, en relacion con diferentes temas. Por ejemplo, Silva
(2010) y Alvaides y Scopinho (2013) han estudiado la memoria social y la
reconstruccion de la historia por los participantes del grupo desde un punto
de vista psicopolitico. Asimismo, otros estudiosos han abordado experiencias
infantiles (Silva & Silva, 2013), practicas cooperativas (Scopinho, 2007) y
estrategias de salud de las mujeres (Araujo et al., 2013; Costa et al., 2015) en
asentamientos rurales del MST.

Entre otros temas interesantes, el estudio de la violencia social apa-
reci6 como relevante en diferentes paises de América Latina. Esto incluye
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trabajos sobre violencia contra mujeres rurales (Ferrer Lozano y Gonzalez
Ibarra, 2008; Vasquez, 2009), sobre el efecto de los grupos paramilitares
y guerrilleros en Colombia (Bravo, 2013; Hewitt et al., 2014; Prado et al.,
2015) y sobre la violencia contra miembros del MST en Brasil (Campos &
Sawaia, 2013). Finalmente, también existen diferentes articulos que abordan
las intervenciones realizadas desde la perspectiva de la psicologia comunitaria
en entornos rurales.

En resumen, se hace evidente que existen diferentes areas de interés y
temas de debate en la psicologia rural, asi como divergencias en los temas
priorizados en diferentes contextos. En el siguiente subtitulo se analizan las
diferencias que existen en psicologia rural entre autores y paises del mundo
en desarrollo y el mundo desarrollado.

Psicologia rural en el mundo en desarrollo y desarrollado

En los subtitulos anteriores se observaron numerosas diferencias res-
pecto de los temas de interés en diferentes paises y regiones. En esta linea,
las diferencias entre regiones en desarrollo y desarrolladas resultaron ser las
mas pronunciadas. A pesar de que no existe un acuerdo universal sobre como
clasificar a los paises en desarrollo y desarrollados, por razones practicas
seguiremos la clasificacion de las Naciones Unidas (2013). Asi, Australia y
Nueva Zelanda, Europa, América del Norte (Canada y EE.UU.) y Japén son
consideradas regiones desarrolladas, mientras que Africa, Asia (excluyendo
Japon), América Latina y Oceania (excluyendo Australia y Nueva Zelanda)
se definen como regiones en desarrollo.

Mas alla de esta clasificacion, es interesante notar que la mayoria de los
trabajos citados en este articulo provienen de Argentina, Australia, Brasil,
Canada y Estados Unidos, cinco de los ocho paises mas grandes del mundo.
Esto podria estar sugiriendo que las grandes distancias y los problemas de
accesibilidad (y no la ruralidad en si) son los que hacen de la ruralidad un
tema relevante para la psicologia. Entre los ocho paises mas grandes, China,
India y Rusia se encuentran mayormente ausentes. En el caso de China y
Rusia, esto podria estar relacionado con los idiomas en los que se realizo la
revision bibliografica. Asimismo, la presencia de Argentina y Brasil también
podria deberse a que se utilizaron el espaiiol y el portugués para realizar las
busquedas. No obstante, la revision realizada aun sugiere una relacion entre la
superficie de los paises y la relevancia de las cuestiones rurales en psicologia.

En cuanto a las diferencias entre regiones en desarrollo y desarrolladas,
se destacan las referidas a los temas de interés y a la conceptualizacion y rol
de la ética en psicologia. Centrandonos en el area de la salud, es claro que
la psicoterapia y como llevarla a cabo en entornos rurales est4 en el centro
del interés en las regiones desarrolladas. Con respecto a los problemas de
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salud en general, el estudio de la prevalencia de las enfermedades mentales
en las areas rurales en comparacion con las urbanas parece ser compartido
entre regiones. En esta linea, también aparecieron otras areas de interés que
son compartidas tanto por autores provenientes de paises desarrollados como
de paises en desarrollo, incluyendo la juventud rural, como contribuir a las
politicas publicas, e incluso temas de género. Sin embargo, con respecto a
otros temas aparecieron diferencias importantes.

En el area de los factores culturales que influyen en la salud, la mayoria
de los trabajos encontrados fueron de paises en desarrollo, en este caso Brasil,
India, Nepal y Sudafrica, lo que sugiere que en el mundo en desarrollo estos
temas poseen mayor importancia. El mismo fendmeno se encontr6 con el
estudio de la identidad social de los actores rurales, siendo todos los trabajos
identificados provenientes de América Latina. Ademas, con respecto a la edu-
cacion y la psicologia escolar, mientras que los académicos estadounidenses
parecen centrarse en la practica de los psicologos escolares, los latinoameri-
canos lo hacen en el papel de las escuelas dentro de las comunidades rurales.

Generalizando estos hallazgos, se podria argumentarse que los autores
estadounidenses, australianos y canadienses parecen centrarse en la practica
profesional de los psicélogos (clinica o en las escuelas) y, en cambio, los
académicos de paises en desarrollo en cuestiones culturales y comunitarias
en relacion con la ruralidad. Por supuesto, esto no se argumenta como una
ley general, sino como una tendencia. Curiosamente, esta misma diferencia
también se observa cuando se compara como los psicologos estadounidenses
y brasilefios abordan las politicas publicas: mientras que los primeros destacan
el potencial de la psicologia para contribuir a las politicas de salud publica, los
segundos reivindican politicas publicas favorables a los pobres, mostrando asi
un posicionamiento diferente. En este caso, los psicélogos estadounidenses
aparecen descriptivamente como profesionales comprometidos, en tanto que
los brasilefios como agentes de cambio social. Cabe destacar que estas con-
clusiones se fortalecen al notar que la mayor parte de la literatura académica
psicologica sobre desarrollo rural, organizaciones y movimientos sociales,
asi como violencia social, provienen de diferentes paises latinoamericanos
sin que exista una presencia clara o fuerte en regiones o paises desarrollados.
Asi, se evidencia que entre paises y regiones desarrolladas y en desarrollo
existen tanto diferencias en los temas priorizados como en los enfoques que
se utilizan para abordarlos.

Ademas, estas diferencias encontradas entre autores y articulos prove-
nientes de regiones en desarrollo y desarrolladas también alcanzan a la ética
profesional. Como se argument6 anteriormente, la mayoria de los articulos
que abordan explicitamente la ética lo hacen en el contexto de dilemas éti-
cos derivados de la practica profesional clinica en ciudades pequefias. En
este sentido, los principales problemas identificados fueron las relaciones
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duales, la confidencialidad de los pacientes y las presiones para brindar aten-
cion clinica mas alla de la propia competencia profesional. Resulta claro que
estas preocupaciones €ticas son esenciales para aquellos académicos que se
enfocan en brindar servicios de psicoterapia en entornos rurales, un area de
interés caracteristica en las regiones desarrolladas. Es importante sefialar
que autores como Bradley et al. (2012) (Estados Unidos) y Malone (2011)
(Canada) destacan la necesidad de abogar por servicios socialmente apropia-
dos para comunidades rurales desfavorecidas. Sin embargo, esta parece ser
la excepcion y no la regla en el mundo desarrollado. En cambio, los autores
latinoamericanos, en linea con los lineamientos de la psicologia comunitaria
(Montero, 2004), tienden a pensar la ética desde una perspectiva diferente,
comprometiéndose explicitamente, como psicélogos, con el desarrollo de una
sociedad mas justa e igualitaria. En esta linea, tiene mucho mas sentido que
los psicologos de paises en desarrollo (particularmente latinoamericanos en
esta revision de literatura) estén generalmente mas interesados en el desarrollo
rural, los movimientos y organizaciones sociales rurales y la violencia social.

En resumen, los psicologos de las regiones desarrolladas parecen tener
un mayor interés en la practica profesional (principalmente clinica) en las
zonas rurales, lo que los lleva a centrarse en dilemas éticos y sus implicaciones
para los codigos de ética. Por el contrario, los psiclogos latinoamericanos
(y, en general, los psicologos de las regiones en desarrollo) parecen abordar
principalmente los problemas sociales desde la perspectiva de la psicologia
comunitaria, centrandose asi en la ética en términos de compromiso con el
cambio social.

,Por qué necesitamos una psicologia rural?

A pesar de que no existe un argumento final o definitivo que pueda probar
o establecer la necesidad de una psicologia rural, en este subtitulo presenta-
remos varios puntos fuertes en su favor.

Primer argumento: Los pobladores rurales representan casi la mitad de
la poblacion mundial y estan siendo descuidados por la psicologia. Como se
argumento anteriormente, casi la mitad de la poblacion total del mundo vive
en areas rurales (Naciones Unidas, 2018). Ademas, este porcentaje tiende a
aumentar cuando se enfoca en los habitantes desfavorecidos porque, en prome-
dio, las poblaciones rurales tienden a ser mas vulnerables que sus contrapartes
urbanas, particularmente respecto de cuestiones como el acceso a servicios
de salud, educacion y equidad de género, por mencionar solo algunos. Por el
contrario, existe un acuerdo claro y solido entre los expertos de todo el mundo
de que la psicologia ha descuidado histéricamente a las poblaciones rurales
(Landini, 2015a; Malone, 2012; Pizzinato et al., 2015).
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Segundo argumento: Las comunidades y poblaciones rurales poseen
caracteristicas distintivas y enfrentan desafios especificos que deben ser reco-
nocidos y abordados por la psicologia. Estas especificidades incluyen factores
ambientales, institucionales y socioculturales que resultan en desafios Unicos.
En cuanto al entorno, los autores han destacado el papel que juegan las dis-
tancias, la falta de transporte y el aislamiento geografico en las comunidades
rurales (Lima & Silva, 2015; Tarlow et al., 2014). Dichos contextos exacerban
problemas preexistentes derivados de la escasez o incluso falta de servicios
publicos y de profesionales (Edwards & Sullivan, 2014; Rainer, 2010), inclui-
dos los psicologos (Bhar et al., 2006; Simpson et al., 2014), lo que lleva a un
acceso deficiente a servicios educativos y de salud apropiados (Clopton &
Knesting, 2006; Jameson & Blank, 2007). Ademas, los académicos también
han encontrado diferencias en términos de practicas sociales o culturales al
comparar areas rurales y urbanas. Por ejemplo, en el comportamiento de los
adolescentes (Ceballos Ospino et al., 2007; Cotter & Smokowski, 2016), las
practicas de crianza (Vera Noriega & Martinez Ortega, 2006) y la violencia
de género (Ferrer Lozano & Gonzalez Ibarra, 2008). Estas especificidades y
diferencias terminan generando problemas, desafios y contextos iinicos para la
investigacion y la practica profesional (Harvey, 2000, Riding-Malon & Werth,
2014), los cuales requieren una intervencion especifica y contextualizada
por parte de la psicologia, y no una derivada de principios generales. Como
lo expresaron Edwards y Sullivan (2014), “el funcionamiento profesional
efectivo en contextos rurales requiere el reconocimiento de las sutilezas de
la vida rural” (p. 261).

Tercer argumento: La psicologia se enmarca y estructura en términos
urbanos. Este encuadre urbano no es circunstancial, sino que es parte de la
historia y la estructura de la disciplina. Como se argumento6 anteriormente,
varios autores sefialan que la psicologia se encuadra en términos urbanos
(Malone, 2011; Migliaro, 2015; Reis & Cabreira, 2013; Sanchez Quintanar,
2009). Esto incluye pruebas psicoldgicas implicitamente desarrolladas y ajus-
tadas para poblaciones urbanas (Vera Noriega, 2002), factor que nunca se
menciona cuando se generalizan los resultados (Albuquerque, 2002), politicas
publicas e intervenciones que no abordan los problemas especificos de las
comunidades rurales (Rainer, 2010; Salazar et al., 2011; Tarlow et al., 2014),
teorias desarrolladas en contextos urbanos con habitantes de grandes ciudades
que se utilizan para ‘comprender’ dinamicas tanto urbanas como rurales (Rojo
etal., 2010), y psicologos capacitados (unicamente) para trabajar en entornos
urbanos (Helbok, 2003).

Es importante destacar que este marco urbano de la psicologia no parece
ser circunstancial o periférico al nticleo de la disciplina, sino bastante estruc-
tural. La mayoria de los psicologos viven, practican, ensefian e investigan
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en contextos urbanos y, sobre todo, en las grandes ciudades. Asi, no es de
extraiar que sus areas de interés coincidan con las de su entorno (Landini,
2015a). Ademas, la expansion de la psicologia en la mayoria de los paises se
produjo en el contexto de un proceso social de modernizacion, en el que el
desarrollo de la industria, la migracion de las zonas rurales a las urbanas y el
crecimiento de las grandes ciudades fueron centrales y llevaron a la psicologia
a abordar esos y otros aspectos relacionados (Albuquerque, 2001; Leite et
al., 2013). Finalmente, desde su surgimiento en el siglo XIX, la psicologia
ha seguido mayoritariamente las pautas del positivismo. Este enfoque epis-
temolodgico, caracterizado por priorizar la generalizacion de resultados sobre
la comprension de la diversidad, también parece haber llevado a la psicologia
a invisibilizar los entornos rurales y a ignorar su diversidad debido a una
tendencia a generalizar los resultados obtenidos con poblaciones urbanas.
Asi, parece que el encuadre urbano y el enfoque de la psicologia no son solo
un simple hecho descriptivo, sino el resultado de factores historicos y epis-
temologicos especificos.

Conclusion: necesitamos una psicologia rural. En el contexto de estos
argumentos, esta claro que la psicologia ha tendido a descuidar a las pobla-
ciones rurales, a pesar de que los entornos rurales tienen caracteristicas dis-
tintivas y enfrentan desafios especificos que no pueden abordarse en términos
urbanos. Por el contrario, la psicologia parece estar centrada en lo urbano y
tiende a invisibilizar la ruralidad como fuente de diversidad, por multiples
razones, algunas de ellas bastante estructurales. En este contexto, es indis-
cutible la necesidad de que la psicologia tenga un mayor involucramiento en
estos temas, y la idea de darle al area el nombre de ‘psicologia rural’, para
visibilizarla, parece una estrategia razonable.

Psicologia rural: Significado y caracteristicas preliminares

Cuando hablamos de psicologia rural no argumentamos que deba ser
considerada como una subdisciplina de la psicologia, en tanto esto implicaria
sustancializar su naturaleza y llevaria al problema de como diferenciarla de
otras subdisciplinas psicologicas. Muy por el contrario, cuando hablamos
de psicologia rural nos referimos a un campo de problemas y a un espacio
de practica en el que ruralidad y psicologia estan conectadas, porque ambas
dimensiones deben ser tenidas en cuenta para entender con precision y abordar
adecuadamente los procesos y problemas a resolver. Asi, la existencia de una
psicologia rural no debe ser considerada como una necesidad derivada de la
naturaleza de las cosas, sino como un intento de visibilizar la ruralidad y lo
rural ante la psicologia y sus profesionales (Landini, 2015a).

Tal psicologia no deberia basarse en el contraste entre entornos rurales
y urbanos (Albuquerque & Pimentel, 2004; Malone, 2011; Pizzinato et al.,
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2015) porque, ademas de ser el resultado de un enfoque poco realista y este-
reotipado, conduciria a entender a la ruralidad, de nuevo, desde y en funcion
de las caracteristicas y dindmicas de los espacios urbanos y no de parametros
propios. Por el contrario, la psicologia rural tiene que basarse en la ruralidad y
las poblaciones rurales antes de hacer cualquier comparacion con los entornos
urbanos. En esta linea, la psicologia rural también deberia cuestionar y des-
naturalizar el modelo urbano de practica psicologica, asi como los supuestos
utilizados por la psicologia para comprender la experiencia humana que se
basan en investigaciones realizadas solo en entornos urbanos o estructuradas
en términos de experiencias urbanas.

Ademas, la psicologia rural también debe prestar especial atencion a
los entornos (urbano, rural y su diversidad) en los que se desarrollan deter-
minadas dinamicas y experiencias humanas (Sanchez Quintanar, 2009), evi-
tando generalizaciones innecesarias. En este sentido, se puede argumentar
que la psicologia rural debe valorar la contextualizacion de las estrategias de
investigacion, los modelos tedricos y las practicas psicologicas. Ademas, ni
los entornos rurales ni los urbanos deben percibirse como homogéneos. En
efecto, los especialistas argumentan que la ruralidad es diversa (Bonomo et
al., 2011; Curtin & Hargrove, 2010; Edwards & Sullivan, 2014; Rainer, 2010;
Silva & Silva, 2013; Tarlow et al., 2014), lo que implica que debe entenderse
a partir de sus especificidades y diversidad. Asimismo, las poblaciones rurales
deben pensarse tanto a partir de lo que tienen en comun entre si, como de sus
diferencias (Helbok, 2003).

Para comprender las experiencias y dinamicas humanas, los psicélogos
rurales deben adoptar un enfoque complejo que considere como los procesos
biofisicos, sociopoliticos y econdmicos impactan la experiencia humana en
entornos rurales (Landini & Long et al., 2014). En este sentido, es claro que
la psicologia rural tiene que entablar un didlogo interdisciplinario con las
ciencias sociales y naturales (Landini, 2015b; Zuchiwschi & Fantini, 2015),
asi como con el conocimiento y la sabiduria de las propias poblaciones rurales
(Migliaro, 2015; Singh, 2002) como medio para comprender adecuadamente
la experiencia rural en su diversidad y complejidad.

Finalmente, nuestra caracterizacion de la psicologia rural también debe
tener en cuenta que las comunidades rurales tienden a estar desatendidas, que
estan sujetas a multiples desventajas y, particularmente en los paises en desa-
rrollo, son el hogar de multiples grupos sociales oprimidos y excluidos. Por
lo tanto, también es esencial que la psicologia rural, apoyada en el principio
de justicia social, contribuya a un mejor acceso a los servicios publicos y a
una mayor equidad social en las comunidades rurales (Bradley et al., 2012;
Malone, 2011). Ademas, siguiendo los principios de la psicologia de la libe-
racion (Montero y Sonn, 2009), también argumentamos que los psicélogos
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y psicologas rurales deben reconocer como su practica y enfoque contribu-
yen (implicita o explicitamente) a reproducir o transformar desigualdades ¢
injusticias sociales de larga data presentes en comunidades rurales altamente
marginadas, tomando una decision libre y consciente sobre qué intereses y
grupos sociales apoyar.

Retos y reflexiones finales

En este trabajo se presento la situacion actual de la psicologia respecto
de la ruralidad y se discutio la necesidad de una psicologia rural. Este articulo
es el resultado de una revision de internet y de literatura en espafiol, inglés y
portugués, lo que por un lado expresa su amplitud pero, por el otro, también
evidencia posibles limitaciones. Por ejemplo, no se encontraron articulos de
China y Rusia (dos de los paises mas grandes y poblados del mundo) en el
proceso. A la vez, durante el andlisis se identificaron diferencias importantes
e inesperadas entre regiones en desarrollo y desarrolladas, lo que amplia los
resultados y abre nuevas lineas de indagacion a futuro.

En este contexto, consideramos que la psicologia rural, entendida como
una propuesta y una oportunidad, enfrenta varios desafios clave en su camino
para convertirse en un area relevante de interés y debate dentro de la psi-
cologia. En primer lugar, los psicélogos rurales tienen que hacer visibles y
cuestionar los supuestos, tradiciones y practicas que llevan a la psicologia a
utilizar implicitamente a las poblaciones urbanas como patrén general o para-
metro de la psicologia. Esta tarea, si se lleva a cabo con seriedad, evidenciara
con claridad la necesidad de una psicologia rural, a la vez que enriquecera a
la psicologia en su conjunto.

En segundo lugar, la psicologia rural también tiene el desafio de mostrar
utilidad real, lo que implica generar aportes a la psicologia como ciencia, a
la practica de los psicologos y psicélogas que trabajan en contextos rurales y
al bienestar de las poblaciones rurales. Ademas, la psicologia rural también
tiene que demostrar que tiene la capacidad de generar nuevas ideas, asi como
impulsar sociedades rurales mas igualitarias. En tercer lugar, en un contexto en
el que diferentes académicos argumentan que los psicologos generalmente no
tienen educacion ni capacitacion para trabajar en areas rurales, la psicologia
rural debe abordar seriamente el desafio de generar programas de formacion
y educacion para psicologos que trabajan o pueden trabajar en areas rurales.

Sin duda, estos desafios son dificiles y no hay pruebas de que puedan
superarse. Sin embargo, no cabe duda de que, en este proceso, no hay nada
que perder y mucho por ganar.
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1. Introduccion

Los problemas asociados al consumo de alcohol, tabaco y otras drogas
han sido un tema relevante de salud ptblica en todo el mundo. Los datos epi-
demiologicos demuestran que un cuarto de la poblacion mundial a consumido
alguna sustancia psicoactiva evidenciandose una tendencia de crecimiento a
lo largo de los anos. El alcohol y el tabaco son las drogas mas consumidas
seguidas por el canabis, los opioides y las anfetaminas. Ademas, se estima que
35 millones de personas presentan cuadros de dependencia (United Nations
Office on Drugs and Crime [UNODOC], 2020). Mas alla de las consecuen-
cias en la salud de los individuos relacionadas al consumo de sustancias, es
importante considerar y ahondar sobre el impacto de su consumo, de la pro-
duccion y la venta de drogas en todo el mundo. Aspectos como la violencia,
las disputas geopoliticas y territoriales, la pobreza, las condiciones de vida
en general, son solo algunos de los temas considerados cuando se analiza
este asunto (Ronzani, 2018), resultando necesario un abordaje multifactorial
y procesual sobre esta cuestion.

En este sentido, se resalta la importancia de considerar el consumo de
sustancias desde la optica de las determinaciones sociales, la cual procura
avanzar en la comprension de los processos de salud-enfermedad mas alla de
aspectos individuales y biologicos y enfocar también la mirada en los contex-
tos historicos y sociales que permitan entender las condiciones de vida de las
comunidades (Rocha & David, 2015). Por ello, se plantea que el consumo de
alcohol, tabaco y otras drogas implica una serie de relaciones y determina-
ciones como ser raza/etnia, territorio, clase social, entre otros, lo que resulta
en un fenémeno que no se puede entender de un modo universal sino que
debe ser analizado teniendo en cuenta esas particularidades por las cuales se
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encuentra atravesado (Dimenstein, Siqueira, Macedo, Leite, & Dantas, 2017;
Wilkinson & Marmot, 2003).

Es por ello que al abordar la cuestion del consumo de sustancias en con-
textos rurales se propone partir de la idea de rescatar los aspectos socio-his-
toricos relacionados a estos comportamientos, teniendo en cuenta que para
analizar tanto el impacto como la comprension es necesario entender los pro-
cesos socioculturales involucrados en el consumo y en la vida cotidiana de las
personas y/o grupos en determinado tiempo y territorio (Escohodato, 1998).
El consumo de sustancias psicoactivas, especialmente de alcohol y tabaco,
son predominantes en diferentes contextos rurales y afectan las condiciones
de vida de esas personas (Ronzani, Costa, & Paiva, 2016), por esa razon es
fundamental reconocer en qué situaciones se da el consumo, cuales son las
relaciones establecidas y cuales las condiciones objetivas y subjetivas que
atraviesan la cotidianeidad de las personas (Dimenstein et al., 2017).

Alo largo del presente capitulo se busca presentar algunas perspectivas
de comprension y acciones en salud junto a las comunidades rurales, haciendo
foco en el campo de la Salud Colectiva y la Psicologia Social Comunitaria,
principalmente teniendo en consideracion los contextos de vida de las pobla-
ciones rurales latinoamericanas, que en su mayoria se encuentran marcadas
por la desigualdad social, por la inequidad y por las diferentes barreras de
acceso a los cuidados en salud, como asi conocer el como producen significa-
ciones y acciones de supervivencia y resistencia posibles en estos contextos
(UNODC, 2017).

2. Desafios para el cuidado de la Salud/Salud Mental y el uso de
drogas en contextos rurales

Los contextos rurales se caracterizan por ser un mosaico de diversidades
y especificidades y se presentan como pueblos y comunidades que tienen sus
modos de vida y reproduccion social relacionados predominantemente con el
campo, el bosque, los ambientes acuaticos, la agricultura y el extractivismo
(Brasil, 2014). Por ello, trabajar en salud en contextos rurales requiere una
contextualizacién mayor y diferenciada de esa poblacion en particular, como
una forma de garantizar que las personas que residen en esos territorios ten-
gan acceso a profesionales de salud calificados, especialmente en lo que se
refiere al consumo de alcohol, tabaco y otras drogas, frente a los estandares
existentes y definitivos de los contextos urbanos, que en su gran mayoria son
modelos y referentes de las acciones en torno a la salud (Lima, Gonzélez,
Ruiz, & Heck, 2020).

Las politicas que afectan a la salud y determinan el cuidado que se ofrece
a la poblacion rural son frecuentemente desarrolladas en centros urbanos
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de gran poder econémico y no suelen tener en cuenta las necesidades de la
poblacion rural o las implicancias de la implementacion de las politicas para
esa poblacion (World Health Organization [WHO], 2018). Sumado a esto,
se destaca también la especializacion cada vez mayor de los profesionales
de la salud, en especial los de formacion médica (en sistemas de drganos y/o
estados patologicos), que promovio a lo largo del siglo economias de escala
y centralizacion de los servicios de salud, llevando a los profesionales de
salud a ejercer su practica en grandes centros urbanos (WHO, 2010). Ademas,
cuando se procura sondear sobre el consumo de alcohol, tabaco y otras drogas
por parte de la poblacion rural se percibe una significativa laguna en lo que
refiere a la creacion e implementacion de politicas de salud publicas para la
promocion de la salud y prevencion de dafios relacionados al consumo de
sustancias psicoactivas para esa parte de la poblacion (UNODC, 2017). Las
publicaciones cuya tema principal es la poblacion rural se enfocan principal-
mente en la vision epidemiologica del medio en el cual se encuentran insertas,
por lo que los datos relacionados al consumo de alcohol y otras drogas son
subnotificados o no se reportan (Jaeger, Mola, & Silveira, 2018; Scholze,
Zanatta, & Brétas, 2015).

Otro factor que dificulta la practica profesional en este campo es la
escasez de carreras de grado que aborden, dentro de sus componentes curri-
culares, contenidos disciplinares para el trabajo en contextos rurales, como
asi también, en su gran mayoria no se cuenta con la realizacion de practicas
en esos contextos. Cabe aclarar que los profesionales que ya se encuentran
activos profesionalmente, principalmente en el medio rural, muchas veces
no cuentan con capacitaciones o cursos de perfeccionamiento que permitan
compreender com mayor claridade las politicas publicas y los procesos que
componen la identidad de ese contexto en el cual estan trabajando (Lea &
Cruickshank, 2015).

A partir de lo expresado hasta aqui, se puede plantear un importante
marco para pensar politicas publicas de salud en contextos rurales en Bra-
sil, tomando como base el Decreto N° 2.866, del 2 de diciembre del 2011,
que establece bajo la esfera del Sistema Unico de Salud (SUS), la Politica
Nacional de Salud Integral de las Poblaciones del Campo y de los Bosques y
Aguas (PNSIPCFA, su sigla en portugués). Esto es fruto de amplios debates
realizados a través del Grupo de Tierra, espacio que retne a sectores de la
salud y movimientos sociales con representantes de las diversas expresiones
de la ruralidad, como campesinos, asentados, riberefios y quilombolas. La
PNSIPCFA tiene como objetivo la reduccion de las inequidades en los pro-
cesos de salud-enfermedad en sus determinaciones sociales para esas pobla-
ciones, atendiendo principalmente a los principios de equidad, integralidad y
transversalidad de SUS, en todos los niveles de salud (Brasil, 2014).
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Entre estos niveles, sera destacado por su base comunitaria, la impor-
tancia de la Atencion Primaria de la Salud (APS), caracterizada como el
conjunto de acciones que se brinda inicialmente en la red de salud, teniendo
por objetivo la promociéon y prevencion de salud ademas de la recuperacion
de dafos (Brasil, 2017). Como puerta de entrada y coordinadora de cuidado,
la APS necesita ser accesible a todas las personas, estando presente en los
territorios geograficos y culturales en los que se da la produccion de salud.
Entre sus atributos esenciales se encuentran: el acceso al primer contacto, la
longitudinalidad, integralidad y coordinacion del cuidado, y como atributos
derivados estan la orientacion familiar y comunitaria y la competencia cultural
(Starfield, 2004). Puntualmente en Brasil, estas acciones se organiza a partir
de la Estrategia de Salud de la Familia (ESF) que trae consigo la insercion
del Agente Comunitario de Salud, que es un residente del territorio, y es el
nexo entre el servicio de salud y la comunidad (Brasil, 2017).

En relacion a la APS, dentro del Plan Operativo para su implementacion
la PNSIPCFA sostiene en sus diferentes ejes la importancia del fortaleci-
miento, la mejora y ampliacion de la Atencion Basica (comprendida como
sinénimo de APS) organizada segun la ESF desde la creacion de los Nucleos
de Apoyo y Salud de la Familia, que actualmente son los Nucleo Ampliado de
Salud de la Familia (NASF-AB). Plantean la necesidad de implementar temas
referidos a la salud en el campo y en el bosque en los procesos de Educacion
Permanente de los equipos de la ESF, asi como también el desarrollo de indi-
cadores que tengan como foco el acceso de esas poblaciones a la ESF y a las
acciones de promocion de salud, incluidas dentro de ellas a las que apuntan
a la reduccion del uso abusivo de alcohol y otras drogas (Brasil, 2014).

Segun algunos estudios que investigan aspectos de la APS, de la ESF y
de la poblacion rural, aun prevalece uma forma de atencion en salud orien-
tada hacia aspectos biologizantes, curativos, primando una logica individual,
haciendo necesaria la formacion en los equipos de ESF en la adopcion de
abordajes comunitarios, que integren los saberes y practicas de salud produ-
cidos por esas poblaciones, mas alla del fortalecimento de la participacion
comunitaria, incorporando las dimensiones de prevencioén y promocion de la
salud, y la consolidacion de la PNSIPCFA (Miranda, Duraes, & Vasconcelos,
2020; Dantas, Martelli, Albuquerque, & Sa, 2019; Costa, Carneiro, Almeida,
Machado, Dias, Menezes, & Pessoa, 2019). Por lo tanto se considera la APS
como estrategia importante en la ampliacion y mayor acceso al cuidado de
individuos, comunidades y poblaciones de Brasil y de otros paises. Mucho
mas alla de considerarla como un nivel de atencidn, contiene en si una racio-
nalidad en el cuidado en salud que es consistente con los objetivos y nece-
sidades de acciones contextualizadas y orientadas a las necesidades de esas
comunidades. En ese sentido, cuando consideramos al area de Psicologia en
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perspectiva interdisciplinar y como una area importante en el cuidado de la
salud colectiva, apuntamos a la posibilidad de construir acciones y conoci-
mientos provenientes de la Psicologia Social Comunitaria, como se presenta
a continuacion.

3. Psicologia Comunitaria en contextos rurales: una
aproximacion posible

En Psicologia Comunitaria, se trabaja conjuntamente con las personas de
la comunidade para facilitar y catalizar transformaciones por lo cual resulta
imprescindible conocer y profundizar acerca del contexto en el cual se desa-
rrolla, ya que el mismo contiene aspectos claves y extremamente relevantes
(Montero, 2004) sobre lo que es posible realizar. Sin embargo, en reiteradas
oportunidades, algunas practicas no siguen este camino.

Ciertamente esto se debe a multiples motivos. Es por ello que resulta
necesario enfatizar el abordaje contextual, diferenciando que se entiende por
comunidad y por contexto, asi como evidenciar la relacion intrinseca de estos
fendmenos ya que no pueden ser considerarados por separado debido a que se
encuentran intimamente entrelazados y determinados entre si. El contexto es el
propio texto de esa comunidad, de ese grupo en particular (Fernandez, 1989).

Sin embargo, la falta de claridad con respecto a esta cuestion es com-
prensible, ya que no se trata de una tarea simple. El término comunidad es un
término polisémico, que presenta una gran diversidad y complejidad, prueba
de ello es lo planteado por Hillery (1955) quién manifesto haber encontrado
en las ciencias sociales mas de 94 definiciones diferentes a mediados del siglo
XX. En su acepcion original, el término comunidad refiere a una relacion
particular entre territorio y colectividad. En su sentido amplio, la palabra
denota la cualidad de “comtin”, o que posee algo en comun, algo “compar-
tido”. Segln sea lo que se comarte, habra diferentes alcances del vocablo.
Esta multiplicidad es lo que comtinmente lleva a una gran equivocidad. Por
lo tanto es necesario delimitar el alcance y el significado que tendra para cada
trabajo (Ander-Egg, 2003).

Retomando la importancia de abordar el contexto, una comunidad debe
ser comprendida a partir de una perspectiva integral, global e interrelacio-
nada de estructuras, grupos, redes sociales, comportamientos individuales,
relaciones sociales, etc., que ocurren en el ambito territorial en el que la
comunidad se encuentra. A partir de lo cual las personas que la integran la
delimitan por criterios politico-administrativos o historico-culturales o ambos
(Ander-Egg, 2003). Asi pues evaluamos el contexto en el cual la comuni-
dad esta determinada y vice-versa, tornandose esencial la reflexion sobre los
abordajes e intervenciones adecuadas a cada situacion particular. Asimismo
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debe considerar que tanto la comunidad como el contexto son dindmicos,
son entes en movimiento, en constante transformacion, siempre en proceso
(Montero, 2004). Ante esto, es imprescindible que sean planeados y ejecutados
procesos que permitan conocer y reconstruir la historia de esa relacion entre
la comunidad y su contexto.

De los procesos existentes en la literatura se presentean como utiles la
historizacion y la familiarizacion. La historizacion, en la medida en que se
torna posible la reconstruccion de la memoria colectiva de la comunidad, que
posibilita conocer el contexto social, politico y econdomico en que ocurrieron
acontecimentos determinantes, asi como, reafirmar derechos, rescatar nocio-
nes, saberes y recursos. En pocas palabras se trata de reconstruir la historia ya
que brinda herramientas fundamentales para llevar a cabo practicas contex-
tualizadas, al mismo tiempo que colabora en el desarrollo y/o consolidacion
del sentido de comunidad (Montero, 2006).

En lo que se refiere al proceso de familiarizacion, es posible conocer
cuales son los patrones de comportamiento regulares y relativamente esta-
bles (habitus, nocion desarrollada por Bordieu, 1972) que son producidos y
reproducidos, y que muestran la forma “natural” de como cada comunidad
concibe la forma de ser y de hacer en el mundo. Es un proceso de aprendizaje
que consiste en conocer la comunidad y ser conocido por ella. Contempla en
si mismo el develar, con las personas de la comunidad, el habito y la natu-
ralizacion que son propias de ese grupo, asi como también el contexto en el
que fueron surgiendo y se desarrollandose. De este modo, es posible aceptar,
conocer y relacionarse con lo extrafio, con lo diverso, para tornarlo admisible
e internalizarlo para después, cuestionarlo (Montero, 2004).

Como se puede observar, conocer el contexto como parte esencial de la
comunidad, posibilita realizar una propuesta de trabajo especifica disefiada
para cada comunidade, al mismo tiempo que permite realizar acuerdos y
fortalecer el vinculo con las personas que forman parte de la misma. Es un
ejercicio esencial en el trabajo en comunidades rurales para que sea posible
conocer las particularidades y de esa forma generar conocimientos para “cons-
truir puertas”, segun Pedro Viera (Leno, 2013), agricultor familiar. Es ir mas
alla, pensar nuevas posibilidades con los otros, a partir del conocimento de
las marcas sociales, politicas, econdmicas y culturales de cada comunidad
(Leno, 2013) para orientar las acciones posibles.

La Psicologia Comunitaria ha realizado diferentes intervenciones y tra-
bajos psicosociales que se aproximan a los problemas concretos enfrenta-
dos por las comunidades (Freitas, 2010). En lo que se refiere al trabajo en
contextos rurales especificamente, la presencia de la Psicologia todavia es
escasa en comparacion con el involucramiento y desarrollo de la disciplina
en las cuestiones urbanas (Martins, Rocha, Augusto, & Lee, 2010). Se destaca



Editora CRV — Proibida a impressao e/ou comer cializacao

PSICOLOGIA E CONTEXTOS RURAIS: didlogos psicossociais a partir da América Latina 79

una laguna evidente en la participacion de la Psicologia en las discusiones
referidas a los contextos rurales con respecto a los modos de subjetivacion y
los procesos psicosociales e identitarios (Leite & Dimenstein, 2013) de esta
parte de la poblacion.

A pesar de ello, autores y grupos de Psicologia Social Comunitaria vie-
nen contribuyendo, a través de sus aportes teoricos y metodologicos, para un
ejercicio professional, por parte de los psicdlogos, que se encuentre compro-
metido con la transformacion de la realidad de los pueblos marcados por las
ruralidades (Leite, Macedo, Dimenstein & Dantas, 2013). Es en este sentido
que los procesos de problematizacion, conscientizacion y fortalecimiento se
presentan como caminos coherentes desde de Psicologia Comunitaria para el
trabajo en Contextos Rurales, ya que estos procesos posibilitan una mirada
critica sobre sus condiciones reales de existencia y potencialidades.

La problematizacion como la plantea Montero (2004) es un proceso cri-
tico de andlisis que cuestiona las explicaciones y consideraciones referentes a
las circunstancias de vida. Posibilita a las personas que forman parte de aquel
territorio interrogarse sobre el caracter esencial y natural ya establecido en
determinados hechos. Segin Gois (2005) la problematizacion permite que
el mundo sea percibido como un desafio a ser superado y no como algo ya
establecido y, por lo tanto, inevitable. De esa forma, se plantea la oportunidad
de cuestionar e interrogar, como uno de los primeros movimentos necesarios
a realizar en esos contextos.

La conscientizacion es considerada por Martin-Baro (1998) como el
proceso fundamental para el trabajo del psicologo que tiene como objetivo
actuar a partir del realismo critico. Para el autor, tal proceso supone cambios
en la forma en que el sujeto se relaciona con el medio ambiente y con los
demas. La conscientizacion definida por Freire (1980) implica “[...] tomar
posesion de la realidad [...], y observar lo mas critico posible la realidad,
qué la ‘des-vela’ para conocerla y para conocer los mitos que engafian y que
ayudan a mantener la realidad de la estructura dominante”, p. 29. Es a través
de ese proceso de desarrollo de una consciencia critica sobre la realidad como
un todo que las personas, dentro de un contexto, pueden “construirse como
sujetos de su historia y enraizarse en ella.” (Gais, 2005, p. 132). Al mismo
tiempo, junto con el proceso de problematizacion, se torna posible una mayor
visibilidad sobre la situacion concreta y contextualizada, lo que da origen a
la construccion de practicas propias con y para el contexto rural.

Y, por ultimo, siguiendo a Montero (2004), el proceso de fortalecimiento
consiste en el desarrollo conjunto de capacidades y recursos comunitarios e
individuales con el objetivo de controlar de manera consciente, comprome-
tida y critica la situacion de vida compartida por esos sujetos. De esta forma,
de acuerdo con esta autora, se vuelve posible alcanzar la transformacion del
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ambiente compartido por esos sujetos y, al mismo tiempo, transformarse a si
mismos dentro de ese contexto. Kieffer (1982) apunta que el fortalecimiento es
marcado por un desarrollo progresivo de estrategias y recursos para alcanzar
cambios sociopoliticos colectivos o personales. Asi, tal proceso proporciona
justamente eso, reconocimiento y profundizacion de posibles herramientas
individuales y colectivas para la realizacion de las acciones pensadas y dise-
nadas en los demas procesos.

Ademas, el trabajo del Psicologo Comunitario, tanto en el campo comuni-
tario como en los contextos rurales, consiste en trabajar con las personas de la
comunidad teniendo en consideracion cuales son los procesos psicosociales de
opresion, transformacion y liberacion presentes en las personas que viven en
esos contextos, considerando sus especificidades, caracteristicas y condiciones.
Y, de esa manera, desarrollar formas de adaptacion o resistencia, y fomentar
conjuntamente condiciones necesarias para las transformaciones que se pre-
sentan como necesarias y posibles en este contexto especifico (Heller, 1984).

4. Perspectivas de acciones en el area del alcohol, tabaco y otras
drogas en contextos rurales

Como se discutio anteriormente, la perspectiva del trabajo comunitario,
con enfasis en el territdrio y los procesos tedrico-metodoldgicos proceden-
tes de la Psicologia Social Comunitaria y de Salud Colectiva, son campos
con un cumulo de conocimientos y experiencias importantes en América
Latina, siendo una posibilidad relevante para el cuidado en el area del alcohol,
tabaco y otras drogas. Nuestra defensa de esta perspectiva se refuerza con
los principios ya presentados anteriormente, en los que se hace hincapié en
que el consumo de sustancias psicoactivas y sus consecuentes beneficios o
danos no deben contemplar solamente las reacciones neurofisioldgicas, sino
también sus efectos y significados culturales, economicos y subjetivos. Tales
relaciones mas amplias ya fueron discutidas y profundizadas en otra oportu-
nidad (Ronzani, 2018) y no es preciso repetirlas en este capitulo, aunque es
importante reforzar que es fundamental considerar las drogas en su relacion
con el entorno y el individuo.

A modo de ejemplo, podemos indagar si el efecto del consumo de sus-
tancias psicoactivas tiene el mismo significado o impacto universalmente
en todos los paises, o si algunas de sus consecuencias son las mismas al
considerar algunos aspectos como raza, género o clase social, por ejemplo.
Ciertamente tendremos resultados y significados completamente diferentes.
Por esta razon, las acciones dirigas hacia este tema deben ser siempre pensa-
das en su contexto. En ese sentido, el primer aspecto a considerar es el que
definimos como “contextos rurales”. Esto quiere decir que no se trata de una
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categoria universal y homogénea sino que varia, tanto en términos de grupos
no urbanos como comunidades indigenas, quilombolas, riberefas, pequefias
ciudades, areas de asentamiento, entre otras, que tienen caracteristicas propias,
asi como también en términos de territorio, formado y determinado por la
historia, el lenguaje, la cultura, cuestiones ambientales, entre otras (Ronzani,
Mendes, Pavel, & Leite, 2019).

Por lo tanto, a pesar de la importancia de tener guias y orientaciones
generales para intervenciones en el campo del alcohol, tabaco y otras dro-
gas, y que las evidencias y conocimientos adquiridos sean de gran valor, es
fundamental que tales acciones sean contextualizadas para el territorio donde
se realicen. Por ejemplo, se ha discutido cada vez mas sobre el consumo de
drogas en comunidades indigenas y la creciente prevalencia de la dependencia
entre esos grupos en varios paises (UNODC, 2017). Sin embargo es impor-
tante considerar que este problema ha ocurrido en funcion de varios aspectos
sociales a lo largo de los afios, con el agravamiento de la vulnerabilizacion
social, de la pauperizacion, de la expulsion y la violencia en los territorios,
asi como por la ausencia/negligencia del Estado, por el desempleo y los cam-
bios en las posibilidades de actividades econdémicas, por la alteracion de los
codigos culturales y resignificacion del consumo de algunas sustancias que,
anteriormente, tenian un significado espiritual/ritualistico para otras formas
de consumo (Ronzani, 2018). Otro punto a considerar son los significados
dados al consumo de alcohol y tabaco en comunidades rurales, muchas veces
vinculados a la cultura del machismo (Costa, Lopes, & Soares, 2014) o incluso
relacionados a la economia y al sustento local (UNODC, 2017), asi como
también se puede discutir sobre el consumo en areas de agricultura familiar
o trabajadores rurales de regiones de monocultivo de caia de azucar (base
para la produccion de cachaga) o del tabaco (base para la produccion de ciga-
rrillos), donde se establecen relaciones econémicas y de consumo a partir de
esas actividades y, por lo tanto, debemos considerar tales aspectos al proyectar
cualquier accion dirigida a el abordaje de estas tematicas en tales contextos
(Souza, Silva, & Souza, 2012; Vargas & Oliveira, 2012).

Con la referencia y base en la Psicologia Social Comunitaria y en la Salud
Colectiva, es posible planificar y actuar em conjunto con los territorios sobre
el tema alcohol y otras drogas, considerando los aspectos antes mencionados.
Las metodologias participativas y/o la investigacion-accion-intervencion son
recursos importantes para el trabajo en contextos rurales (Ronzani, Costa, &
Paiva, 2016). Siguiendo los pasos de insercion en la comunidad, conforme
describimos arriba, es posible realizar acciones en relacion al consumo de
alcohol, tabaco y otras drogas en los territorios. Para ello, algunos principios
basicos son importantes: 1) considerar las singularidades y el contexto del
territorio; 2) analizar los significados del consumo de alcohol, tabaco y otras
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drogas; 3) considerar las determinaciones sociales que atraviesa el territorio,
no solamente identificando las barreras de acceso o cuidado, sino también
las potencialidades; 4) conocer las redes de apoyo formales e informales de
la comunidad; 5) actuar y evaluar nuestras acciones desde dicho contexto y
junto con la comunidad (Ronzani, Lefebvre, & Silveira, 2021).

En ese sentido, las acciones de cuidados en salud en relacion al consumo
de alcohol, tabaco y otras drogas en contexto rural son caracterizadas por
ser un trabajo de base comunitaria, en territorio y con la mayor implicacion/
participacion posible de la comunidad, pasando necesariamente por procesos
de familiarizacion, diagnostico participativo, planificacion, intervencion y
evaluacion (Ronzani, Lefebvre, & Silveira, 2021). Para ello, se pueden usar
diferentes herramientas y métodos como: talleres, circulos de cultura, grupos
focales, entrevistas individuales, visitas domiciliarias, encuestas, cuestiona-
rios mapeos comunitarios, etc, a los que se debe realizar las adaptaciones y
cuidados pertinentes para su adecuada utilizacion.

Considerando también que desde el punto de vista de los cuidados en
salud, se define los problemas relacionados al consumo de alcohol, tabaco y
otras drogas como una condicion cronica de salud, por lo que se requiere una
accion continua y transdisciplinaria. Para ello, debemos realizar una plani-
ficacion y diagndstico participativos, definir diferentes estrategias de accion
individual y/o colectiva para los diferentes niveles de problemadticas y com-
promiso (Ronzani, Lefebvre, & Silveira, en prensa). A partir de alli, se puede
definir estrategias a niveles de prevencion, tratamiento o reduccion de dafios,
lo que implica acciones junto a grupos, poblaciones o entornos especificos,
intervenciones farmacologicas o clinicas y/o acciones sociales como genera-
cion de ingresos y empleos, por ejemplo. Teniendo en cuenta la complejidad
del cuidado propuesto, en este punto la perspectiva de accion intersectorial
se torna alin mas fundamental. La identificacion de la red de apoyo formal e
informal tanto del campo de la salud, de los Equipos de Atencion Primaria de
la Salud, asi como de las instituciones y grupos de apoyo a las comunidades
rurales de los diferentes sectores, lideres locales, grupos culturales y religiosos,
son algunas posibilidades de fortalecimiento de ese trabajo en red (UNODC,
2017; Ronzani, Costa, Mota, & Laport, 2015).

Especificamente como posibilidades de sistematizacion de acciones inte-
gradas en el area de alcohol y otras drogas, ya existe una vasta literatura que
evidencia la efectividad de las estrategias de base comunitaria, especialmente a
partir de los servicios de Atencion Primaria de la Salud en diferentes contextos,
poblaciones y regiones (Ronzani, Fuentes-Mejia, Mota, Gomide, Ferreira, &
Cruvinel, 2019). Esas acciones se basan en la implementacion de practicas de
seguimiento e intervenciones breves en perspectiva comunitaria y sistémica,
que implica la sensibilizacion de la comunidad, gestores y profesionales de
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salud, en la implementacion de intervenciones breves basadas en la reduc-
cion de riesgos relacionados al consumo de sustancias psicoactivas y en la
organizacion y monitoreo de la red de atencion a usuarios de alcohol, tabaco
y otras drogas (Ronzani, Mota, Cruvinel, Ferreira, Gomide, Fuentes-Mejia
& Martinez, 2017).

5. Consideraciones finales

Como se puede observar, nos enfrentamos a una serie de desafios para
pensar la cuestion del consumo de alcohol, tabaco y otras drogas en contex-
tos rurales. Desafios que pasan por la necesidad de una formacion adecuada
de los profesionales de la salud, por la complejidad y vulnerabilidad social
de esta poblacion, por la escasez y desmantelamiento de politicas publicas,
por la necesidad de ampliacion de la percepcion sobre el consumo de dro-
gas muchas veces guiadas por una vision genérica y marcada por estigmas
y prejuicios de ciertos grupos, aumentando atin mas la carga y los desafios
de estas poblaciones. Resaltamos que todavia persiste, en una gran mayoria,
una vision individualizante y descontextualizada sobre el tema, generando
intervenciones equivocadas y muchas veces idiosincraticas.

Por otro lado, esta misma complejidad y desafios nos lleva a pensar otras
formas y posibilidades de accion que implican el cuidado continuo, integral
y amplio de nuestras acciones, proponiendo una percepcion mas contextua-
lizada sobre el consumo de sustancias psicoactivas, superando el enfoque en
el individuo, considerando el territorio y la comunidad como instancias de
comprension y accion, de forma activa e integrada. En ese sentido, esperamos
que nuestra contribucion como profesionales de salud sobre el tema sea mas
efectiva y enfocada a las necesidades y desafios especificos de cada poblacion.
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4., ALCOOL, DROGAS
E COMUNIDADES INDIGENAS:
relato de uma intervengao psicossocial

Lazaro Batista
Rossivania Souza da Silva

Introducao

Este texto relata as atividades do projeto de intervengao psicossocial ao
uso problematico de alcool na comunidade indigena Canauanim, zona rural
do municipio de Canta, estado de Roraima. Distante cerca de 25 km de Boa
Vista, a Comunidade Canauanim tem aproximadamente mil habitantes, con-
tando com indigenas das etnias Wapichana e Macuxi. O nome da comunidade
¢ de origem Wapichana, com a grafia original (“Kanawa“u”) significando
passagem da Canoa. Com territorio demarcado desde o inicio dos anos 1980,
os/as indigenas de Canauanim ha décadas lutam por direitos e melhoria das
condigoes de vida, a0 mesmo tempo em que reivindicam politicas de forta-
lecimento cultural e ambiental e tém que conviver com a proximidade das
fazendas de gado e com as consequéncias do contato proximo dos/as jovens
com a capital, Boa Vista (Silva, 2013).

As atividades ocorreram durante os anos de 2018 e 2019 e foram fruto
de demanda de lideres da comunidade ao Curso de Psicologia da Universi-
dade Federal de Roraima. Inicialmente, a solicitag@o era de intervengao junto
a jovens e adolescentes locais a respeito do uso e abuso de alcool e outras
drogas. A reivindicagdo era de acdes educativas, sob a forma de palestras
educativas a serem ofertadas por psicoélogos ou docentes da universidade.
Como contraproposta, foi aventada a possibilidade de abertura de campo de
estagio especifico em Psicologia Comunitaria no proprio territorio indigena,
centrando-se numa perspectiva psicossocial de agdo, especialmente junto a
indigenas adolescentes. Como possivel facilitador desse processo, teriamos
o fato dos/as estagiarios/as também serem indigenas.

Antes de detalharmos o trabalho efetuado, julgamos necessario abordar
a tematica relacionada ao consumo do alcool e outras drogas considerando a
complexidade e as intersec¢des que envolvem sua presenga € uso em comu-
nidades indigenas. Conforme apontam Barreto, Dimenstein e Leite (2020),
tal perspectiva, na esteira de uma compreensao sociopolitica mais ampla a
respeito da relacdo entre sociedade e substancias psicoativas, compreende que
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o fendmeno das drogas abarca uma gama de consequéncias tanto positivas
quanto negativas, assim como uma série de fungdes e modos de uso social-
mente situados. Portanto, parte-se de uma perspectiva que nao se limita aos
efeitos neuroquimicos no organismo ou somente aos eventuais prejuizos asso-
ciados ao uso de substancias psicoativas, embora se entenda que apresentd-los
sejam parte importante do trabalho de educacdo em saude.

Nessa dire¢ao, compactuamos com Vargas (2004), quando este autor
define droga como um dentre muitos “objetos sociotécnicos” que nos rodeiam.
Ainda que possa ser distinguida e classificada de acordo com modalidades de
uso, uma substancia psicoativa nao tem valor ou caracteristicas intrinsecas
absolutas ou essenciais. Ou seja, drogas sao objetos cujas funcdes e qualidades
“permanecem integralmente indeterminados até que sejam reportados aos
agenciamentos que os constituem enquanto tais.” (Vargas, 2008, p. 41). Nessa
mesma linha argumentativa, ressalte-se ainda que a mera defesa da proibigao
ao uso dessas substancias nao tem conseguido impedir o consumo, ao passo
que restringe a compreensao mais ampla sobre esse fenomeno (Gomes-Me-
deiro et al., 2019; Barbosa, 2012).

Parelho a isso, ¢ fundamental percebermos que o consumo de bebidas
fermentadas e outras substancias psicoativas ¢ considerada como uma tradi-
¢do bastante antiga e que desempenha um papel importante na estrutura das
distintas sociedades indigenas do continente sul-americano. Do mesmo modo,
devemos ter em conta que a finalidade e a ocasido em que povos tradicionais
fazem uso de bebidas diferiam (e continuam a diferir) de um grupo para outro.
No caso dos/as indigenas brasileiros/as, o uso de bebidas alcodlicas fermenta-
das frequentemente estd associado as reunides, situacdes e atividades coletivas,
rituais xamanicos e comemoragoes tradicionais (Branco & Vargas, 2017).
Pode-se perceber também a presenca dessas bebidas como indicios da propria
relacdo singular entre os povos e seu meio. Sdo indicativos dessa relagdo, por
exemplo, as particularidades do preparo a partir de matérias-primas de origem
extrativista, assim como as formas especificas e artesanais de fabricagao,
deposito e coletivizagdo do consumo (Souza, Oliveira, & Kohatsu, 2005).

Ressaltada a variedade das finalidades desses usos, com grupos que usam
a bebida fermentada para fins terapéuticos ou mesmo como alimento, ¢ fun-
damental também compreendermos que, independente das modalidades de
uso, a presenga historica de substancias psicoativas entre povos indigenas
nunca esteve diretamente correlacionada a seus efeitos nocivos ou transtornos
neurobioldgicos sobre os participantes, mas aos sentidos culturais, politicos
e religiosos desse uso (Hermano, 2013).

Fato novo e nocivo ¢ o que se da em relagdo ao consumo de bebidas
alcoolicas destiladas e industrializadas, hoje encontradas com maior fre-
quéncia e facilidade nas comunidades. Por isso, julgamos ser fundamental
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compreendermos alguns dos elementos da complexa teia de fatores que con-
tribuem para o processo de alcoolizagdo indigena'.

Alcoolizacao indigena e algumas repercussdes psicossociais

O primeiro desses fatores que merece destaque refere-se a propria rela-
¢ao historica entre tentativa de dominagao de povos originarios e inser¢ao
do alcool pelos colonizadores brancos. Como alertam Guimaraes e Grubitz
(2007) e Quiles (2013), dentre as muitas ameagas historicas a sobrevivéncia
dos saberes, sistema econdmico e organizacao social das diferentes etnias
indigenas, inclui-se o processo de colonizac¢ao e ocupagao territorial nacional,
com a reducao drastica de grupos por meio de diferentes formas de exterminio.
Dentre elas, pode-se citar o aprisionamento, a escravidao e a proliferacao de
doengas pelo contato com o homem branco, assim como a inser¢ao de bebidas
alcoodlicas como o intuito de aliciar integrantes das comunidades, enfraquecer
resisténcias, produzir desarranjos sociais e/ou desqualifica-los como atores
sociais (Langdon, 2007).

E desse ponto de vista que ¢ possivel compreender que o alcool pode
cumprir em grupos étnicos mexicanos e brasileiros fungdes psicotropicas,
terapéuticas, alimentares, de sociabilidade, de coesdo e integragdo cultural,
de identificacdo e pertencimento social, de transgressdo ou de ‘valvula
de escape’, tomando parte em rituais religiosos, profissionais e/ou fami-
liares. Mas também pode funcionar como instrumento de controle social,
de exploragdo econdmica, de justificativas racistas, ou de legitimador de
violéncias intrafamiliares (Menéndez, 2013, p. 12).

Como indicativo da dupla direcionalidade, esse autor ressalta que a
massificagdo do consumo ocorre conjuntamente a uma percepgao de presti-
gio social entre aqueles que possuem recursos para comprar bebidas. Como
um bem acessivel apenas a alguns, aqueles que podem comprar veem-se
pressionados a partilhar com os demais, como sinal de generosidade. Ao
mesmo tempo, esse comportamento acabaria por incluir o consumo de bebida
alcodlica no rol de relagdes de reciprocidade que fundamentariam o modo de
viver indigena. Dessa maneira, ressalta Menéndez (2013), o alcool vincula-se
na atualidade a mudangas nas novas formas de prestigio social e de formas
de socializagdo.

1 Aqui, ao considerarmos a perspectiva de que o uso de alcool é cultural, social e historicamente peculiar para
cada comunidade, abre-se mao de recorrer a expressdes como “alcoolismo” ou “dependéncia alcoolica”,
por entendermos que elas ainda se sustentam e fazem sustentar uma interpretagéo prioritariamente bio-
médica. No seu lugar, pondo em relevo o carater relacional e processual de tal fenémeno, entendemos que
a expressao “processo de alcoolizagdo” sintetiza essa outra perspectiva mais ampla e contextual (Souza &
Garnelo, 2015; Neves, 2004).
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Além desses apontamentos sociopoliticos internos as comunidades, Her-
mano (2013) ressalta também o fato de que o uso de bebidas destiladas traz
consequéncias negativas as relagdes externas ao grupo. Dentre elas, menciona
a sistematica producao de representagdes negativas, no sentido de que o abuso
de alcool se tornaria justificatoria para a exclusao social dos grupos. Segundo
esse autor, isso ficaria patente, por exemplo, nos frequentes questionamentos
de que sdo alvo os direitos ou iniciativas sociais favoraveis a indigenas, “acu-
sando-os de serem bébados, pobres, sujos e preguicosos e, em virtude disso,
alegando que ndo merecem ser respeitados” (p. 43).

Ja no que diz respeito aos principais agravos de saude que acometem
os povos indigenas, o consumo intensificado de bebidas alcoolicas aparece
historicamente relacionado com a mortalidade por fatores externos e doengas
fisicas, tais como acidentes, brigas, atropelamentos entre outros (Coimbra Jr.,
Santos, & Escobar, 2003). Nessa mesma dire¢ao, Guimaraes & Grubits (2007)
destacam que o consumo abusivo de alcool entre indigenas aparece associado
com desnutri¢do infantil, abusos sexuais, prostituicdo e agravos decorrentes
da ingestdo continua — tais como cancer e diabetes.

A idade também ¢ observada como um fator importante na inicia¢dao do
consumo de bebidas alcoodlicas entre indigenas, estando associada ao rito de
passagem para a fase adulta e a alguns atributos como forca e coragem. De
sorte que o inicio precoce e consumo exagerado fazem com que, aproximada-
mente aos vinte anos, os jovens apresentem queixas relacionadas ao consumo
(Coimbra Jr., Santos, & Escobar, 2003).

Além de apontar a ingestdao e compartilhamento do alcool como nova
formas de prestigio social e socializacdo, Menéndez (2013) também acena
para as alteragdes produzidas na propria estrutura familiar, no sentido de que
0s mais jovens (como populacdo economicamente ativa) passam a encarar os
mais velhos de forma diferente. Desse modo, o uso precoce aparece associado,
por um lado, a um aumento da oferta e circulagdo da bebida nas aldeias, e por
outro, a alteragdo na dinamica das relagdes. Como afirma Souza (2013), “o
conjunto dessas interacdes promoveu uma mudanga das formas tradicionais
de assentamento e de desgaste da autoridade moral dos velhos e uma impo-
téncia das familias em controlar o uso precoce e abusivo de bebidas alcodlicas
industrializadas” (p. 86).

Por tudo isso, € possivel percebermos que o uso abusivo de bebidas
alcodlicas e de outras drogas agravada a situacdo de vulnerabilidade a que
estdo expostas essas comunidades (Branco & Vargas, 2017). Realidade que
se intensifica sobretudo nas regides em que ha maior contato com brancos,
configurando-se como uma mudanc¢a no quadro epidemioldgico desses grupos
em dire¢do ao acometimento pelas chamadas “doencas sociais” (Brasil, 2002).

No caso de Roraima, vemos que a situa¢do nao difere substancialmente.
A despeito do uso culturalmente importante, o consumo de bebidas alcoolicas
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também ¢ considerado como problematico, para diferentes povos. Bort Junior
(2014), ao considerar o contexto dos Yanomami, indica a presenca de bebida
alcoolica como razao de sérios prejuizos a vida nativa, em virtude do aumento
de conflitos e perda do interesse pelas tradi¢des culturais decorrentes de novos
“habitos culturais”. Diagnostico semelhante ¢ apontado por Hermano (2013),
ao relatar os frequentes casos de embriaguez atendidos pela Casa de Saude
Indigena e a gravidade de suas consequéncias sob a forma de perdas de vidas
por acidente de transito, afogamento e assassinatos.

Diante da seriedade do cenario, muitos lideres acabam adotando como
recurso o auxilio de praticas de coergao, proibi¢ao e castigo ao consumo.
Ao mesmo tempo, também se vé aumentar a busca por saberes, técnicas e
instrumentos que auxiliem na compreensdo desse quadro e — ndo raro — na
aplicagdo daqueles dispositivos de controle. E precisamente assim que, no
contexto da intervengao a ser descrita a seguir, a Psicologia foi convocada
pelas liderangas indigenas locais para intervir junto a comunidade.

Psicologia, intervenc¢io psicossocial e insercao comunitaria

Entender as formas de consumo de bebidas alcodlicas dentro do contexto
das diferentes sociedades indigenas possibilita a percep¢ao de que qualquer
forma de enfrentamento aos seus aspectos negativos requer a produgao de
alternativas de intervencao que levem em consideracgdo as peculiaridades de
crengas, valores e organizagao social de cada povo.

Nesse viés, ressaltando a propria historia da psicologia brasileira como
orientada a producdo de praticas contestadoras e transformadoras da nossa
realidade social, pomos em relevo como tais cenarios reivindicam a produ-
¢ao de praticas interventivas nas quais se priorize as relagdes coletivas, os
vinculos entre os sujeitos, a capacidade de envolvimento e transformagao dos
integrantes e producdo de espacos de reflexdo critica.

A esse respeito, devemos ter em conta que quando direcionamos nos-
sos olhares para comunidades devemos fazé-lo imbuidos de alguns matizes
ético-politicos. O primeiro deles, que independente do arsenal tedrico-meto-
dolodgico a que recorramos, tenhamos em mente que toda intervencao deve
“estimular a critica, lancar um olhar novo sobre o mundo, sem vé-lo como
algo ja dado”, por meio da “constru¢do de ferramentas de ruptura com o
cotidiano” (Barros, 2001, p. 165).

O segundo, o de atuar contra a produgdo de regularidades, universalis-
mos ¢ leis gerais para tensionar formas de intervir que caminhem na dire¢ao
de estranhar e questionar a homogeneidade, a coeréncia, a naturalidade dos
instrumentos, dos saberes e dos sujeitos. Formas de intervir, portanto, sobre a
propria intervengao, ao afirmar diuturnamente a poténcia das multiplicidades,
diferencas e encontros que sdao sempre coletivos.
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Em terceiro lugar, ressaltar que, como indicam Dantas et al (2018), esse
paradigma ético-politico deve, de algum modo, contribuir na dentncia e supe-
ragdo das condigoes de precariedade e vulnerabilidade em que se encontram
muitas das populagdes acompanhadas, gerando conhecimento que amplie o
acesso a direitos e subsidie acoes profissionais condizentes com as necessi-
dades e caracteristicas dos territorios. Além disso, deve também servir para
qualificar as discussdes sobre a realidade das populagdes de uma otica que
nao esteja centrada na vertente tradicional da psicologia.

Na esteira disso, qualquer interven¢ao em contextos comunitarios nao
pode prescindir de recorrer ao protagonismo dos grupos/comunidades. No
entendimento de Gregorio Baremblitt (1996), isso pode ser feito, por exemplo,
pela valorizagao de relagdes horizontais e incentivo a processos de autoges-
tdo e autoanalise que os ajudem a produzir saberes acerca de seus proprios
problemas, de suas reais necessidades, de suas limitagdes e das causas que
determinam tais necessidades e tais limitacoes.

Isto é, por um lado, encaminham-se praticas em que os membros da
comunidade possam ser “protagonistas de seus problemas, de suas necessida-
des, de suas demandas, possam enunciar, compreender, adquirir, ou readquirir
um vocabulario que lhes permita saber acerca de sua vida” (Baremblitt, 1996,
p. 17). E, em complemento a isso, também sustentar um agir ético-politica-
mente referendado que nos permita questionar nosso proprio fazer psicologico,
por meio da “pratica constante de interrogar os efeitos de nossas acdes; de
colocar em analise as for¢as cristalizadas em nds; enfim, de questionarmos os
modos pelos quais atuamos, analisando as forgas e afetos que nos perpassam”
(Filho, 2019, p. 7).

E nesse sentido que a inser¢do da psicologia no contexto de alcool e
outras drogas em comunidades indigenas exige uma aproximag¢ao com a tema-
tica e com as idiossincrasias de cada povo, sempre pela via da articulagao
entre o profissional, as liderancas e a comunidade em geral (CFP, 2019).
Um deslocamento do saber psicolégico que tome o territorio como espago
privilegiado de produ¢do de cuidado, compartilhando responsabilidade com
aqueles que 14 habitam.

Trata-se de compreender que para os povos ¢ comunidades tradicionais
seu territorio expressa-se como parte especifica de suas construgdes coleti-
vas, de relacdes intersubjetivas entre os sujeitos, a natureza e seus elementos
espirituais. Desse modo, o desafio ¢ de conceber e investir em intervencoes
que pensem esses sistemas simbolicos e cosmovisdes sem hierarquiza-los
ou rebaixa-los. Ou seja, a producao de enfoques interventivos que enfatizem
o sujeito como individuo capaz de atuar e desenvolver potenciais de cui-
dados consigo proprio, com os outros € com o meio (Ximenes et al, 2017).
Assim como agdes que invistam, contribuam e fortalegam as caracteristicas
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subjetivas, sociais, simbdlicas, afetivas e culturais dos territorios e saberes
dos lugares e popula¢des acompanhadas (CFP, 2019).

Detalhando a intervencao

Considerada a demanda inicial e a inser¢ao comunitaria, a intervengao
psicossocial realizada se desenvolveu em duas etapas.

Diagnéstico Comunitdrio

A primeira parte do trabalho se direcionou a caracterizagao do pedido de
intervencao e diagnostico das necessidades psicossociais por parte da comu-
nidade, colocando tal demanda em analise, levantando outras possibilidades
interventivas, potencialidades e recursos disponiveis. Nesse momento inicial,
foi detalhando quem solicitava a intervengao, quais os aspectos implicitos na
solicitacdo, de que forma a demanda era reconhecida ou recepcionada pelos
demais membros da comunidade etc.

Como aponta Neiva (2010), esse diagnoéstico inicial deve contar com
a participagdo da comunidade em sua elaboragdo e pode ser feito a partir
de diferentes procedimentos de coleta de informagdes, desde entrevistas e
observagdes feitas em visitas até a aplicagdo de questionarios. A partir disso,
também se pode levantar as necessidades prioritarias de intervengao e planejar
o projeto de intervengdo, definir estratégias, taticas e técnicas a serem utiliza-
das (Neiva, 2010). Aqui, vale ainda recordar a historica afirmacgao de Freitas
(1998) de que esse trabalho deve se orientar como um processo decisorio par-
ticipativo, no qual se “estabelecem relagdes horizontais de discussao, analise
e defini¢do sobre as problematicas a serem consideradas e as possibilidades
de resolugd@o e/ou enfrentamento para as mesmas” (s.p.).

Como parte desse diagndstico, ao longo de dois meses, semanalmente,
foram feitas visitas, reunides com lideres e profissionais de satde e obser-
vagoes participantes de algumas atividades comunitarias. Essas atividades
foram facilitadas em virtude do fato de uma das estagiarias de psicologia,
coautora desse texto, ser indigena oriunda da comunidade acompanhada.
Sua inser¢ao de certo modo facilitou o transito e acesso a demais membros,
assim como o levantamento das necessidades. Por outro lado, também nossa
inser¢cao como estrangeiros e dela como membro da comunidade passou a ser
objeto de reflexdo e analise de implicagdo. Nessa dupla perspectiva reflexiva,
procedemos tal qual indicado por José Alvarenga Filho (2019):

Problematizamos nossas trajetdrias, afirmando a inseparabilidade, também,
entre modos de existir e formas de pensar. Por que cada um — incluindo-me
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na analise — estava naquele estagio; o que cada um acreditava que pode-
ria ser feito; o que ja havia sido experimentado? Apresento ao grupo a
perspectiva a partir do qual trabalho e discutimos o que seria a construgao
de um estagio perpassado pela pratica da autogestao e da autoanalise.
H4é muitas interrogagdes e duvidas no ar. Eu mesmo nao me coloco no
lugar daquele que sabe; daquele que fala a partir de uma hierarquia que
faz com que a relacdo entre supervisor e estagiarios seja vivenciada de
forma vertical e, muitas vezes, pouco dialdgica. Contudo, entre anunciar
um horizonte mais colaborativo, dialdgico e autogestionario e o grupo se
inventar a partir dessa perspectiva, uma distancia enorme desde o inicio
do trabalho se apresenta (p. 7-8).

Dessa maneira, o Diagndstico encaminha-se também para pensar e pro-
blematizar os poderes e poténcia que atravessam e podem operar no trabalho
da Psicologia com comunidades e povos tradicionais. Nao apenas aquilo que
¢ requisitado do saber psi € posto em analise, mas também os ordenamentos
e objetivacdes que tornam tais representacdes possiveis, vivas e vividas entre
aqueles que demandam a intervencao.

J& do ponto de vista daquilo que foi inicialmente requisitado, percebeu-se
que, embora o consumo de alcool fosse comum a maioria dos moradores da
comunidade Canauanim, a demanda era conduzida por uma preocupacgao dos
mais velhos com o consumo entre os mais jovens ¢ a suposta possibilidade
de alguns deles estarem sendo cooptados pelo crime organizado. Nao havia
queixas quanto ao consumo de alcool entre os adultos — embora ela fosse
frequente — ou algum entendimento de que o suposto abuso entre jovens
pudesse guardar relagdes com a propria dinamica cotidiana da comunidade.
O alcool aparecia, nesse sentido, como elemento paradoxal: presente, mas
quase externo. Nas conversas e relatos era indicado como componente de
socializagdo muito comum e, a0 mesmo tempo, como aquilo que, vindo de
fora, era produtor de desagregacao social, ruptura dos vinculos e violéncia.

A solicitacdo de intervencdo, todavia, ndo indicava a funcao sociali-
zadora. Restringia-se a pensar os efeitos deletérios sobre os mais jovens e
denunciava certo carater ortopédico ou corretivo do pedido a Psicologia. O
desejo era que se intervisse por meio de palestras ou exposi¢des sobre alcool
e outras drogas, intencionando esclarecer os indigenas adolescentes sobre
seus perigos e efeitos nocivos.

Posta a demanda inicial em discussdo, sugerimos como contraproposta
interventiva que, ao invés de uma palestra, pudéssemos usar o proprio espaco
da comunidade para desenvolver a¢des de cunho educativo e preventivo dire-
cionadas inicialmente ao mais jovens. Mas, apresentamos como condigdo que
tais agdes também alcancassem, em algum momento, os demais integrantes
da comunidade. Para essa segunda parte, entendiamos que a participacao de
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jovens e adolescentes seria fundamental, especialmente pela possibilidade de
se tornarem multiplicadores das experiéncias aprendidas.

Com isso em mente, o objetivo da intervengao foi redefinido, passando-
-se a almejar a criacdo de um espaco de didlogo e reflexdo, o qual ensejasse
possiveis mudangas no comportamento de membros direta ou indiretamente
afetados. Seguindo uma perspectiva critica e emancipadora de produgdo de
conhecimento, também buscou-se conhecer as representacdes da comunidade
sobre as bebidas alcoolicas e outras drogas, de maneira que pudessem conce-
bé-las como elemento sociocultural arraigado. A partir desse reconhecimento,
finalmente, objetivava-se a disseminagdo de conhecimentos sobre riscos,
particularidades e consequéncias do consumo abusivo de bebidas alcodlicas
e outras drogas.

Rodas de conversa

Ja a segunda etapa de intervengao foi desenvolvida a partir da realizagao
de rodas de conversa com wapichanas e macuxis com idade entre 12 e 18
anos, os quais ja haviam feito uso, que usavam atualmente ou mesmo quem
nunca tiveram contato com substancias psicoativas. Situando tedrico-concei-
tualmente, rodas de conversa sdo frequentemente utilizadas como metodologia
qualitativa com o objetivo de criar uma dimensao coletiva da abordagem do
problema. Como técnica grupal, conforme indicam Sampaio et al. (2017), elas
mostram-se Uteis por possibilitarem encontros dialdgicos, com a produgao
e ressignificacdo de sentido sobre as experiéncias dos participantes. Além
disso, aparecem como interessante ferramenta metodoldgica por se basearem
na horizontalidade das relagdes, implicando os sujeitos como atores criticos
e reflexivos diante de sua realidade.

Afonso e Abade (2008) defendem seu uso nas metodologias participa-
tivas, ao afirmar que seu fundamento se alicer¢a nas oficinas de intervengao
psicossocial, tendo como objetivo constituir um espago no qual os partici-
pantes reflitam sobre o seu cotidiano, isto ¢, sua relacdo com o mundo, com
o trabalho, com o projeto de vida. Ainda para essas autoras, para que isso
possa ocorrer ¢ necessario que as rodas de conversa sejam desenvolvidas de
maneira que as pessoas possam se expressar, cabendo recursos ludicos ou ndo.

Assim orientados, a segunda etapa de intervencao se desenvolveu ao
longo de 8 (oito) encontros semanais, com duracdo maxima de duas horas,
com a presenga média de 7 adolescentes indigenas. Recorrendo ao aporte
teorico da Psicologia Comunitaria e as possibilidades de settings nao conven-
cionais que ela contempla, todas as intervencdes foram realizadas na propria
comunidade e com os recursos de que ela dispunha. Para isso, as reunides
ocorriam semanalmente em um barracao coberto com palha e o piso de terra
batida, localizada no centro da comunidade.
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Nas primeiras rodas de conversa, levantou-se com os participantes como
se deu seu encaminhamento para participag¢ao nas atividades. De modo geral,
percebia-se que havia certa heterogeneidade na composi¢do: alguns adoles-
centes foram encaminhados por profissionais de satide em virtude de contato
problematico com o alcool; outros, relatavam ter feito uso esporadico, nor-
malmente na presenga de conhecidos ou familiares. Também havia alguns que
relatavam nunca terem ingerido qualquer bebida e que haviam sido encami-
nhados para a intervengao por parentes, como forma de prevencdo ou mani-
festagdo de preocupacio.

Em virtude dessa composicao heterogénea, foi feita a sugestdo de levan-
tarmos junto a elas temadticas e atividades a serem desenvolvidas nas semanas
seguintes, de acordo com seu interesse ou curiosidade. Também passamos a
mapear o conhecimento prévio a respeito de possiveis aspectos positivos e
negativos do uso de bebidas alcodlicas. Esse momento teve como objetivo
proporcionar a autoavaliacdo sobre o consumo do dlcool, possibilitar a reflexao
e favorecer a participa¢do comunitaria nas proximas intervencoes.

Dessa maneira, pensou-se em quebrar com a logica proibicionista que
indica apenas os maleficios, em um contexto em que a socializa¢gdo comuni-
taria se da por meio do uso de bebidas alcodlicas fermentadas — muitas das
vezes na presenca de menores. Recorrendo-se a técnica de produgdo de textos
coletivos, percebemos certo alinhamento dos adolescentes ao afirmado pelos
lideres: o uso do alcool e outras drogas aparecia relacionado a mortes, brigas,
roubos, acidente automobilistico e violéncia intrafamiliar ocorridos na comu-
nidade. Mas, também compareciam representagdes “positivas”, tais como a
possibilidade de geragdo de renda a partir da venda; a relativa desinibi¢ao
social propiciada pelo alcool e a correlacdo entre ingestdo do alcool — uma
droga depressora — e a reducdo do cansaco na execugao de atividades de rotina.

Curiosamente, nao apareciam nos relatos qualquer meng¢ao ao uso de
bebidas alcoolicas de origem comunitaria ou de uso tradicional e muito popu-
lares, tais como o caxiri. Em consonancia com a representagdo comunitaria, a
bebida alcodlica, como droga psicoativa, era reconhecida apenas pela ingestao
e consumo de bebidas industrializadas. As outras, embora produzissem alte-
racdes perceptivas e sensoriais, ndo eram lidas da mesma forma. Isso posto, a
intervengao se direcionou também ao levantamento das diferentes substancias
psicoativas (naturais e industrializadas) presentes na comunidade. A partir
desse levantamento, também buscou-se saber os conhecimentos prévios dos
adolescentes sobre seus efeitos, buscando ampliar seu repertorio de informa-
¢oes na identificagdo dos tipos de drogas psicoativas, sempre colocando em
relevo a perspectiva cultural de seu uso e os efeitos dele provenientes.

Na sequéncia, as intervencdes focaram naquelas percepcdes indicadas
como negativas, especialmente atentando para as consequéncias para a vida
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comunitaria, os recursos disponiveis para reduzir os danos, as formas de detec-
¢ao de uso abusivo e as possibilidades de acesso a formas de cuidado consigo
e com o outro. Nos relatos obtidos, tais elementos apareciam associados a
propria forma de estruturacao das relagdes comunitarias. O relativo isolamento
era apontado como definidor das possibilidades e dificuldades de acesso ao
tratamento dos supostos casos de dependéncia, bem como explicador do nivel
e qualidade das informacdes de que os adolescentes dispunham a respeito da
tematica. Como consequéncias, o horizonte compreensivo a respeito de como
reconhecer a existéncia de casos de uso abusivo ou de a quem recorrer nessas
situacdes aparecia como restrito.

Por isso, seguindo a linha de que o paradigma repressivo nao ¢ efetivo
na prevenc¢ao ao uso de drogas psicoativas, resolvemos aliar ao saber da
comunidade instrumentos autoaplicaveis disponibilizados pela Organizacao
Mundial da Saude. Recorremos ao Teste para Identificagao de Problemas
Relacionados ao Uso de Alcool — AUDIT, instrumento autoaplicavel, para
capacitar os adolescentes mais velhos para aplicagao e deteccao de uso abusivo
¢ dependéncia na comunidade (Méndez, 1999)°.

Primeiro, mediante autorizacao dos pais ou responsaveis, com a aplica-
¢a0 entre os participantes das rodas de conversa que ja tiveram contato com
bebidas alcodlicas industrializadas. Tratados de modo anonimo, as pontuagdes
obtidas por cada um deles foi abordada de forma pedagdgica para apresen-
tacdo e capacitagdo deles mesmos sobre modalidades de uso (recreativo, uso
de risco, uso nocivo e dependéncia) e possibilidades de atuagdo pos-teste
relacionadas (educagdo, orientacdo breve, prevencdo primaria — orientagao e
acompanhamento — e diagnostico e tratamento especializado).

Como intencionalidade, tinhamos a ideia de que o conhecimento dos
mais jovens sobre padrdes de consumo e formas de intervencao pudesse
auxiliar a propria comunidade a desenvolver seus repertorios de respostas a
situagdes futuras. Somado a isso, em cumprimento ao sugerido quando da
demanda inicial de intervengao, achamos por bem que a pratica interventiva
ndo ficasse restrita aos adolescentes, mas que ela fosse remetida a comunidade
— especialmente aos profissionais da unidade de satde e lideres. Para tanto,
como etapa subsequente, sugerimos que os proprios adolescentes intervissem
na comunidade: tomando o espaco e tempo das rodas de conversa para que
refizessem a aplicagdo do AUDIT, montassem o planejamento ¢ apresentagao

2 Como instrumento de rastreio, a pontuagéo proveniente das respostas aos itens do AUDIT permite a classi-
ficagdo do uso da substancia em diversos estratos: se computados até 7 pontos, entende-se que a relagao
do sujeito com o alcool é de Baixo risco; pontuacdes entre 8 e 15 pontos sdo indicativas de uso de risco ; ja
nos casos em que as respostas somem 16 a 19 pontos, tratar-se-ia de casos de uso nocivo de alcool; por
fim, haveria a classificagdo dos casos de Provavel dependéncia quimica, quando as respostas ao AUDIT
somam entre 20 a 40 pontos. Segundo o préprio protocolo de aplicagéo, a partir da identificagéo da zona de
risco, torna-se possivel ao profissional oferecer orientagdes personalizadas, focadas no padréo de consumo.
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comunitaria das formas de intervencao, avaliassem os resultados e estipulas-
sem as atividades das semanas seguintes.

J& para lidar com certo hiato em relagdo a como a comunidade poderia
agir em situacdes de alcoolizacdo sem necessariamente recorrer a facilita-
dores externos, as intervenc¢des seguintes passaram a focar no mapeamento
comunitario de formas de apoio social e suporte mituo, assim como para o
levantamento dos conhecimentos sobre a rede de aten¢do para alcool e drogas.
Nesse topico, muitos mencionavam o postinho de saude como unica referén-
cia, embora o debate sobre drogadi¢do ndo parecesse ser objeto recorrente
de acdes da unidade de saude. Entdo, foi necessario também fortalecer seus
conhecimentos sobre a assisténcia para pessoas com dependéncia de alcool
e outras drogas pelos Centro Apoio Psicossocial - CAPS — AD e as possibi-
lidades de acesso do servigo pela comunidade.

Como etapa final do projeto de intervengdo, fizemos a devolutiva junto
aos adolescentes e representantes da comunidade, com a avaliagao das ativi-
dades, levantamento dos pontos positivos e negativos, impacto dos encontros
para os sujeitos e possiveis desdobramentos. Foi sugerido inicialmente que
os participantes fizessem o resgate do motivo inicial de sua participacao,
suas expectativas, o que foi novidade e como avaliavam o trabalho como um
todo. Para a maioria, os encontros foram uma boa oportunidade de pensar
sobre as consequéncias do alcool e as outras drogas. Também demonstraram
satisfacdo em ter acesso a uma forma de se conversar sobre a tematica dife-
rente da moralizante. Foi enfatizado também o conhecimento sobre formas
de autoavaliagdo como algo positivo, ja que poderiam ajudar as pessoas a
refletir sobre o seu modo de consumir alcool.

Como pontos negativos, ressaltou-se a composicao restrita do grupo e
o tempo de durag@o do projeto como muito curto, ja que acreditavam que
mais pessoas deveriam ter acesso as informagdes e conhecimentos. Também
foi apontada como dificuldade a timidez em se expressarem, manifestando
que quando ja estavam comegando a se sentir mais a vontade, os encontros
jé foram finalizados.

Como ultimas atividades, foram sugeridos a elaboracao coletiva das
informagdes que mais conseguiram guardar para si, ou que eles iriam levar
das rodas. E, como desdobramento da percepcao de que o projeto foi relativa-
mente curto, foi sugerido que eles proprios produziram uma versao preliminar
de um projeto de intervencao e encaminhamento para casos de uso abusivo,
agora conduzido por profissionais de satide da propria comunidade. Esse
desejo de ampliacao e desdobramento da intervengao foi, entdo, apresentado
a estudantes de psicologia indigenas, os quais se comprometerem em leva-lo
adiante. Em virtude da situacdo de pandemia de covid-19 e da necessidade
de isolamento social, no entanto, as agdes nao puderam ser levadas adiante
nos anos seguintes.
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Concluindo...

Como conclusdes, nesse projeto de intervencdo acreditamos que foi pos-
sivel perceber a psicologia como um instrumento capaz de possibilitar um
espaco de construcao e desconstrucao de significagdes por meio do processo
reflexivo dos sujeitos. Aliando saber comunitério e cientifico, horizontal e
dialogicamente inter-relacionados, acreditamos que a psicologia pode exercer
um papel importante no contexto dos povos indigenas e que agdes seme-
lhantes poderiam abrir caminhos para praticas em psicologia que respeitem
a diversidade sociocultural.

Ressalte-se que, no contexto do curso de Psicologia da Universidade
Federal de Roraima, situado no estado brasileiro com a maior populagao indi-
gena proporcional do pais, esta intervencao foi a inica agao tedrico-pratica
realizada junto a comunidades ou povos indigenas durante seu periodo de
execucao — o que, por si, fala das dificuldades em romper com o arcabouco
epistemoldgico e tedrico-pratico classico do saber psicoldogico, mesmo em
contexto em que ele se mostra completamente desalinhado ou insuficiente
para compreender a realidade local.

Em especial, falando da Comunidade Canauanim, também ¢ importante
mencionar que essa foi a primeira iniciativa de intervencao da psicologia
nesta comunidade e que isso somente tornou-se possivel pela presenca de
alunos indigenas no curso de graduagao, os quais reivindicavam maior apro-
ximagao entre a universidade e a realidade dos territorios de onde vinham e
onde residem.

Também ¢ importante perceber a particularidade do publico participante
da intervencao, tendo em vista que o contato de muitos dos adolescentes com
substancias psicoativas era primario. Considerando outros sujeitos que foram
convidados, porém ndo compareceram aos encontros, esta experiéncia possi-
bilitou ainda a percepg¢do da necessidade de ampliar ainda mais as contribui-
¢oes da psicologia no contexto das comunidades indigenas, de maneira que
se facam entender suas aspiragdes no contato com a populacdo e as formas
como ela pode auxilia-la.

Embora limitada, portanto, acreditamos a importancia dessa experiéncia
de prética interventiva em psicologia no contexto dos povos indigenas em
Roraima, especialmente por tornar possivel perceber a psicologia como um
instrumento capaz de possibilitar um espaco de construgdo e desconstru¢ao
de significacoes, de produgdo de espagos e processos reflexivos dos sujeitos
¢ de horizontalidade das relacoes.
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5. PSICOLOGIA EM CONTEXTOS
RURALIS: uma experiéncia de apoio matricial
em saude mental as equipes de saude da familia

Breno Pedercini de Castro
Claudia Maria Filgueiras Penido

Introducio

Este relato de experiéncia € fruto das vivéncias de um psicologo clinico
atuante no Sistema Unico de Saude (SUS) de um pequeno municipio, em suas
zonas rurais. Nosso objetivo ¢ relatar um periodo vivencial que transita entre
o rural e o urbano, a assisténcia e a gestao, apresentando os desafios que se
colocam a Psicologia. Nesse caso, trata-se da pratica de um psicélogo inserido
em uma equipe multiprofissional de apoio matricial, na area de Saude Mental,
no ambito da Atengdo Primaria a Saude (APS).

Para andlise dessa experiéncia, parece-nos de grande proveito tedrico
e técnico compreender o processo saude/doenca como uma metafora privi-
legiada (Minayo, 2014), que nos permite entender a satide e a doenca como
socialmente situadas. A vivéncia do psicologo como apoiador matricial na
area de saude mental ¢ analisada, também, com base na politica especifica
do SUS (Brasil, 2008, 2013, 2017) e na literatura (Campos, 1999; Amarante,
2007; Figueiredo & Campos, 2009; Chiaverini, 2011; Penido, 2013).

Organizamos o relato de experiéncia em trés partes: a primeira contex-
tualiza a atuagao do psicologo apoiador nas zonas rurais do municipio, enfo-
cando o vinculo entre equipes e usudrios a partir do apoio matricial em saude
mental, cuja dimensdo formativa ¢ destacada. Na segunda, discutimos saude
mental enquanto campo de atuacdo e metafora privilegiada, o que requer um
exercicio clinico ampliado. Na terceira, aprofundamos em alguns desafios do
apoio matricial em satide mental na APS, a partir de contextos rurais.

Neste relato, imbricamos vivéncias da assisténcia (entre os anos de 2017
e 2018) e da gestdo (a partir de 2019) por esse mesmo psicologo, que passou
a coordenar essas equipes de apoio. A segunda autora, que também teve expe-
riéncia como gestora de equipes de apoio e atualmente ¢ pesquisadora sobre
o tema, junta-se a ele com a proposta de fazer continuar a analise a partir de
outras brechas, provenientes desse encontro.

Se lograrmos €xito, teremos apresentado uma realidade brasileira de
cuidado na area de Satde Mental em contextos rurais, ndo a semelhanca
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de um relato de praticas exitosas, mas como contribui¢do ao debate sobre o
exercicio clinico ampliado e a participagdo da Psicologia na formacao dos
profissionais que atuam na APS. Os aspectos desafiadores do apoio matricial,
em contexto rural, terdo lugar de destaque no ambito desse capitulo, uma vez
que ¢ a metodologia de trabalho dos psicologos na APS no Brasil.

Rotas pela zona rural: uma construcio do apoio matricial a
partir do vinculo

Trata-se de um pequeno municipio de cerca de 52.450 habitantes da
regido metropolitana de Belo Horizonte-Minas Gerais, cujas zonas rurais
abarcam distritos e bairros distantes geograficamente e em expansao. Dis-
tantes do centro, os territorios das zonas rurais diferem entre si em termos
de acesso a saneamento basico, condi¢des de moradia, acesso por estradas,
disponibilidade de sinal telefonico e de transporte publico. Estas sdo algumas
condi¢des que influenciam as experiéncias cotidianas das pessoas que ali resi-
dem e contribuem na composi¢ao da problematica dos determinantes sociais
da saude, — que provocam o exercicio clinico dos profissionais.

Algumas rotas até os locais de atendimento tomavam cerca de duas horas
diarias das equipes, tempo que a populacdo das zonas rurais também gasta
quando precisa acessar os servigos da Rede de Atengao Psicossocial (RAPS)?
com sedes na zona urbana, a exemplo dos centros de urgéncia/emergéncia
em saude mental adulto e infanto-juvenil, centro de assisténcia especiali-
zada em Assisténcia Social, unidade de pronto atendimento, entre outros. As
equipes de saude, portanto, enfrentam o desafio dos processos de referéncia e
contrarreferéncia entre servicos distantes um do outro e ficam a depender de
questoes logisticas e materiais, por parte das equipes e usuarios dos servicos.

A populagdo estimada nas zonas rurais do municipio ¢ de oito a dez mil
pessoas. Para atender a essas familias, sdo previstas duas equipes de referéncia,
as chamadas equipes de Saude da Familia (eSF)*, que se subdividem entre
oito zonas rurais ao longo dos cinco dias da semana, a semelhanca de equipes
volantes pelos territorios.

3 Rede cuja finalidade é “a criagdo, ampliagéo e articulagéo de pontos de atengdo a salide para pessoas com
sofrimento ou transtorno mental e com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas,
no ambito do SUS” (Brasil, 2011).

4 No &mbito do SUS, a Estratégia Saude da Familia (ESF) é considerada a organizadora privilegiada da
Atencéo Primaria a Salde (APS). Suas equipes, chamadas equipes de Sadde da Familia (eSF), séo com-
postas por médico, enfermeiro, técnico de enfermagem, odontologo, auxiliares e técnico de Satde Bucal e
Agentes Comunitarios de Sadde (ACS), que s&o responsaveis por uma determinada area de abrangéncia
e respectiva populagdo. O ACS é um profissional de nivel médio e que tem caracteristica hibrida sendo, ao
mesmo tempo, profissional de satide e morador da area de abrangéncia da Unidade de Saude, ou seja, é
também usuario da ESF. Dentre as fungdes do ACS, que conta com a supervisao do enfermeiro da eSF, estdo
identificar situagdes de risco coletivo e individual, orientar familias e facilitar o acesso ao servigo de satde.
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A Psicologia integra a equipe multiprofissional do Nucleo Ampliado de
Saude da Familia e Atengdo Basica (NASF-AB), anteriormente denominada
Nucleo de Apoio a Saude da Familia®. A metodologia de trabalho dessas
equipes € o apoio matricial, operada no ambito de um arranjo organizacional —
equipe de referéncia (eSF, no caso) + equipe multiprofissional (NASF) — e que
sustenta um processo de trabalho com base na retaguarda assistencial e suporte
técnico-pedagogico pela equipe multiprofissional as equipes de referéncia.

Ao propor o arranjo das equipes de referéncia com apoio especializado
matricial, Campos (1999) parte do pressuposto de que as mudancgas nos
padrdes de responsabilidade pela coproducao de saude seriam estimuladas
pela reordenacao do trabalho em satde a partir da diretriz do vinculo terapéu-
tico entre equipes e usuarios, mas também entre equipes. Sentindo-se apoiada,
a equipe de Saude da Familia se sente mais segura e, consequentemente,
tende a melhorar o vinculo com os usudrios, da mesma forma que o vinculo
entre equipes pode se estreitar com base na relagdo de apoio (Penido, 2012).
A corresponsabilizacdo que o apoio matricial promove €, portanto, baseada
no vinculo.

Na pratica, o NASF possui entdo dois usuarios a acolher no ambito da
APS: as eSF e os proprios usudrios do servigo. No caso das eSF, pretende-se
que a equipe multiprofissional contribua para o aumento da resolutividade
das eSF por meio de acdes de formagdo em servigo que abranjam promocao
e prevengdo a saude, para além de atendimentos individuais, privilegiando
abordagens coletivas. No contexto brasileiro, as acdes de formagdo em saude
sdo pautadas pela Politica Nacional de Educag¢do Permanente em Satude (Bra-
sil, 2007), que se baseia em uma educacao permanente no trabalho e para o
trabalho, diferentemente de capacitagdes pontuais e descontextualizadas.
Nesse sentido, o apoio matricial ¢ uma de suas ferramentas.

O apoio matricial ¢ considerado, pela Politica Nacional de Humaniza-
¢ao do SUS, o dispositivo especifico para dar suporte e ampliar a clinica dos
profissionais da eSF (Brasil, 2006; Penido, 2013). O apoio matricial ¢ um
apoio especializado que pode ser ofertado em varias areas, inclusive a Saude
Mental. Nesse caso, em geral, ¢ ofertado por psicologos e psiquiatras aos
médicos, enfermeiros/técnicos em enfermagem e agentes comunitarios de
saude. E previsto que essas equipes substituam a logica do encaminhamento
ao especialista pelo compartilhamento de saberes e responsabilidades sanita-
rias, com preocupagao técnico-pedagodgica que possa contribuir para ampliar
a autonomia dos profissionais da eSF em agdes em Satde Mental.

5 Os Nucleos de Apoio a Satude da Familia (NASF) correspondem as equipes multiprofissionais que atuam
na APS com objetivo de aumentar a resolutividade das equipes de referéncia, por meio do apoio matricial
em areas como a Saude Mental. Em 2018, a denominagéo foi alterada para Nucleo Ampliado de Satde da
Familia e Atencédo Basica (NASF-AB).
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Ainda que esse apoio preveja retaguarda assistencial pelos profissionais
especialistas, o principio do compartilhamento dos saberes e responsabili-
dades sanitarias segue como essencial para a perspectiva de se criar maior
autonomia nas agdes em saude mental pela eSF. Por sua vez, ¢ preciso notar
que tal equipe também contribui para ampliar a clinica dos profissionais psi
(psicologos ou psiquiatras, por exemplo), por sua proximidade geografica dos
usuarios e por sua potencialidade para acessar seus territorios existenciais
(Vieira & Neves, 2017)°.

O primeiro autor atuou como psicélogo do NASF em apoio matricial as
equipes da zona rural na area de Satde Mental. Além dos psicélogos, o NASF
contava, a época, com assistente social, educador fisico, farmacéutico, fisiote-
rapeuta, geriatra, nutricionista, psiquiatra e terapeuta ocupacional, totalizando
nove profissionais para apoiar as eSF em todos os territorios.

Essa equipe de apoio desempenhava um rol de agdes previstas em norma-
tiva especifica do NASF (Brasil, 2014), como atendimentos e visitas domici-
liares individuais e compartilhadas; abordagens coletivas; reunides de equipes
intra e intersetoriais a saude. As eSF, por outro lado, ocupavam parte do tempo
em atendimentos a demanda espontanea nos pontos de apoio’ em dias espe-
cificos da semana, além das ac¢des de prevengdo, promogao e educagdo em
saude, dentro das possibilidades da Estratégia Satide da Familia (ESF) que,
se ja ¢ desafiante na zona urbana, mais ainda na rotina volante na zona rural.

Alguns dos desafios para o processo de trabalho local eram a grande rota-
tividade de profissionais, a falta de ACS em muitos territorios e o nimero de
usudrios maior do que o limite indicado para cada eSF (Brasil, 2017). Soma-se
a isso o atual momento da politica ptblica, de suspensao do financiamento
direto a estratégia do NASF por parte do Ministério da Satide (Brasil, 2019).
Contudo, verifica-se que persiste a aposta e custeio por parte da gestio local
na manuten¢do do NASF, apesar da necessaria ampliagdo da equipe para
responder a crescente demanda das eSF e da populagao.

Entendemos ainda que a forma como o apoio matricial foi implemen-
tado pela gestdo local parece ter privilegiado e fortalecido a vertente da
retaguarda assistencial na relagao entre as eSF e o NASF. Isso gerava, por
exemplo, numerosos pedidos de interconsultas para os profissionais apoiado-
res, diminuindo a disponibilidade de tempo desses profissionais para o suporte

6 "Entendemos ser esse territorio um ambiente vivo, que se por um lado possui uma dimensé&o territorializada
que da sua forma como: uma localizagéo geografica, um perfil populacional entremeado por fatores socio-
culturais; este territorio define-se, sobretudo, como vivo por portar uma dimensao que ndo é objetiva, mas
puro processo de expressao evidenciando seu carater processual e qualitativo (Alvarez & Passos, 2009).
E, portanto, esta dimens&o viva, processual e qualitativa que faz do territério com e no qual operamos no
campo da saude um territorio existencial" (Vieira & Neves, 2017, p. 28).

7 Instalagdes destinadas as equipes para atendimento nas zonas rurais.
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técnico-pedagogico, em que se pretende o compartilhamento de saberes e
responsabilidades sanitérias entre equipes, a fim de ampliar a autonomia dos
profissionais no cuidado as pessoas em sofrimento mental.

O apoio matricial prevé a atuacdo de ambas as equipes em um mesmo
servi¢o, as Unidades Basicas de Saude (UBS). Tentamos aproveitar essa pro-
ximidade para facilitar o didlogo entre os saberes. Uma das intenc¢des desses
momentos formativos era fomentar a integralidade do cuidado aos usuérios,
sendo o vinculo considerado estratégia necessaria para o seu alcance, por
permitir uma horizontalidade das relagdes (Vieggas et al., 2006, Baratiere et
al., 2012). Nas zonas rurais em questao, a logica volante das equipes diminuia,
em alguma medida, a oportunidade de encontros e praticas compartilhadas,
previstas na metodologia de trabalho para alcance efetivo de seus propositos.

No cotidiano junto as eSF, as demandas relacionadas a saude mental
eram, por vezes, tidas como de dificil acolhimento e manejo, para além do
imaginario e estigma social associado as pessoas em sofrimento mental ainda
hoje. No caso especifico do cuidado em saude mental, o estigma atribuido as
pessoas com transtornos mentais também influencia a qualidade do vinculo
entre esses usuarios € os trabalhadores da APS (Chiaverini, 2011). A figura
do psicologo, por sua vez, era (ainda) enigmatica e despertava reserva inicial
por parte dos usudrios das zonas rurais.

Diante desses (des)caminhos, questionamos quais as possibilidades para
o exercicio clinico do psicélogo em zonas rurais frente aos seus dois usudrios,
as equipes de Saude da Familia e os proprios usudrios dos servigos.

De partida, identificamos limites na chamada clinica tradicional, orientada
pelo modelo biomédico, base conceitual da medicina cientifica moderna que se
pauta por uma concepgao mecanicista e naturalista do fenomeno satde-doenga.
Apesar de suas muitas conquistas na melhoria da saude do homem, o modelo
biomédico dificulta ou limita o didlogo entre as diferentes disciplinas, que por
sua vez facilitaria a compreensao dos acontecimentos do ser humano em todas
as suas dimensoes (Baeta, 2015). Quando se trata de colocar em discussdo a
saude mental, essas limitagoes atribuidas a tal modelo de cunho universalista
ganham contornos ainda mais nitidos, como veremos a seguir.

Acolhendo a saude mental

Se pretendemos colocar em debate um fazer da Psicologia em contextos
rurais, parece-nos necessario situar a saude mental, tanto como area de atuagao
de profissionais no SUS quanto como uma metafora privilegiada.

Amarante (2007) aponta para dois sentidos basicos comumente associados
a expressao “satde mental”, sendo o primeiro, um campo de conhecimentos
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teoricos e técnicos que embasa a atuacao de profissionais em politicas publicas,
como o SUS, e o segundo, um estado mental dito sdo, de bem-estar mental ou
ainda de auséncia de desordens que podem acometer os sujeitos individuais
e coletivos ao longo da vida.

A uma primeira vista, depreendemos que a “satde mental” ndo seria
uma area de atuagdo restrita aos psic6logos, o que sinaliza para a necessaria
apropriacdo dessas demandas por outros profissionais em seus cotidianos
de trabalho. Muitos deles, contudo, podem apresentar resisténcias ou receio
no acolhimento de “pacientes com questdes de satide mental”, provenientes
ou reforgadores do estigma, ja socialmente construido, de desordem ou nao
conformidade desses sujeitos a um modo de existéncia, tido como normal
e aceitavel.

Esses aspectos estdo em operagao, a exemplo, nas reunides de discussao
de casos em que episodios de sofrimento intenso dos usudrios, ou mesmo
aqueles que as equipes nao se sentiam capacitadas para escutar ou manejar,
resultavam quase que automaticamente em pedidos de interconsulta pelo psi-
co6logo, sem que a demanda se tornasse uma oportunidade de reflexdo sobre
essas situagdes, no sentido de uma contribuigdo para o exercicio clinico de
ambas as partes. A resultante, qual seja a ndo responsabilizagdo pelos usuarios
em sofrimento mental por parte da eSF, recai muitas vezes sobre profissionais
psi (psicologos e psiquiatras) no formato de “demandas especializadas” para
os profissionais de saide mental.

Evidentemente, a discussao nao se esgota nos dois sentidos apresentados
por Amarante (2007), sendo proposta uma articulacao pelo autor em que a
saude mental seja compreendida como “um campo bastante polissémico e
plural na medida em que diz respeito ao estado mental dos sujeitos e das
coletividades que, do mesmo modo, sd@o condi¢des altamente complexas”,
ao que conclui que “qualquer espécie de categorizagdo ¢ acompanhada do
risco de reducionismo e de um achatamento das possibilidades da existéncia
humana e social” (Amarante, 2007, p. 19).

Um caminho possivel a partir dessa outra compreensao de satide men-
tal ¢ atenuar entdo a propria ideia de “satide” e “doenca” enquanto normas
e, portanto, de aplicag@o Unica para todos os sujeitos, apesar das diferencas
implicitas em suas condi¢gdes de existéncia e de sofrimento. Formulagdes
mundialmente compartilhadas, como a que aponta a satide como um estado de
completo bem-estar fisico, mental e social (OMS, 2016), podem suscitar, nesse
sentido, nosso questionamento sobre a possibilidade de alcance dessa proposta
pelas coletividades, sobretudo em razdo das desigualdades sociais e econo-
micas presentes no globo, que acabam por impactar suas vidas localmente.

Tomando entdo como esteio esse deslocamento de um olhar univer-
salizante sobre a questdo, propomos encaminhar o processo saude/doenga
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enquanto metafora privilegiada, como apresentado por Minayo (2014), na
medida em que revela concepgdes de mundo que engendram atitudes, a partir
da sociedade da qual se fala:

Mediante a experiéncia do viver, do adoecer e do morrer, as pessoas falam
de si, do que as rodeia, de suas condi¢des de vida, do que as oprime,
ameaca ¢ amedronta. Expressam também suas opinides sobre as institui-
¢oes e sobre a organizagdo social e as estruturas econdmicas, politicas e
culturais. Satde/Doenga sdo também metaforas de explicagdo da socie-
dade: de suas anomias, desequilibrios, medos e preconceitos, servindo
como instrumento coercitivo ou libertador para os individuos e sua comu-
nidade. Seu status de representacdo privilegiada se deve ao fato de que as
nog¢des de saude/doenca estdo intimamente vinculadas aos temas existen-
ciais, sendo inquestionavelmente significativas (Minayo, 2014, p. 258).

Ao abordar o processo saude/doenga dessa forma, deparamo-nos com as
(diversas) concepgdes de mundo e condi¢des de existéncia que intervém sobre
os sujeitos e situagdes de sofrimento, desconstruindo assim uma concepgao
unica de “saude mental”. Acreditamos que um olhar etnografico pode nos
ajudar na discussao dessa questao.

Ao investigar as retdricas institucionais acerca da saude mental em poli-
ticas especificas para lidar com casos de alcoolismo, suicidios e transtornos
psiquiatricos em sociedades indigenas, Castro (2019) evidencia que a utiliza-
¢do dessa expressao se mostrou limitada ao longo dos anos, na medida em que
os povos indigenas parecem ndo se reconhecer no significado dessa expressao
ocidental, diante da limita¢do do construto individualista de “mente”. A orien-
tacdo institucional €, nesse sentido, operar menos com categorias nosologi-
cas advindas do saber biomédico ocidental, oportunizando o desvelamento
da singularidade do sofrimento vivenciado pelos indigenas, que tomaria em
consideracdo, segundo o autor, as especificidades do povo em um processo
historico de contato — sendo os territorios uma das bases de sua existéncia,
além de permanente luta politica.

Alternativamente a categoria “satde mental”, a retdrica institucional pro-
poe progressivamente expressoes como “bem-viver” e “atengdo psicossocial”
(ainda que sem consenso), ndo mais enfocando os fendmenos de saide mental
como um fim em si mesmo, mas privilegiando a ideia de bem-estar das dife-
rentes sociedades indigenas e a potencializacdo de projetos comunitarios com
esse enfoque. Castro (2019) chama a atengdo, contudo, para a permanéncia
da violagdo dos territorios e de impedimentos no controle social pelos povos
indigenas, que persistem ao longo do caminho de ressignificacdo institucional
acerca da “saude mental” e de como atuar junto aos indigenas. A politica de
saude, finalmente, mostra-se insuficiente, ou talvez impotente, para alterar a
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questdo da violagao dos territérios, que exige a intersetorialidade de praticas
na administragdo publica e governanga em diferentes niveis.

A partir dessa perspectiva etnografica, ¢ oportuno refletir sobre a amplia-
¢ao do olhar sobre a “satide mental” das coletividades, que nos relembra o
lugar da intersetorialidade nas praticas em satde, de modo a dar conta dos
determinantes sociais que ndo se esgotam no Setor Saude. A Determinagao
Social da Satde (DSS) tem como pressuposto fundamental “que a compreen-
sao da saude humana deve passar pela analise interdisciplinar das formas de
organizacdo da sociedade, de sua estrutura social e econdmica, entendendo
que esta subordina a dimensao natural da producao da satde, da doenga e do
cuidado” (Berlamino et al., 2016, p. 101). Os autores destacam ainda outros
fatores compreendidos pela DSS como a presenca, qualidade e acessibilidade
aos servigos e acoes de saude publica e sua interface com outras politicas
setoriais. Nossa proposta, portanto, sinaliza para a compreensao da “satde
mental” como socialmente situada, afim a perspectiva da Determinagdo Social
da Saude, que nos aponta o caminho da intersetorialidade no exercicio clinico
pelos profissionais.

O processo saude/doenca (Minayo, 2014) carrega ainda um esquema
interno de explicagdes, em que se observa um marco referencial de especia-
listas, mas também a experiéncia que emerge do senso-comum. Tomemos o
psicologo clinico que atua no NASF como um dos especialistas que atuam
na area de Satde Mental com dois usuarios a atender, as eSFs e os proprios
usuarios das zonas rurais, que trazem consigo concepcoes de mundo e praticas
proprias de cuidado, em sintonia com seus territorios existenciais (Vieira &
Neves, 2017).

O Caderno de Atencao Basica, de nimero 34 (Brasil, 2013), que apre-
senta diretrizes e orientagdes técnicas para o cuidado em saude mental na
APS, sinaliza que as praticas nessa area podem e devem ser realizadas por
todos os profissionais. Nesse sentido, ¢ importante destacar que os objetivos
unificados “dos profissionais para o cuidado em saude mental devem ser o
entendimento do territorio e a relagdo de vinculo da equipe de Satde com
os usuarios, mais do que a escolha entre uma das diferentes compreensdes
sobre a saude mental que uma equipe venha a se identificar” (Brasil, 2013,
p- 22), sendo a “relagdo” destacada como a principal ferramenta de trabalho
em saude mental.

Partindo, assim, de um outro olhar sobre a “satide mental” dos sujeitos
individuais e coletivos e do vinculo como possibilidade para o trabalho junto
as equipes e os usuarios, reapresentamos nossa questao acerca das possibili-
dades do exercicio clinico pela Psicologia.

No ambito do SUS, encontramos entre as diretrizes da Politica Nacional
de Humanizagao, a diretriz da Clinica Ampliada (Brasil, 2006), compreendida
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como uma sintese dialética entre o sujeito e sua doenga, sem a intengao de
desprezar todos os avangos realizados pela Medicina (Campos, 2005). Os
aspectos psicossociais envolvidos no processo de satide-doenca-cuidado
ganham importancia nessa proposta, o que promove um avango em relagao
ao modelo biomédico anteriormente referido.

E forgoso reconhecer a afinidade da Psicologia com uma diretriz que
reforga a importancia dos aspectos psicossociais. Entretanto, tal afinidade
ndo se constitui em antidoto as logicas biomédicas. De forma entranhada,
elas s3o muitas vezes reproduzidas em certa normatizagdo dos processos de
saude-doenga-cuidado, o que pode adquirir contornos manicomiais em se
tratando do sofrimento mental. Além disso, € preciso lembrar que a diretriz
da Clinica Ampliada ¢ um convite a todas as categorias profissionais, o que
esbarra em obstaculos relacionados a formagao tradicionalmente (ou insidio-
samente) biomédica também de outras categorias.

Desafios ao apoio matricial em satide mental nas zonas rurais

Para retornar a um mesmo ponto de apoio nas zonas rurais, o psicologo
apoiador levava cerca de trinta dias, dinamica com impactos sobre o apoio as
eSF e processos terapéuticos junto aos usudrios. Em geral, o nticleo volante se
deslocava até a zona rural, ao encontro de alguns profissionais que residiam
nos territérios, como os ACS, técnica de enfermagem e auxiliar de saude
bucal. O psicologo compartilhava parte do dia com esses profissionais em
um ponto de apoio, outra parte com o restante da eSF ou com um profissional
do NASF em um ponto diferente. A dinamica se devia a logistica e estrutura
fisica local na assisténcia as zonas rurais.

Essa configuracao dificultava a presenca de todos os profissionais das
equipes em um mesmo espaco de praticas e formacao, como as reunides
mensais de apoio matricial entre 0o NASF e as eSF nas UBS da zona urbana.
Sendo assim, o trabalho exigia didlogo entre as equipes acerca das deman-
das e planejamento de agdes de avaliagdo e acompanhamento® de usuarios
com sinais importantes de sofrimento — acolhidos inicialmente pelas eSF ao
longo do més.

Dentre os locais reservados aos profissionais para os atendimentos a
época, destacamos o pequeno anexo a igreja local, a associagdo comunitéria

8 As abordagens coletivas ndo logravam éxito, dada as dificuldades logisticas e assistenciais, seja por parte
das equipes, com tempo insuficiente para atender a grande demanda, ou mesmo por parte dos usuarios que
pareciam privilegiar o espago privado de um atendimento individual com os profissionais. Compreendemos
também que, ao contrario do que se esperava das abordagens coletivas por parte da gestao a época, ndo
nos parece técnico e terapeuticamente acertado o dispositivo do “grupo” como para dar vazao a demanda
crescente de usudrios em sofrimento mental, segundo uma perspectiva de que grupo é simplesmente uma
estratégia para atender mais gente em menos tempo.
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de um bairro, ou ainda, uma UBS da zona rural. Dizemos assim da heteroge-
neidade de cendrios e condi¢des apresentados as equipes e de uma tentativa
de construcdo a muitas maos.

Nesses cendrios, o vinculo dos ACS com a comunidade e a experiéncia
de longa data de alguns profissionais com os usuarios das zonas rurais eram
fatores fundamentais para o trabalho das equipes. Relembramos, portanto, a
auséncia importante de agentes comunitarios por longos periodos em alguns
territorios, fator que pode fragilizar a atuagdo e construcdo longitudinal do
vinculo com os usudrios na comunidade. As primeiras visitas domiciliares do
psicologo eram frequentemente realizadas em conjunto com os ACS, além da
enfermeira ou profissional do NASF, a guisa de constru¢do do caso clinico.

Em uma ocasido, a discussdo do caso de uma usuaria com sintomas
depressivos graves, obesidade, vivéncias de bullying e relagdo familiar fragil
resultou no planejamento de visitas compartilhadas entre a eSF, nutricionista
e psicologo, segundo diferentes arranjos em momentos também diferentes. As
acoes compartilhadas permitiam a ampliacdo da compreensao sobre o caso
e a construc¢ao conjunta do projeto terapéutico singular. A visita domiciliar,
especificamente, constituia-se de recurso estratégico aos profissionais na com-
preensdo da realidade de vida dos usuarios e das especificidades das zonas
rurais. Muitas vezes, ndo era possivel esperar que os usudrios acessassem
os pontos de apoio, devido a longas distancias e condi¢des de transporte, as
equipes indo muitas vezes ao seu encontro.

Outro fragmento de caso clinico pode servir ainda de ilustracdo. Refere-se
a um usuario que certa vez acessou a UBS em um periodo de crise com sin-
tomas afins ao diagnostico de esquizofrenia. Entendemos que a manifestagao
das alteracdes ao longo do tempo, por vezes desacompanhada de intervencdes
terapéuticas, resultou em dificuldades no manejo pela equipe e mesmo certa
resisténcia a presenca do usuario no servico. Foi solicitado apoio ao psicologo,
que tentou colaborar para que a eSF compreendesse o quadro de sofrimento
do usuario e pudesse construir um vinculo com o mesmo, para além dos
atendimentos individuais pelo profissional apoiador.

Nesse itinerario, destacamos a importancia de momentos de articulacao
entre o psicologo e a técnica de enfermagem, que residia no territdrio e possuia
vinculo importante com o usudrio; o acolhimento também de seus familiares
pelo psicologo, com a ciéncia daquele e, finalmente, a articulagdo possivel da
eSF, junto ao centro de urgéncia/emergéncia em saide mental na zona urbana,
para administragdo de medicacdo no proprio territdrio, com participacao da
Enfermagem. Outros casos nas zonas rurais demandaram articulagdo seme-
lhante com a rede ampliada de servigos. A atuacao das equipes com base no
apoio matricial contribuia, portanto, para o acesso do usudrio ao servigo € a
manutengdo da oferta de cuidados.
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Nas vivéncias relatadas, o exercicio clinico do psicologo se beneficiou,
ao longo do tempo, da proximidade com os diferentes profissionais que inte-
gravam as equipes, para além do médico e enfermeiro. Uma atuacdo possivel
ao psicologo apoiador na area de Saude Mental €, desse modo, ampliar a
escuta sobre os aspectos biopsicossociais dos usudrios e seus familiares nas
avaliacoes e agdes, sem deixar de tentar contribuir para que as eSF e demais
profissionais também se sintam corresponsaveis pelos sujeitos em sofrimento
mental e mais seguros com o manejo clinico.

O progressivo compartilhamento de saberes e responsabilidades sanitérias
entre as eSF e apoiadores parece contribuir, portanto, para a constru¢ao da
integralidade do cuidado junto aos usuarios, principio caro ao SUS. Nesse
aspecto, consideramos pertinente resgatar a problematica dos determinantes
sociais da satide que se faz presente tanto ao nivel de uma concepgao ampliada
de “saude mental”, atenta aos aspectos biopsicossociais nas condi¢des de
existéncia e de sofrimento dos sujeitos, quanto na participagao de outros pro-
fissionais, além de psicologos e psiquiatras, nos cuidados em saude mental.

O apoio matricial em satde mental pode potencializar a construgdo do
vinculo entre eSF e usuérios com transtornos mentais, pois atua diretamente
na desconstrucao dos estigmas atribuidos aos usuarios portadores de transtor-
nos mentais e constroi junto a equipe de referéncia estratégias de cuidado em
satde mental, aumentando as condigdes das equipes de se responsabilizar por
esses usuarios e contribuir para a defesa de sua saude (Lancetti & Amarante,
2006; Figueiredo & Campos, 2009; Chiaverini, 2011).

Alguns obstaculos, por outro lado, podem se impor a producao de vincu-
los na Atengdo Primaria a Satide, como a manutengdo do modelo de assisténcia
biomédico e a tendéncia as especialidades (Campos, 1999). Historicamente,
o0 especialismo nas praticas em satde mental s6 fez reforgar a segmentacao e
exclusdo desses usudrios, o que gera dificuldades para uma abordagem integral
em saude, especialmente importante dada a perda de qualidade de vida asso-
ciada a esses usuarios. Apesar da baixa mortalidade associada, os transtornos
mentais sdo altamente incapacitantes, o que acentua a importancia das agdes
preventivas e protetivas principalmente na APS (Bonadiman et al., 2017).

A essa altura, esperamos ter evidenciado que a area de Saude Mental no
SUS nao se restringe aos psicologos e psiquiatras, mas convoca os profissio-
nais que guardam relagcdo com o caso clinico a compartilhar seus saberes em
espacos formativos junto as eSF, com base no vinculo entre as equipes € 0s
usuarios. Assim como o psicologo, outros apoiadores também enfrentavam
desafios na logica volante nas zonas rurais, como longos periodos de tempo
entre encontros com uma mesma eSF, a exemplo do psiquiatra. Acreditamos
que refletir sobre o apoio matricial na area de Satide Mental praticado no
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municipio, agora na perspectiva da gestao, pelo mesmo psicologo, possa nos
ajudar na compreensdo da problematica.

Para além do apoio do NASF, a APS contava com psiquiatras vinculados
ao centro de urgéncia/emergéncia em saude mental. Esse apoio matricial da
Psiquiatria era realizado nas UBS da zona urbana e também na zona rural.
O objetivo € que esse especialista favorecesse a diminuigdo da logica de
encaminhamento entre as eSF e o centro de urgéncia/emergéncia em saude
mental. Para isso, eram previstas agdes conjuntas que contribuissem para a
compreensao e seguran¢a no manejo das demandas de satide mental por parte
das eSF, no sentido do aumento da resolutividade cotidiana.

Ainda que vinculado a outro servigo, o psiquiatra compartilhava, por-
tanto, o papel de apoiador junto as eSF, assim como os profissionais do NASF.
Mensalmente, as eSF contavam com o psiquiatra para discutir as demandas
acolhidas no decorrer do més que fossem mais diretamente relacionadas a
saude mental. As agdes conjuntas esperadas entre psiquiatra e profissionais
da eSF eram: discussao de casos, atendimentos compartilhados e reunides
pontuais sobre temas especificos, como transtornos de humor, esquizofrenia
e uso de substancias psicoativas.

Como ja demonstrado, a operacionalizagao do apoio matricial nas zonas
rurais era ainda mais desafiadora pela logistica propria da assisténcia nesses
contextos. Contudo, uma prioridade do gestor foi a manutengao e fortaleci-
mento do apoio matricial as eSF da zona rural com regularidade semelhante as
equipes da zona urbana. Os encontros entre as eSF e os psiquiatras aconteciam,
contudo, em dias distintos das reunides mensais entre eSF e os apoiadores
do NASF, fragilizando a integracdo dos profissionais em um mesmo espaco
potencialmente produtor de compartilhamento de saberes e responsabilida-
des sanitarias.

A configuracao do “apoio matricial em Psiquiatria”, herdada assim da
gestao anterior, resultava em maior participagao de determinados profissionais
nos espagos formativos, como os médicos clinicos, o que reforcava a ideia do
apoio especializado em Psiquiatria direcionado sobretudo para a formagao
do médico. A sobrevalorizacdo dos atendimentos individuais pelo psiquiatra,
seja pelas eSF ou pelas coordenagdes locais, acentuava assim o especialismo
em saude mental.

Outros profissionais ndo médicos das eSF, nesse sentido, tornavam-se
coadjuvantes no processo de formacao, fragilizando finalmente o objetivo
de compartilhamento pelas demandas associadas a satide mental por toda a
equipe. Entre os profissionais apoiadores, a participagao dos psicologos junto
ao psiquiatra e as eSF geralmente era mais frequente, ndo se observando o
mesmo em relagdo aos demais profissionais.
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Assim como ocorria com outros profissionais da eSF, profissionais ndo
psi se tornavam também coadjuvantes nos processos de discussdo, fragili-
zando a perspectiva multiprofissional e do apoio matricial na 4rea de Saude
Mental. Persistia, finalmente, certa incompreensao acerca da metodologia do
apoio matricial, que acabava por despotencializar a participacao de outros
profissionais nos espagos formativos.

Frente a esse cenario, o esfor¢o proposto pelo gestor psicologo foi con-
tribuir para a ressignificagdo do “apoio matricial em Psiquiatria” na perspec-
tiva do “apoio matricial em Satde Mental”. A estratégia visava sensibilizar
e incentivar os diferentes apoiadores a constituirem um espaco comum de
compartilhamento de saberes e responsabilidades sanitarias, junto as equipes
de Satde da Familia, em Satde Mental — campo que lhes era comum. Esse
enfoque se traduziu também no incentivo para que especialistas de outros
servigos integrassem as reunides técnicas do NASF, que reunia profissionais
apoiadores junto a coordenacdo. A reorientacdo técnica pelo gestor acerca do
apoio matricial em Satde Mental caminhava junto ao processo de rediscussao
e alinhamento do apoio matricial na APS, resgatando a vertente do suporte
técnico-pedagogico em relagdo a retaguarda assistencial.

Na pratica, a integragdo dos diferentes apoiadores em diversos espagos
formativos juntos as eSF contribui para a integralidade dos cuidados aos
usuarios, afim a concepg¢ao da diretriz de uma clinica ampliada pelo conjunto
dos profissionais. No caso especifico da area de Saide Mental, a afirmagao
de que a abordagem clinica ampliada ndo se restringe a profissionais psi tem
um significado especial.

A satde mental na Aten¢ao Primaria a Satide pode ser entendida como
um necessario avango do movimento de Reforma Psiquiatrica, por sua possi-
bilidade de contribuir para a abordagem ndo especializada dos usuarios com
transtorno mental. Aposta-se que profissionais ndo especialistas, como os
generalistas médicos ou enfermeiros da APS, por exemplo, podem e devem
realizar agOes em satide mental.

Alinhavos finais

Ao fim e ao cabo compreendemos, a partir da experiéncia aqui relatada,
que ao psicologo apoiador que atua nas zonas rurais cabe a fun¢ao de contri-
buir para ampliar a clinica praticada na APS, com base na importancia dos
aspectos psicossociais na composic¢ao do sofrimento dos usuarios. Ainda, cabe
a ele ativar o compartilhamento da clinica e da responsabilidade sanitaria com
os demais profissionais, o que no caso da satide mental adquire importancia
estratégica, considerada a importincia de rever os estigmas associados a pes-
soas em sofrimento mental e garantir a integralidade do cuidado em saude.
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A énfase sobre a singularidade desses aspectos condiz com a ampliagdo
do olhar sobre a “saide mental” dos sujeitos individuais e coletivos, de acordo
com os determinantes sociais que atuam sobre o processo saude-doenga-
-cuidado. A ampliag@o do olhar sobre a saude mental e da pratica da clinica
nos parece, contudo, também esperada nas zonas urbanas, sendo destacado,
neste relato, os desafios da operacionalizagdo do apoio matricial em contextos
rurais. A desejavel proximidade entre os trabalhadores, no cotidiano, ndo ¢
um fato dado e, portanto, exige apropriagdo da proposta do apoio matricial
e esforco no processo de construcao cotidiana dos vinculos, tanto com equi-
pes quanto com usuarios, arranjo ainda mais desafiante em contextos rurais,
como evidenciamos.

Se pode parecer ao leitor que a relevancia dos aspectos psicossociais
na composicao do sofrimento mental seria, a priori, algo 6bvio e introje-
tado pela variedade de profissionais que atuam na APS, poderiamos afirmar
que, se isso € patente na literatura, essa ndo ¢ a realidade predominante no
“chdo de praticas” na satde. A adesdo a determinados conceitos, s6 porque
formulados por militantes, gestores ou intelectuais da reforma sanitaria, ndo
¢ automatica, como nos lembra Cecilio (2017). A compreensao do processo
saude-doenga-cuidado ¢ um territério em disputa. Ha escolhas, mas também
composi¢des possiveis.

Neste capitulo, portanto, abordamos o apoio matricial como dispositivo
privilegiado para negociar sentidos no cuidado a saude mental e ampliar a
clinica de todos os envolvidos, aproximando-os dos territorios existenciais do
usuario que habita a zona rural. Trata-se de um trabalho entre profissionais,
pautado no vinculo. Por sua vez, em efeito cascata, acreditamos que esse tra-
balho também contribua para ativar o vinculo terapéutico entre profissional
da eSF e usuario, além do vinculo entre equipes. Nesse complexo cenario de
praticas, a Psicologia traz sua colaboragao por meio das dimensdes clinica e
formativa que, em ultima instancia, ndo se separam.
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6. SUICIDIO NOS POVOS INY:
entre o feitico e os desarranjos do “desejo”

Jaqueline Medeiros Silva Calafate
lara Flor Richwin
Valeska Zanello

Introducao

A colonizagdo das Américas, que teve inicio em 1492, inaugurou um
longo processo de genocidio e exterminio violento dos povos originarios
(Mamani, 2010). Especula-se que viviam no territdrio brasileiro cerca de mil
etnias diversas, totalizando um contingente populacional calculado entre 2
a 6 milhdes de indigenas. De 1500 até 1970, a maior parte desses grupos foi
extinta, restando, no ano 2000, apenas 734 mil indigenas.

Apo6s um longo periodo de esforco de apagamento e exterminio de indi-
genas, observou-se, a partir da promulgacao da Constituicdo de 1988, um
aumento dessa populacao no Brasil, resultante de um processo de reconheci-
mento e resgate identitario (Instituto Socioambiental [I[SA], s.d.-a). No censo
nacional realizado em 2010, foram identificados 256 povos, que somavam
896.917 indigenas (572.083 aldeados), falantes de 150 linguas distintas (Insti-
tuto Brasileiro de Geografia [IBGE], 2010). Embora ndo tenha sido realizado
novo censo depois de 2010, os dados populacionais do Sistema de Informagao
da Atencao a Saude Indigena (SIASI) de 2019 apontaram um crescimento
significativo na populacdo aldeada, que passou a somar 761.660 indigenas
com 305 etnias falantes de 274 idiomas originarios. Tal aumento se deve,
principalmente, ao processo de etnogénese ocorrido nos tltimos 10 anos,
que consiste no reconhecimento de grupos ressurgidos (Conselho Indigenista
Missionario [CIMI], 2004).

Apesar desse resgate étnico e populacional, varias sdo as ameagas que
seguem intentando contra a existéncia dos povos indigenas no Brasil, dentre
as quais se destacam: as atividades de mineragdo e agronegdcio; a constru-
¢do de hidrelétricas e rodovias; e a expropriagdo de suas terras. Além disso,
¢ importante salientar o processo de transformacao sistematica e intencional
dos modos de viver e bem-viver dos indigenas, reduzindo-os a condigao
de “pobres™.

9 O termo “pobre” exige uma problematizago critica ao ser aplicado em contextos indigenas. E certo que o
processo de dominagao e violagdo dos povos indigenas, animado pelas frentes de expanséo econdmica
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As ameagas de exterminio e vulnerabilizacao das populagdes indigenas
também tangenciam aspectos diretamente relacionados a dimensao do que,
em nossa cultura ocidental, denominamos de saide mental. O uso abusivo de
alcool, que ¢ usado historicamente como estratégia de colonizagao e de desa-
gregacdo, tem sido apresentado como grave problema de satde entre povos
indigenas (Mendes et al., 2020; Souza et al., 2019). Igualmente preocupante
¢ o crescente aumento do suicidio nas comunidades nativas, o que constitui
a problematica central do presente estudo.

Segundo a Organizacdo Mundial da Satde (WHO, 2019), o suicidio
€ um critico problema social e de saude publica, que esta entre as 20 prin-
cipais causas de morte em todo o mundo e ¢ responsavel por cerca de 800
mil mortes ao ano. O ultimo levantamento apresentado pela OMS, em 2019,
identificou que, em escala global, a incidéncia do suicidio esta em declinio.
Contudo, quando essa incidéncia ¢ observada de modo regionalizado, esse
declinio ndo pode ser identificado em todas as regides e paises do mundo.
Por exemplo, enquanto a taxa global de suicidios sofreu um decréscimo de
9,8 % no periodo de 2010 a 2016, na regido das Américas houve um aumento
de 6% no mesmo periodo.

A adolescéncia e a juventude tém se mostrado uma fase de importante
vulnerabilidade ao suicidio, que constitui a segunda principal causa de mor-
talidade entre jovens de 15 a 29 anos em todo o mundo (WHO, 2019). Espe-
cificamente no Brasil, dados do Ministério da Satide (Brasil, 2019a) apontam
um aumento de 10% nas taxas de dbito por suicidio entre jovens dessa mesma
faixa etdria, no periodo de 2011 a 2017.

E necessario observar, ainda, que as taxas de suicidio se mostram mais
elevadas em grupos que sofrem alguma forma de vulnerabilizagdo, estigma-
tizagdo e exclusdao, como migrantes e refugiados, pessoas LGBTQI+, pes-
soas em privacao de liberdade e os indigenas, que sdo o foco deste estudo.
Segundo boletim do Ministério da Saude, entre os anos de 2011 e 2016, os
indigenas foram os que mais cometeram suicidios no Brasil (15,2 6bitos por
100 mil habitantes), quando comparados com a populagado branca (5,9), negra
(4,7) e amarela (2,4). Esses dados do contexto brasileiro coincidem com os
achados de estudos internacionais, que indicam maior vulnerabilidade ao
suicidio entre populacdes indigenas (sobretudo entre os jovens) de outras
regides do mundo, como Alaska, Canada, Groenlandia, [lhéus no Pacifico Sul,
Micronésia, Papua-Nova Guiné, Australia, paises nordicos e Russia (Brasil,

do periodo colonial até os tempos atuais, comprometeu gravemente os meios de subsisténcia das familias
indigenas e suas condicdes objetivas do modo de vida tradicional, produzindo vulnerabilidades (Borges,
2016; Teixeira, 2016). Contudo, é necessario apontar que a propria pobreza constitui um operador da légica
capitalista e manifesta uma predominancia da perspectiva individualista e monetéria, o que é alheio as formas
de organizagdo social € aos parametros do bem-viver indigena (Godoy, 2016).
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2017 e 2019b). Como apontado por estudo das Nagdes Unidas, essa elevada
incidéncia do suicidio entre jovens indigenas por todo o mundo deve ser com-
preendida de forma estreitamente articulada com o contexto de colonizagdo
traumatica, discriminagdo, marginaliza¢do e perda de modos tradicionais de
vida em comunidade (UNICEF, 2014).

Assim como entre populagdes indigenas de outras regides do mundo, o
estudo epidemioldgico sobre o suicidio no Brasil revela que, se a transi¢ao
entre a vida de crianga e a vida adulta tem constituido um periodo de maior
vulnerabilidade e risco para o autoexterminio na populagao geral, entre a popu-
lagdo indigena isso se mostra de forma ainda mais acentuada. Dos obitos por
suicidio ocorridos na populacdo indigena, 44,8% foram cometidos por jovens
de 10 a 19 anos de idade, o que representa um valor oito vezes maior do que o
identificado entre brancos e negros dessa mesma faixa etaria (5,7 % em cada;
Brasil, 2017). E importante salientar que um olhar sobre esse periodo da vida
entre os indigenas exige uma cautela analitica, uma vez que a adolescéncia
¢ uma categoria cultural ocidental, que ndo pode ser projetada nas diferentes
culturas indigenas, que constroem seus proprios sentidos, interpretagdes e
ritos de passagem relacionados a esse momento da vida.

O ato de tirar a propria vida ¢ um fendmeno complexo e pluridetermi-
nado, podendo ser compreendido de formas diferentes por povos distintos.
Como destacado por Souza & Ferreira (2014), o conceito de suicidio forjado
nas sociedades ocidentais, que ¢ pautado por perspectivas biomédicas e orien-
tado por uma ideologia individualista, ndo pode ser simplesmente transposto
para os contextos indigenas. O conceito ocidental e biomédico de suicidio
¢ apoiado principalmente nas ideias de um ato deliberado executado pelo
proprio individuo com a inten¢io de morrer (Associacdo Brasileira de
Psiquiatria [ABP], 2014). Assim, na medida em que as sociedades indigenas
operam com uma nog¢ao de pessoa social, relacional e aparentada, e que cons-
troem diferentes concepgdes e interpretacdes sobre intencionalidade e sobre a
morte ¢ o0 morrer, o proprio nicleo desse conceito de suicidio ¢ questionado,
implicando em sérias limitacdes para sua aplicabilidade acritica em contextos
indigenas (Souza & Ferreira, 2014).

Portanto, para refletir sobre a etiologia do fenomeno denominado no
Ocidente de suicidio, precisamos levar em consideragdo diferentes dimen-
soes — individuais, coletivas, socioculturais, espirituais e politicas —, que se
configuram em intrincadas intera¢des (Camarotti, 2009; Nunes, 2016). O que
exige, igualmente, um exercicio de aprofundada investigagcdo e compreensao
das bases culturais e historicas em que essas perspectivas indigenas sobre
o suicidio sdo construidas: universos simbolicos, sistemas sociocOésmicos,
narrativas miticas e redes de parentesco; concepgdes sobre pessoa e intencio-
nalidade; compreensdes sobre morte, fim da vida, matar e morrer (Souza &
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Ferreira, 2014; Souza, 2016). Além disso, a abordagem do suicidio em cada
etnia indigena deve levar em consideragdo as interacdes com a sociedade
envolvente e as relacdes de disputa, poder e subjugagdo com nao indigenas,
buscando compreender as questdes territoriais envolvidas e as condi¢des
objetivas e sociais que podem comprometer seus modos de vida tradicionais
(Souza & Ferreira, 2014; Souza, 2016; Souza et al., 2020; Staliano et al.,
2019; Teixeira, 2016).

A despeito da gravidade e complexidade do fendmeno do suicidio indi-
gena, a produgdo cientifica brasileira sobre o tema nas areas da satde e da
antropologia ainda ¢ escassa (Souza & Ferreira, 2014; Souza et al., 2020),
principalmente no que se refere a estudos que enfoquem estratégias de pre-
vengao, atencao e cuidado a esse agravo. Poucas pesquisas sobre esse tema
tém sido realizadas também no campo da psicologia (Calafate & Zanello,
2021). Tal escassez de conhecimento tem promovido numerosas dificuldades
na criagdo e implementagao de politicas sociais e de saude para o enfrenta-
mento de um fendmeno tdo complexo, que exige acumulo cientifico e cautela
em sua abordagem.

E importante observar que as altas taxas de suicidio indigena nio ocor-
rem de forma homogénea. Ao contrario, esse fendmeno tem se apresentado
de forma localizada em comunidades e povos especificos, nos quais emerge
como preocupante agravo de saude (Brasil, 2019c¢). As regides Norte e Cen-
tro-Oeste sdo as que concentram maiores taxas no territério brasileiro. Na
regido Centro Oeste, o numero (bruto) de suicidios entre os indigenas ¢ sete
vezes maior do que na populagdo ndo indigena; na regido Norte, esse numero
¢ cinco vezes maior (Souza et al., 2020). Nesse contexto, destaca-se, com o
quantitativo total de dbitos por suicidio indigena, o estado do Mato Grosso
do Sul (Staliano et al., 2019). O povo no qual esses nimeros tém se mostrado
marcadamente altos sdo os Guaranis. A literatura tem apontado de forma
consistente a relagcdo desse fenomeno com a luta pela terra, incluindo brigas
com latifundiarios e a desterritorializagao (Vick, 2011).

Em segundo lugar em numeros totais de suicidios aparece o povo /ny, da
I1ha do Bananal, composto pelos povos Karaja e Javaé, no estado do Tocantins.
Apesar do segundo lugar no numero total, os /ny aparecem, até 2015, em pri-
meiro lugar em relacdo as taxas de suicidio por habitante. A incidéncia entre
2002 e 2015 era de, respectivamente, 231,1 e 37,9 por 100.000 habitantes,
enquanto para populagdo nao indigena era de 4,7 (Brasil, 2015). A gravidade
da situacdo e essa elevada incidéncia de mortes autoprovocadas levaram a
Secretaria Especial de Saude Indigena (SESAI) a colocar os /ny entre as
prioridades da agenda estratégica de prevengado ao suicidio (Brasil, 2017).

O presente capitulo tem o objetivo de analisar a onda de suicidios entre
os povos indigenas da Ilha do Bananal/Brasil (Karaja e Javaé, que constituem
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o povo Iny). Pretende-se, além de conferir especial atencao as interpretagdes
e aos modelos explicativos construidos pelo préprio povo /ny sobre esse
fenomeno, colocar em dialogo as areas da psicologia ¢ da antropologia na
construcdao de um espago discursivo pluriepistémico.

E necessario apontar que uma das autoras atuou como psicologa nas agdes
de enfrentamento ao fenomeno do suicidio entre os povos /ny, no periodo
compreendido entre os anos de 2013 e 2016. A vaga de sua contratacdo no
Distrito Sanitario Especial Indigena (DSEI)!'° Tocantins surgiu, principalmente,
pelo aumento do ntimero de suicidios entre esse povo. Sua atuagdo profissional
dividiu-se em mapear os territorios; identificar, registrar/notificar os 6bitos e
tentativas; e acompanhar os casos (de tentativa). Para tanto, eram gastos 20
dias por més em campo, junto aos diversos povos indigenas do Tocantins,
dentre eles os Javaés, da Ilha do Bananal.

Além disso, a pesquisadora participou do Programa de Pesquisa para o
SUS (PPSUS), junto a Universidade Federal de Tocantins, que tinha como
objetivo desenvolver um plano de prevencao ao suicidio na Ilha do Bananal,
entre os anos de 2014 a 2015. Nesse projeto, foram realizadas visitas mensais
(duragdo de 4 dias, em média) a aldeia Karaja Santa Isabel. Nessas visitas,
estabeleceram-se didlogos com liderangas, ancides, pajés e populacdo local,
realizados com o objetivo de alcangar maior compreensao acerca das vivéncias
comunitarias e dos modelos explicativos construidos pelos proprios indigenas
acerca do fenomeno do suicidio. Ao longo desse periodo de atuagao, foram
realizadas diversas formas de registro das experiéncias vivenciadas pela pes-
quisadora: relatdrios, caderno de campo e notas etnograficas proprias.

No presente capitulo serdo utilizados, portanto, tanto os dados epidemio-
logicos referentes ao periodo de 2002 a 2015, e de 2019, apresentados pelo
Ministério da Saude, quanto as anotagdes etnograficas do caderno de campo,
relativas as duas experiéncias anteriormente descritas. Os dados de 2016, 2017
e 2018 ndo estdo disponiveis, pois o documento apresentado pelo Ministério da
Satde nao detalha o ntimero de suicidio por povos indigenas, discriminando
apenas os DSEIs'!, responsaveis por diferentes povos no mesmo territorio.

Sobre os povos Iny: territorialidade, tornar-se homem/mulher
Iny e rituais de transicio para a vida adulta

Os povos Karaja e Javaé compdem uma unidade étnica que se autorreco-
nhece como povo /ny. Apesar de ressaltarem, entre eles, as diferencas internas,

10 Os DSEls séo unidades de saude descentralizadas, distribuidas de acordo com os critérios territoriais das
diferentes comunidades indigenas, que tém o propésito de garantir a essa populagdo o acesso a atengao
integral em saude.

1 Trata-se de documento de dominio publico, que pode ser obtido via demanda pelo E-SIC (Servigo de
Informagao ao Cidadao).
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compreendem-se como unidade quando tém como ponto de referéncia os
demais povos originarios e as pessoas nao indigenas, denominadas por eles
como Tori (Nunes, 2016; Karaja, 2019). Cada um desses subgrupos étnicos
distribui-se em diferentes aldeias e regioes.

Os grupos Iny sao falantes de uma mesma lingua, Inyrybe, pertencente
ao tronco linguistico Macro-J¢€, familia linguistica Karaja, mas falam dialetos
distintos (Nunes, 2013). Essa populagdo vive imemorialmente em areas loca-
lizadas as margens do rio Araguaia e de seus tributarios. Ao que tudo indica,
nado ha registros sobre a presenca desses povos em outra regidao (Nunes, 2013;
Rodrigues, 1993; Toral, 1992).

Atualmente, o Estado brasileiro, com base no artigo 231 da Constitui¢ao
Federal de 1988, reconhece os direitos fundiarios dessas populacdes sobre as
Terras Indigenas (TI), localizadas majoritariamente no estado de Tocantins e,
em menor medida, nos estados de Goias e Mato Grosso. Pode-se dizer que o
rio Araguaia representa o eixo central da territorialidade dos /ny e que a Ilha do
Bananal, hoje reconhecida como Terra de Ocupacao Tradicional Indigena em
toda sua extensdo, ¢ a area continua que abriga a maior parte da populacdo /ny.

A cultura do povo /7y ¢ caracterizada pela existéncia de rituais que mar-
cam as transi¢des e iniciagdes das criangas para a vida adulta, e que sdo dife-
renciadas para homens e mulheres. Para os homens, o Hefohoky (que significa
casa grande) ¢ o ritual de passagem para o mundo adulto mais importante.
Ele acontece nos meses de setembro ou outubro e costuma durar seis meses.
Os meninos de aproximadamente doze anos de idade sdo chamados a Casa
Grande, onde apenas os homens podem estar. Ali eles recebem os ensinamen-
tos dos mais velhos para poderem adentrar a vida adulta. Durante esse periodo,
nao s6 aprendem ensinamentos de conduta e sobrevivéncia (caga, pesca) como
também sdo iniciados na cosmologia da interag@o espiritual com os animais
(ISA, s.d.-b). Importante notar que o ritual organiza toda a vida em comu-
nidade: por seis meses tudo que ¢ feito na aldeia ¢ em fungdo do Hetohoky,
que ¢ revivido a cada seis meses por todo o grupo. Dessa forma, o jovem ¢
revisitado e convidado a repensar seu papel como homem a todo tempo.

J& para as meninas, essa passagem ¢ marcada pela primeira menstruacao,
quando devem ficar reclusas em casa até o final do ciclo, sendo cuidadas e
vistas apenas pela mae, tias e avd, que irdo enfeita-las para a festa que sera
ofertada aos parentes. As tias sdo as responsaveis por cortarem os cabelos das
sobrinhas em formato de topete e, nesse processo, passam os ensinamentos
sobre o que ¢ ser uma mulher /ny e como se portar. Sao varios os rituais que
constroem a mulher /ny. Embora muitos deles ndo sejam mais praticados,
ainda existem resguardos e ritos domésticos que ajudam a construir esse
corpo feminino: a primeira alimentag@o da crianga, ndo comer peixe apos ter
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tido o primeiro filho, a cerimonia realizada pela avé logo apos o periodo de
resguardo (Nunes, 2016).

As mortes autoprovocadas constituem um fendmeno relativamente
recente entre os povos /ny, pelo menos na escala em que tém ocorrido nos
ultimos anos. Como sera apresentado adiante, suicidios pontuais comeg¢aram
a ser registrados a partir de 2002. Mas o periodo compreendido entre os anos
de 2011 e 2012 demarca um quadro inaudito anteriormente, caracterizado
como um surto ou “crise suicida” (Nunes, 2013). Antes da apresentagdo por-
menorizada dos dados de suicidio, ¢ importante destacar que nem todos os
povos que compoem os /ny apresentaram aumento de incidéncia nas taxas de
autoexterminio, apenas os Karaja localizados no sul da ilha do Bananal e os
Javaé. As aldeias com mais casos ficam proximas a cidades, como € o caso
de Santa Isabel (Karaja do sul) e Canoana (Javaé). Os dados apresentados a
seguir dizem respeito a essas duas comunidades.

Dados de suicidios entre os povos Iny: Karaja e Javaé

Segundo dados do DSEI Araguaia, ocorreram trinta € nove 0bitos entre
os anos de 2002 e 2015, somente entre os Karaja. Os primeiros quatro obi-
tos (2002, 2005, 2006 e 2007) foram provocados por arma de fogo. Os dois
seguintes (2007 e 2008), por precipitacdo de uma torre de comunicagao
localizada na aldeia Santa Isabel. Os outros trinta e trés 6bitos ocorreram
por enforcamento. Aqui ja se destaca uma primeira recorréncia que precisa
ser compreendida. Os modi operandi estao claramente divididos em blocos
localizados temporalmente. Os casos iniciaram-se com mortes provocadas
por arma de fogo e todos, a partir de fevereiro de 2010, foram cometidos
exclusivamente por enforcamento, o que representa 84% de todas as mortes.

A distribui¢do temporal das ocorréncias também revela um padrao: casos
esparsos nos seis primeiros anos € um brusco aumento da incidéncia a partir
de 2011. Dos trinta e nove suicidios registrados entre os Karaja, seis foram
cometidos por mulheres e trinta e trés por homens (84,6%). A idade média
das vitimas ¢é de 20,4 anos. Entre as do sexo feminino, esse nimero baixa
para 18,33 anos ¢ entre os homens perfaz 20,78 anos. Na faixa etaria de 10 a
22 anos estdo 27 vitimas, 69,23% do total. Somente 14 vitimas possuem mais
de 20 anos, 35,89%, e 4 possuem 30 anos ou mais, 10,2%. O mais velho de
todos tinha apenas 34 anos. Ou seja, corroborando a literatura existente sobre
suicidio indigena, tratava-se de um evento que estava afetando particularmente
0s mais jovens.

Dezesseis mortes autoprovocadas ocorreram na Aldeia Santa Isabel do
Morro, computando 41,02% de todos os Obitos entre os Karaja. Metade das
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mulheres que se mataram nesse periodo também moravam nessa comunidade.
As aldeias Macatida e Fontoura assumiram o segundo lugar na lista. Segundo
dados do SIASI, a aldeia Santa [sabel do Morro contava com uma populagio
de aproximadamente 700 indigenas no periodo referente a esses dbitos. Com
relagdo a localizagdo, Santa Isabel ¢ a aldeia mais proxima da cidade de Sao
Felix do Araguaia, localidade que representou, por muitos anos, o ponto mais
avancado das frentes de expansao da sociedade nacional na regido.

Em 2019, segundo os dados do Ministério da Saude, ocorreram 2 dbitos
de suicidio por enforcamento ¢ 6 tentativas, também por enforcamento.

J& as mortes autoprovocadas entre os Javaé iniciaram-se em 2012, ou
seja, quase uma década depois dos Karaja. Computou-se, nesse ano, um 6bito
e quatro tentativas. No ano seguinte, 2013, foram registrados cinco 6bitos e
vinte tentativas. Dos 6bitos, 4 foram por enforcamento e um por intoxicagao
(abuso de entorpecente). Em 2014, foram registradas duas mortes autoprovo-
cadas, uma por enforcamento e a outra por abuso de entorpecentes, e quinze
tentativas, sendo a maior parte delas também por enforcamento. Em 2015,
ocorreram dois Obitos e vinte e uma tentativas, todos envolvendo enforca-
mento. Em 2019, foram dois suicidios por enforcamento e 22 tentativas de
suicidio, destas, 17 foram por enforcamento, 4 por intoxicagdo/envenenamento
e 1 por arma de fogo.

Interpretaciao dos Iny e uma leitura intercultural antropolégica

Entre as explicagcdes mais comuns dadas por liderangas, pajés e indi-
genas das comunidades para o fendmeno do suicidio destacaram-se: o fei-
tigo colocado por xama (explicagdo muito frequente); as visdes de espiritos
mortos — Kuni; os conflitos conjugais motivados pelos ciimes; e os conflitos
geracionais consequentes da mudanca nas formas de relacionamento entre
pais e filhos. Abordaremos, de forma sucinta, cada uma dessas explicagoes,
apontando, concomitantemente, a compreensao da analise antropoldgica rea-
lizada tanto por Nunes (2013), em sua extensa etnografia sobre os /ny, quanto
por Jijuké Karaja (2019).

A maior parte dos indigenas com os quais a pesquisadora de campo
dialogou apontava o feitico como principal causa motivadora dos atos de
suicidio em sua comunidade. Essa interpretacdo espiritual coloca em xeque
a propria ideia de suicidio como ato pessoal e intencional, uma vez que ¢
praticado por outrem, os feiticeiros, contra a vitima. Somente os xamas tém
o poder de quebrar esses feitios. Assim, nesses casos, de pouco adiantaria
encaminhar a pessoa para um atendimento com um ndo indigena, pois seus
males estariam relacionados a questdes espirituais. Dois relatos podem servir
aqui de exemplo.
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O primeiro caso refere-se a um jovem Karaja que se enforcou. Na aldeia,
comentava-se que se tratava de um feitico colocado pelo pajé. Segundo os
relatos ouvidos, o rapaz estava tentando cacar uma anta, mas foi advertido
pelo pajé para que ndo a matasse, pois o animal ndo queria ser cagado. O
rapaz ndo deu ouvidos ao pajé e matou a anta assim mesmo. O feiti¢o para se
enforcar seria uma espécie de “vinganga” do pajé — ou do espirito da anta no
pajé. Ou seja, ndo foi o rapaz que desejou se matar, mas foi levado a desejar,
por forca espiritual de outrem. Mais do que suicidio, tratar-se-ia de um caso
de homicidio (Nunes, 2016). Nao ¢ a toa que boa parte das comunidades
estudadas temia os feiticeiros.

O segundo exemplo consistiu na quebra de um tabu por parte de uma
jovem indigena Javaé. Na cultura /ny, a divisdo de papéis entre homens ¢
mulheres ¢ bem clara e delimitada. Assim, o ritual de Hetohoky ¢ interdi-
tado para as mulheres e elas sdo proibidas inclusive de cantar as musicas
ali entoadas. A jovem Javaé gostava muito dessas cangdes e, por diversas
vezes, escondida em seu comodo, cantava as musicas sagradas. Um dia
ela se enforcou, mas nao morreu. Depois disso, contou a psicologa que
acreditava que o enforcamento ocorreu como castigo de um feiticeiro a
sua transgressao a interdicdo do canto. Os ancides da aldeia, em conversa
com a pesquisadora acerca dessas situagdes, disseram que, para os Iny, as
interdi¢des sdo como cordas que sustentam o cosmos de toda a comunidade;
quando alguém as rompe através de uma transgressao, cabe ao feiticeiro
restabelecer o equilibrio cosmologico.

Portanto, o feitigo pode ocorrer tanto em fungao da ma intencionalidade
do feiticeiro (baseado no desejo de prejudicar alguém, se vingar), quanto
como consequéncia da quebra da ordem cosmoldgica existente na cultura /ny.
Essa quebra, além de transgressdes a interditos (como exemplificado acima),
também pode referir-se a comportamentos tidos como desrespeitosos, comuns
nas brigas e desavencas familiares que resultavam em rompimentos.

O suicidio também foi frequentemente relacionado com visoes de espiri-
tos mortos — Kuni. Muitos indigenas que tentaram suicidio por enforcamento
relataram que tiveram visdes de parentes que haviam suicidado anteriormente,
também por enforcamento. Segundo sua interpretacdo, eram esses parentes
mortos que lhes chamavam para a corda, e o enforcamento acabava aconte-
cendo, em um estado semelhante a um transe. Nesse sentido, era perceptivel
a confusdo mental apos a tentativa de suicidio e a dificuldade em dar uma
explicacdo sobre o motivo de terem ido a forca. Igualmente comum era o relato
de familiares explicando através dos Kuni os casos de suicidio (ou tentativa),
nos quais uma pessoa era vista feliz, jogando bola e brincando na aldeia e,
em seguida, aparecia enforcada.
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Ja os conflitos conjugais motivadores de suicidios e tentativas foram
provocados pelos ciumes. Segundo Nunes (2016), as relagdes amorosas entre
os Iny sao monogamicas. Traigdes e separacdes sao motivo de muita vergo-
nha para a familia, razao pela qual ¢ permitido inclusive que a familia traida
se vingue do traidor (e de sua familia), sendo decididos pelas liderangas os
termos dessa “vinganca”.

Por fim, como explicagdo dos indigenas para o suicidio, destacam-se os
conflitos geracionais decorrentes das mudangas nas formas de relacionamento
entre pais e filhos. As geracdes anteriores entendem que os jovens devem se
portar de forma timida e calada diante dos mais velhos. Essa postura ¢ inter-
pretada como respeito, uma vez que o dominio da oralidade ¢ simbolo de
poder e prestigio entre os indigenas. Atualmente, alguns jovens t€ém respon-
dido de forma rispida ou agressiva aos mais velhos, alterando os padroes de
respeito estabelecidos (Nunes, 2013, 2016), o que tem causado rompimentos
e desavencas nunca vivenciados anteriormente. Muitas dessas mudangas sao
vistas como decorrentes do contato com a sociedade envolvente, tanto por
sua proximidade das cidades, quanto por meio da educagao formal.

Em geral, o ensino basico e fundamental (classificacao usada na socie-
dade envolvente, brasileira, e que geralmente se da dos 4 aos 11 anos) ocorre
nas aldeias, quando disponivel, sendo necessaria a posterior ida as cidades
para cursar o ensino médio. Isso tem trazido consequéncias para muitos jovens
indigenas: de um lado, muitos deles acabam nao passando pelos marcadores
sociais fundamentais na cultura /ny e, por outro, sdo imersos na cultura envol-
vente dos Tori (ndo indigenas). Essa ¢ uma queixa comum entre as pessoas
mais velhas da aldeia: os jovens passaram a desejar os objetos dos brancos, o
que tem trazido dificuldades e desarranjos nas relagdes pessoais. Em primeiro
lugar, porque cabe aos pais, segundo os /ny, realizar as necessidades dos
filhos, o que seria possivel se essa necessidade fosse comer certo alimento de
pesca ou caca, ou ter uma boneca Ritxoko confeccionada pelas mulheres /ny.

No caso dos objetos dos brancos, € necessario dinheiro para obté-los. A
maior parte dos indigenas ganha dinheiro de forma secundaria, seja através
de politicas publicas de redistribuicao de renda, seja através da venda de
excedentes de pesca, rogado ou do artesanato. Ainda assim, o dinheiro ¢ insu-
ficiente para comprar tudo aquilo que os jovens desejam. Nio satisfazer esses
desejos nao ¢ apenas frustra-los, ¢ deixar de performar o parentesco tal como
ele ¢ prescrito na cultura /ny (Nunes, 2016). Segundo Nunes (2016), muitos
filhos entendem isso ndo como “meu pai ndo pode me dar o que quero”, mas
como “meu pai ndo liga para mim”. Isso tem gerado sofrimento ndo apenas
para os jovens, mas também para os pais, que se sentem colocados em xeque
no exercicio de seu parentesco.
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Em suma, das explicagdes sobre o suicidio apresentadas pelos proprios
Iny e também interpretadas pela antropologia, podemos ressaltar o feitigo e
seus efeitos, o (res)surgimento dos mortos e os desarranjos do desejo, mani-
festos tanto na esfera da quebra das relagdes monogamicas, quanto no que se
espera dos pais, através do provimento de objetos de consumo. E nesse tltimo
aspecto, dos desarranjos do desejo, que nos deteremos para tratarmos das
contribui¢cdes que o campo da psicologia poderia trazer para a compreensao
do fendmeno dos suicidios entre os /ny.

Possiveis contribuicées de um olhar da psicologia

Como apontamos, as desordens do desejo se manifestam, principalmente,
no desejo sexual por outros parceiros e pelos objetos dos brancos. No pri-
meiro caso, fere-se o tabu da monogamia, e, mais do que isso, um regramento
libido-emocional esperado de uma pessoa /ny: que ela, no tornar-se homem/
mulher /ny adulta aprenda a colocar a satisfagdo do outro antes da propria.
Segundo Nunes (2016), esse € o nucleo central da propria construgdo e per-
formatividade do parentesco para este povo. A trai¢do ndo ¢é, portanto, um
problema moral, ¢ um desarranjo nessa organizacao socio-parental. Tem a ver
ndo apenas com a/o parceira/o, mas com todo o grupo dos /ny. Nao a toa, a
vinganga se da ndo apenas sobre o traidor ou traidora, mas também sobre sua
familia. Ja no caso do desejo pelos objetos dos brancos ha uma interpelagao
pela cultura do consumo, da sociedade do povo das mercadorias (Kopenawa
& Albert, 2016). Em ambos os desregramentos, podemos ver a presenca de
tragos mais comuns na sociedade envolvente: aquela que valoriza o desejo
proprio (individualista), em detrimento do que os outros esperam; e o desejo
em possuir bens/consumir.

Como mencionado, muitos autores relacionam esses fatores a influéncia
da cultura envolvente sobre os /ny (Nunes, 2016; Nunes, 2013; Karaja, 2019;
Rodrigues, 1993; Santos Junior & Soares, 2016) e ao fato de que muitos
jovens entre 12 e 22 anos que hoje residem nessas comunidades ndo puderam
vivenciar diversos ritos e experiéncias comuns aos seus antepassados, como o
ritual Hetohoky, devido a migracao a cidade para dar continuidade aos estu-
dos. Porém, pouco tem sido discutido ou estudado acerca dos efeitos que a
presenca da energia elétrica — e suas decorréncias, como o uso de tecnologias,
entre as quais se destaca a televisdo — tem produzido nessas comunidades.
Nas visitas as aldeias, era comum chegar as casas e encontrar a televisao
ligada, independentemente da hora do dia, mas sobretudo no momento das
novelas noturnas.
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A energia elétrica comegou a chegar na I[lha do Bananal a partir da década
de 90 do século passado, alcancando cada aldeia em diferentes momentos.
Inicialmente, a energia provinha sobretudo de geradores elétricos e, paula-
tinamente, passou a ser fornecida por redes de distribui¢do nacional. Assim,
em 1990, na aldeia Canoana (Javaé), havia uma unica televisao (alimentada
por energia gerada por motor a diesel, e somente por algumas horas), que
ficava no centro da comunidade para ser assistida coletivamente, sendo um
objeto de grande curiosidade. Alguns anos depois, em 1997, a luz elétrica
permanente ja havia sido instalada e quase todas as aldeias tinham televisores
(Rodrigues, 2008).

O programa social Luz para Todos, criado em 2003 com o objetivo de
promover a eletrificacdo das regides rurais e remotas do Brasil, teve entre suas
prioridades as comunidades indigenas e quilombolas. Em 2011, por meio desse
programa, foi instalada a rede de eletrificacdo rural da I1ha do Bananal, sendo
a aldeia de Santa Isabel, dos povos Karaja, uma das primeiras beneficiadas
(Santos, 2011). Com maior acessibilidade trazida pela distribui¢ao individual
da luz nas residéncias, tornou-se frequente a posse de varios aparelhos eletro-
domésticos por familia, sendo a TV e o freezer os mais importantes (Conexao
Tocantins, 2011). Sobre as novas possibilidades de assistir televisdo em sua
residéncia, uma indigena Javaé afirmou: “E tudo muito bonito, gente bonita,
coisa engragada, ndo vou perder um instante”, ndo sendo incomum permanecer
ligada a televisdo o dia todo. Se antes era necessario se deslocar a cidade para
ter contato com a cultura envolvente, agora bastava ligar, dentro de casa, um
aparelho (Pechincha, s.d).

A televisao — como tecnologia cultural que, no Brasil, privilegia a cultura
branca capitalista — parece ter trazido impactos importantes sobre a comu-
nidade, fendmeno ainda pouco estudado em nosso pais'?. Nas novelas, por
exemplo, ¢ comum a exaltagdo do amor romantico, apaixonado, ¢ do desejo
pessoal como bussola para os comportamentos. Como afirma Bustamante
(2017) em seu estudo sobre impactos das midias sobre o povo Wichi na Argen-
tina, os processos de comunicagdo/educagdo dos meios massivos convidam a
aderir a certos valores. Trata-se de uma pedagogia afetivo/emocional tacita. No
caso dos /ny, pode ter ajudado/ajudar a promover um “desarranjo” do desejo
face ao regramento presente em sua cultura, promovendo um desequilibrio na
organizagao socio-afetiva-marital. Neste caso, a aprendizagem afetiva opera
no sentido de priorizar o proprio desejo sexual (romantizado), em detrimento
do que se espera de um homem ou mulher /ny e que o inscreve na tradi¢cao da

12 Diferentemente de outros paises da América Latina, nos quais esses estudos tém sido realizados. A tecno-
logia, a principio difusora da cultura dominante, tem sido apropriada por diversos grupos étnicos, os quais
se utilizam desses meios para dar voz a sua prdpria cultura, lingua e histdria (Castells, 2003; Espinosa,
1998; Esteinou, J., Chavez, L. y Peniche, M.; 2002; Baca-Feldman, C., 2016).
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coletividade. Nesse sentido, nas conversas com os indigenas, 0 que mais se
ouvia sobre os casos de suicidio ou tentativa apos conflitos amorosos era que
o parente “morreu de paix@o”. Sobre essa dimensao, vale destacar um fend-
meno relativamente recente na comunidade, que € justamente a existéncia de
jovens entre 15 e 16 anos que ja haviam se casado e separado até cinco vezes.

Isso parece apontar para um processo de enfraquecimento de praticas
tradicionais, no qual a “fric¢do interétnica” (Bhabha, 2005) tem produzido
seus efeitos. Segundo Bhabha (2005), isso pode resultar em um “terceiro
espago” entre uma cultura e outra, produzindo identidades fluidas, que podem
ser profundamente antagonicas e conflituosas, como parece ser o caso.

Além disso, € necessario destacar o papel da propaganda difundida pela
televisdo. Em uma cultura do consumo, marca caracteristica da sociedade
envolvente, o que se cria ndo € apenas o desejo por certo objeto, mas o proprio
desejo, de forma a ndo ser nunca satisfeito (Deleuze & Guattari, 2004; Debord,
1997). Na etnografia feita pela pesquisadora durante o tempo que atuou na ilha
do Bananal, identificou-se que os objetos de consumo mais desejados entre os
jovens eram ténis, radios, aparelhos de telefone celular e motocicletas. Como
apontado, o jovem nao entende a impossibilidade de acesso a esses bens por
parte dos pais como um problema financeiro, mas como quebra de um laco
de parentesco, como uma prova de desimportancia do jovem para seus pais
(Nunes, 2016). Se o processo historico de delimitacdo territorial do governo
brasileiro em relacao aos indigenas geralmente produz “pobres”, por outro
lado, a introducao massiva de televisdes nas aldeias produz consumidores,
duas pontas de um continuum identitario conflitante, que assume caracteris-
ticas especificas em sua inscri¢do societaria nesse grupo.

Em suma, o contato intenso com a comunidade envolvente ndo indigena
leva os jovens, muitas vezes, a um sistematico distanciamento e questiona-
mento — nem sempre sutil — de suas praticas tradicionais, a configuragdo
diferenciada da forma como lidam com os seus desejos e a um decorrente
desarranjo em relagdo ao modo que se espera que se comportem, dentro da cul-
tura Iny. Mas isso, de forma alguma, significa um abandono total dos valores
de seu povo, o que os faz ficar ainda mais em um “limbo” societario entre os
mundos /ny e Tori. Nesse (ndo) lugar, espera-se que o jovem seja capaz de lidar
com as expectativas dos mais velhos em relacdo a manutencao das tradigoes,
mas, em paralelo, ha uma permanente e irreversivel relagdo com o mundo
ndo indigena, o que acaba por resultar em uma enorme tensao identitaria.

Consideracoes finais

A analise do suicidio entre os /ny corrobora a complexidade dos esfor-
cos de compreensao e intervengdo sobre esse fenomeno. Identificamos que
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esses esforgos exigem, de um lado, a mobiliza¢do de conhecimentos sobre
os modelos explicativos nativos, sobre as redes de parentesco e geracionais
e sobre as narrativas miticas e espirituais; e, de outro lado, o entendimento
sobre a relagdo com a sociedade envolvente e sobre os processos de “friccao
interétnica”. Ao mesmo tempo em que € de extrema importancia compreen-
der o papel do feitico e dos espiritos dos mortos, ¢ necessario entender os
impactos subjetivos decorrentes das transformagdes dos modos tradicionais
de existéncia e das interacdes com o mundo ocidental.

A introducdo da televisdo e as transmissodes de valores, modelos e anseios
que ela opera por meio de seus contetidos parecem ter exercido um papel fun-
damental nos desarranjos do desejo, que estdo na origem de diversos conflitos
subjacentes ao suicidio. No momento atual, isso pode estar ainda mais acen-
tuado, uma vez que ndo se trata apenas da televisdo, mas do vasto universo
da internet, por meio de telefones celulares. Identificamos que faltam estudos
cientificos que abordem como a introduc¢ao dessas tecnologias tem afetado as
comunidades indigenas e os desafios identitarios relacionados aos processos
de subjetivagdo. Certamente, nao se trata apenas de efeitos negativos, como
mostram algumas iniciativas, como o Video nas Aldeias'®, que busca utilizar
recursos audiovisuais para o empoderamento e fortalecimento de identidades
e patrimonios territoriais e culturais de indigenas, promovendo uma reconfi-
guracdo de sua imagem e representagao diante da sociedade brasileira.

E certo que nos, os ndo indigenas, ndo temos nada a oferecer para resolver
os problemas do feiti¢o; ao contrario, temos muito a aprender com pajés e
xamas. Por outro lado, podemos usar o saber da psicologia, em didlogo com a
antropologia, para estudar as especificidades dos processos de subjetivacao e
as formas de configuracio das emocodes nessas sociedades, hoje. Nessa pers-
pectiva pluriespistémica, faz-se necessario investigar e compreender, princi-
palmente, a 16gica de funcionamento e (des)regramento do desejo nesse lugar
de fricgdo interétnica e seus desdobramentos sobre o sujeito € sua comunidade.

13 hitp://Iwww.videonasaldeias.org.br/2009/vna.php?p=1
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1. Sobre racismo y salud

Actualmente, uno de los focos mas importantes de criticas tanto a la
Politica Nacional de Salud Mental como a la Politica Nacional de Salud de las
poblaciones rurales, habitantes de zonas selvaticas y riberefas esta relacionado
con la ausencia total de discusiones y propuestas en salud mental dirigidas a
las poblaciones rurales, que incluyen desde campesinos, trabajadores rurales
permanentes o temporales, hasta comunidades tradicionales como riberefas,
quilombolas y aquellas que viven o utilizan reservas extractivas en areas de
reserva forestal o zonas riberefias y de preservacion hidrica. Ambas politicas
publicas, a pesar de sus avances en las ultimas décadas en Brasil, aun estan
atravesadas por saberes, racionalidades y logicas colonizadoras que afirman
la universalidad de las experiencias de sufrimiento psiquico y la eficacia de
las précticas y dispositivos de atencion independientemente de los saberes
acumulados y singularidades en los modos de vivir la vida.

Revisar el interior de estas politicas publicas, implica considerar las
marcas que dan matices diferentes a los procesos de subjetivacion y a las
formas de aprehension del mundo cuando se trata de pueblos tradicionales.
Ademas, requiere desmontar las cribas narrativas etnocéntricas con la produc-
cion de un conocimiento situado e interseccionalizado (Crenshaw, 2002), con
localizacion epistémica, racial, étnica, sexual y de género, para comprender
— desde una sensibilidad cultural — los procesos de alcoholizacion, suicidio, el
uso indiscriminado de psicofarmacos y sustancias psicoactivas, los patrones
de hospitalizacion psiquiatrica, entre otras problematicas abrumadoras que
afectan a estas poblaciones en el pais.

Las interpelaciones hechas a las politicas ptblicas hoy se deben a que
en el campo de la salud mental poco se ha problematizado sobre los efectos
del racismo en la produccion de sufrimiento psicologico, en la afirmacion de
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practicas de tutelaje por saberes y poderes “psi”, en la medicalizacion de la
vida cotidiana y patologizacion de la vida de los pueblos tradicionales. En otras
palabras, el analisis de las consecuencias subjetivas de vivir en una sociedad
constituida y atravesada por el racismo, como es el caso de la sociedad brasi-
lefia, ha sido sistematicamente descuidado en el ambito académico, en salud,
y en Psicologia, en particular. Sin embargo, esto toca directamente la vida de
las poblaciones negras y residentes de las comunidades quilombolas, entre
las cuales observamos, a diario, la produccion de sufrimiento psicosocial y
su incorporacion al proyecto biopolitico y necropolitico en curso en el pais
que tiene como elemento clave la cuestion racial. Segtin Passetti (2013, p. 3),

Pela biopolitica se pretendia governar os corpos vivos, a populagdo, ins-
tituindo que a vida de cada um dependia da politica. A biopolitica se
constitui, portanto, tendo por alvo totalizante o corpo-espécie (populagdo e
territorio) e funciona articulada com os poderes disciplinares individuali-
zantes (utilidade e docilidade), atrelando o conjunto e o individual, e inti-
mamente relacionada aos dispositivos de seguranga. A biopolitica compoe
a série populagdo — processos bioldgicos — regulacdes e regulamentacdes
relacionadas ao corpo-espécie como gestdo calculista da vida; as discipli-
nas, por sua vez, estdo vinculadas ao corpo-maquina como administragao
dos corpos e estdo compostas na série corpo — disciplina — institui¢des.
Sao tecnologias politicas que visam normalizagdes.

En las sociedades contemporéneas, especialmente en la periferia del
capitalismo, segun Mbembe (2018), la forma en que opera este poder difuso
e insidioso adquiere nuevos contornos. El poder regulador del Estado sobre
los cuerpos ejerce su maxima soberania en la capacidad de elegir quién puede
vivir y quién debe morir. Para el autor, estamos ante un régimen de produc-
cion de vidas desechables, de “mundos de muerte” (p. 71), como empresa
contemporanea de sometimiento y aniquilacion de los cuerpos. Sin embargo,
este proyecto necropolitico afiade a la biopolitica — de control y regulacion
de los cuerpos — el componente del abandono de determinadas poblaciones
y grupos humanos, basandose en el principio de raza. La raza se convierte en
el elemento de diferenciacion de la especie humana en distintos grupos, de
la jerarquizacion de unos respecto a otros, y esta en la base de la legitimidad
de las funciones asesinas del Estado:

No ensaio sobre a necropolitica Achille Mbembe apresenta a politica de
morte sustentada na dimensao da racializagdo, na subalternidade reservada
aos negros, no poder de ditar quem pode viver e quem deve morrer. Para
Mbembe a nogdo de biopoder ¢ insuficiente para explicar as formas con-
temporaneas de subjugacdo, assim o autor articula colonialidade, racismo
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e violéncia de Estado para argumentar sobre as formas contemporaneas
que subjugam a vida ao poder da morte (Aratjo & Santos, 2019, p. 3026).

Para Mbembe (2018) el término “negro” tiene un signo politicamente
orientado a una relacion intima entre la vida y la muerte. El cuerpo negro,
en este sentido, esta condenado al exterminio y a la muerte, es un blanco
permanentemente disponible para ser violado y asesinado, en la medida en
que sostiene los dos pilares del racismo: el color de la piel y la idea de la
inferioridad africana. Pessanha y Nascimento (2018), abordando la realidad
nacional, sefialan el genocidio de los negros brasilefios y sus estrategias para
diezmar la raza negra desde el siglo XIX: el mestizaje forzado, la inmigracion
masiva europea y asiatica, “la difusion de teorias cientificas racistas en circulos
académicos y populares — de la inferioridad de los negros, su baja inteligencia,
su propension al crimen y la idea de que la sangre negra estropeaba la raza
blanca” (Menegat, Duarte, & Ferreira, 2020, p. 5) y, por ultimo, la inven-
cion del mito de la democracia racial. Ademads, ponen de relieve estrategias
mas sutiles, como el blanqueamiento del pensamiento y la cultura negros,
que hacen del etnocidio, el epistemicidio y el genocidio — y, por tanto, de la
necropolitica — caras de un mismo proceso.

Como agravante en este escenario, la Politica Nacional de Salud Mental
(PNSM) desde su implementacion enfrenta una serie de desafios. En el actual
escenario politico del pais, el Sistema Unico de Salud/SUS y las Redes de
Salud (RAS) que lo apoyan, como la Red de Atencion Psicosocial/RAPS,
estan sufriendo fuertes golpes. Los ideales democraticos de justicia social
y de una sociedad sin manicomios estan siendo socavados por los intereses
privatizadores y por la légica del asilo. El gobierno federal viene atacando
sistematicamente el proceso de Reforma Psiquiatrica y las directrices de la
Atencion Psicosocial, que valoriza una atencion en libertad comunitaria y
territorial centrada en las caracteristicas culturales y en las necesidades de
salud de la poblacion.

En este sentido, es fundamental comprender no so6lo la construccion de
la crisis en el proyecto de Reforma Psiquiatrica, sino los efectos de este des-
mantelamiento calculado que afecta frontalmente a poblaciones y territorios
historicamente mas desfavorecidos como los quilombolas. Las comunidades
quilombolas o “remanentes quilombolas” pueden ser entendidas, a la luz del
articulo 2° del Decreto n® 4887/2003, como “grupos étnico-raciales, segtn cri-
terios autodeterminados, con trayectoria historica propia, dotados de relaciones
territoriales especificas, con presuncion de ascendencia negra relacionada con
la resistencia a la opresion historica sufrida”. Sin embargo, para Porto, Kaiss
y Cofré (2012), la nominacion “remanentes quilombolas” justifica un este-
reotipo romantizado de una comunidad relativamente igualitaria, armoniosa,
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cohesionada y solidaria, con proyectos politicos comunes. Debido a esto,
utilizaremos la expresion “comunidades quilombolas”, para destacar tanto los
procesos histéricos de opresion, desigualdad y resistencia comunes a estas
comunidades negras, pero también para huir de la representacion de que los
quilombos actuales son meros remanentes de una historia de resistencia negra
anclada en el pasado y que no se actualizan permanentemente.

Las comunidades quilombolas de Brasil, estan inmersas en un campo
de tensiones y luchas en constante reordenamiento. Sin embargo, ademas del
desconocimiento generalizado sobre la situacion de la salud mental de los
residentes de estos “territorios focalizados de los invisibles” en el pais (Leroy
& Meireles, 2013, p. 115), se sabe que gran parte de estas comunidades y
poblaciones, en particular las que viven en el nordeste brasilefio, se encuentran
en municipios pequefios, marcados por el bajo desarrollo socioeconémico y
la baja oferta de servicios, enfrentando asi enormes dificultades de acceso
a la atencion en salud, lo que a menudo se traduce en tasas alarmantes de
morbilidad y mortalidad.

Numerosos estudios han sefialado los impactos devastadores del des-
monte de las politicas sociales en el pais, en particular de la Atencion Primaria
de Salud (APS), que es la principal estrategia de promocion, prevencion y
capacidad asistencial en los pequefios municipios y territorios rurales. Ademas,
es evidente el debilitamiento de la oferta de atencion en salud mental y la
existencia de brechas de atencion, especialmente en municipios con presencia
de comunidades quilombolas (Dimenstein et al., 2020; Dantas et al., 2020;
Dimenstein et al., 2019; Dimenstein et al., 2016). Este escenario de desigual-
dades sociales ha sido el telon de fondo del aumento de la incidencia del suftri-
miento psiquico en la poblacion en general y, en particular, entre los pueblos
tradicionales. Se presenta como un campo privilegiado del “arte de gobernar”
los cuerpos, especialmente los cuerpos negros, que historicamente han sido
blanco del exterminio, la criminalizacion, el abandono y el racismo estructural
que sustenta, politica, social y econdmicamente, la sociedad brasilefia.

Asi, se observa una clara asociacion entre las desinversiones biopoliti-
cas que actiian sobre la poblacion negra — que emanan del Estado brasilefio
estructuralmente racista — con el empeoramiento de los indicadores en cuanto
a sus condiciones de vida y con el deterioro de la salud mental. Es innegable
que la mayor exposicion a la violencia, el racismo y los prejuicios raciales,
ademas de factores socioecondmicos desfavorables, hace que la poblacion
negra esté mas predispuesta a diversas formas de sufrimiento mental. En otras
palabras, constatamos la imposicion de la necropolitica, donde los cuerpos
negros son marcados para la muerte, ya sea por la violencia urbana y rural,
por el encarcelamiento, por la explotacion laboral o por el abandono y la
precariedad de la vida.
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Ante esto, podemos entender que la salud de la poblacion negra sea el
objetivo, por excelencia, de la gubernamentalizacion, que es “un poder que se
dirige a las minucias de la vida, al detalle, a los pensamientos y sentimientos
a lo largo de la vida. Es, por lo tanto, un poder que gobierna la vida en su
intensividad y extensividad” (Souza, 2014, p. 981). No es casualidad que se
registren las peores tasas de morbilidad y mortalidad, déficits en el acceso a
los servicios sanitarios y calidad de la atenciéon médica entre las poblaciones
racialmente estigmatizadas en todo el mundo, como sefialan Williams y Priest
(2015, p. 124), en su estudio sobre racismo y salud. Destacan las repercusiones
negativas en tres dimensiones, a saber:

Primeiramente, através de politicas e praticas que limitam o acesso a
recursos e oportunidades na sociedade, o racismo institucional produz
consequéncias patogénicas, por restringir a mobilidade social, e criar
diferenciacdes raciais no status socioecondmico e nas condi¢des de vida
e trabalho, prejudiciais ao bem-estar. Em segundo lugar, o racismo cultu-
ral, no &mbito da sociedade, provoca e sustenta o racismo institucional e
interpessoal, criando um ambiente politico hostil a politicas igualitarias. No
nivel individual, esteredtipos negativos, sustentados pelo racismo cultural,
fomentam respostas psicologicas prejudiciais a saude, tais como a “ameaca
de esteredtipo” e o racismo internalizado. Terceiro, a experiéncia subjetiva
de discriminagao racial é um tipo de experiéncia de vida estressante, mas
historicamente negligenciado na literatura, que pode levar a mudangas
adversas nas condi¢des de saude e a padrdes alterados de comportamento
que aumentam os riscos a saude.

En la revision de Smolen y Aratijo (2017) de la literatura brasilefa sobre
raza/color de piel y trastornos mentales, se sefiald en primer lugar el pequefio
nimero de investigaciones en el pais que examinan la asociacion entre raza/
color de piel y salud mental e incluyen la raza como unidad de analisis. En
segundo lugar, que los que se han dedicado a examinar las desigualdades
sanitarias en funcion de la raza/color de la piel han detectado una mayor pre-
valencia de trastornos mentales en personas no blancas. En el actual escenario
de pandemia y policrisis sanitaria, social, politica, econdmica y moral que
afecta a Brasil, el Grupo de Trabajo (GT) Racismo y Salud de la Asociacion
Brasilefia de Salud Colectiva (Abrasco) destaca que en una sociedad estruc-
turada por el racismo como la nuestra, ciertos grupos son mas penalizados,
especialmente las personas negras. Esto es particularmente preocupante en
las comunidades quilombolas, como sefialan Santos et al. (2020, p. 232):

A Coordenagdo Nacional de Articulacdo das Comunidades Negras Rurais
Quilombolas (Conaq) alerta para um dado preocupante em tempos da
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Covid-19: no Brasil sdo seis mil comunidades e nelas ha um contingente
populacional estimado em 16 milhdes de pessoas, sendo 30% de idosos,
grupo de risco para a forma grave da Covid-19 (Guimaraes, 2020). Além
disso, a populacdo negra tem maior prevaléncia de hipertensdo e diabe-
tes, as comorbidades mais relacionadas aos 6bitos causados pelo novo
coronavirus (Brasil, 2018).

Estos datos sirven para mostrar que la vulnerabilidad que afecta a esta
poblacion tiene que ver con un proyecto politico mas amplio que articula el
orden macro-politico del capitalismo neoliberal, anclado en relaciones colonia-
lizadas de saber/poder, a un orden micro-politico que impone a ciertas formas
de vida la precariedad extrema o la aniquilacion de su existencia. Existe, pues,
en relacion con determinados grupos sociales — como la poblacioén negra —
una serie de intervenciones producidas quirurgicamente que arrojan a estos
sujetos a zonas de menor visibilidad y desproteccion social.

En Brasil, el racismo no es coyuntural, sino que forma parte de su cons-
titucion. Por lo tanto, como alertan Sampaio y Meneghetti (2020), se trata
de una poderosa forma de dominacion, presente en el funcionamiento de las
instituciones, con la aplicacion de privilegios y desventajas basados en la
distincion de raza: “el racismo es el derecho de matar, a través de diferentes
tipos de muerte: quitar la vida, causar dafios, exilio fuera del pais o en guetos”
(p. 639). Se verifican, por lo tanto, estrategias de precarizacion de la vida, o
mejor, una necropolitica en curso en las comunidades quilombolas del pais.

Es en este sentido que los estudios relacionados con la salud de las pobla-
ciones rurales quilombolas son extremadamente relevantes teniendo en cuenta
la historia de desigualdades sociales y vulnerabilidades que marcan a estos
pueblos en Brasil. En este contexto, destacamos a las comunidades quilombo-
las como grupos etno-raciales definidos por atribucion propia, con historia y
territorialidad especificas y marcados por la presuncion de ascendencia negra
vinculada a la opresion historica vivida en nuestra sociedad (Decreto n® 4.887,
2003). Frente a la especificidad relativa a las poblaciones negras, uno de los
marcos legales para el reconocimiento de las necesidades en salud de estas
poblaciones es la Ordenanza n°® 992, del 13 de mayo de 2009, que establece
la Politica Nacional de Salud Integral de la Poblacion Negra, con énfasis en
“el reconocimiento del racismo, las desigualdades étnico-raciales y el racismo
institucional como determinantes sociales de las condiciones de salud, con
miras a promover la equidad en salud” (Brasil, 2013, p. 18).

Por lo tanto, analizar la situacion de la salud mental en las comunidades
quilombolas es un enorme desafio. Las condiciones materiales de existencia
alineadas con la pobreza y la desigualdad social, junto con los efectos del
racismo al que se han visto sometidos historicamente, conforman un escenario
que produce numerosos problemas de salud e inequidades. Esto significa que
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las formas de estar en el mundo — en entornos historicos y sociales concretos
— determinan la expresion y el significado del sufrimiento.

Esto nos empuja hacia una alineacion con una produccion de conoci-
miento que tiene el compromiso de criticar las matrices universalizantes y
esencialistas, destacando como la colonialidad del saber/poder (Quijano, 1992)
opera un modelo estandar de subjetividad y a través de ideas como déficit,
desestructuracion y deficiencia en relacion a diversas formas de existencia.
Ademas, al reconocimiento de las huellas que la colonialidad produce en la
forma en que las personas interpretan su vida cotidiana, particularmente en
situaciones de inequidad, explotacion y exclusion social y los mecanismos de
silenciamiento y normalizacion de quienes resisten y son disidentes.

Anclados en supuestos de la antropologia médica y la etnopsiquiatria
(Borges, Lodetti, Jibrin, & Pocreau, 2019), concebimos que la salud, la enfer-
medad y el sufrimiento no son entidades universales, ni individuales, sino que
conciernen a un “proceso social encarnado en sujetos historicos” (Victora,
2011, p. 4). Con mas detalle, el autor destaca que

Trata-se de um sofrimento intrinsecamente vinculado ao que gosto de me
referir simplesmente como as politicas e economias da vida, verificadas em
condigdes e configuracdes histéricas e sociais especificas. E nesse sentido
que se torna fundamental observar como os poderes politicos, econdmicos
e institucionais se entrelacam na experiéncia pessoal e cotidiana e como
as pessoas reagem aos eventos no dia a dia. Nao se trata de um sofrimento
individual, embora na maioria das vezes se faca visivel como tal, ou de um
sofrimento corporal, embora se manifeste, como argumentado ao longo
desse artigo, de forma corporificada. Como uma experiéncia sociocultural,
existe como uma condensagao corporificada do tempo historico, ou seja,
o sofrimento social ¢ social ndo somente porque é gerado por condi¢des
sociais, mas porque €, como um todo, um processo social corporificado
nos sujeitos historicos (pp. 3-4).

Desde esta perspectiva, partiendo de la inseparabilidad entre las diferen-
tes dimensiones de la vida, de que las experiencias individuales y colectivas
se entrelazan en el cotidiano, el concepto de sufrimiento psicosocial se vuelve
mas poderoso, con capacidad de escapar a los significados impuestos y a los
determinismos médico-cientificos, especialmente cuando se trata de la pobla-
cion negra, cuyo malestar ha sido blanco de simplificacion y banalizacion.

Segun Menegat, Duarte y Ferreira (2020), no podemos olvidar que el
negro ex esclavo se convirtio en objeto privilegiado de la psiquiatria, que
los cuerpos negros como esclavos y como enfermos mentales siempre han
formado parte de la 16gica manicomial y racista del orden médico domi-
nante. Desde los inicios de la psiquiatria en Brasil, a principios del siglo
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XX, el tema de la raza estuvo presente en las teorias psiquiatricas, donde la
cuestion del mestizaje y la degeneracion resultante fueron tomadas como una
predisposicion a la locura, como un indicador de la inferioridad del pueblo
brasilefio, obstaculizando nuestro proceso civilizatorio (Soares, 2018). Los
negros pasaron a representar el gran contingente poblacional de hospicios,
asilos y prisiones, situacion que se perpetia hasta la actualidad, revelando la
linea de continuidad y el mantenimiento de las vulnerabilidades producidas
por las asimetrias étnico-raciales a lo largo de los siglos.

Tomar el sufrimiento psicosocial de la poblacion negra como expresion
de la experiencia vivida en este escenario historico, es decir, considerar el
orden econdmico, social, politico, cultural y subjetivo de los problemas, es
fundamental para combatir los efectos de patologizar o simplificar el malestar.
Ademas, es esencial para la comprension de los significados del sufrimiento, la
coherencia de las terapias y el desarrollo de cuidados culturalmente sensibles.
Para discutir con mas detalle la salud de la poblacion negra, en particular la
salud mental, presentaremos a continuacion parte de un amplio estudio reali-
zado en dos comunidades quilombolas del nordeste de Brasil. Se realizo una
investigacion con residentes de estas localidades sobre el uso de alcohol y
la incidencia de trastornos mentales comunes, considerando las condiciones
de vida, la oferta de servicios de salud y el perfil de morbilidad y mortalidad
psiquiatrica en los municipios donde viven estas poblaciones, para comprender
las inequidades producidas en relacion a la salud mental.

2. Marcadores de desigualdad en salud mental en
territorios quilombolas

Las dos comunidades objeto de este estudio forman parte de las mas de
3.000 comunidades quilombolas certificadas en Brasil. Sin embargo, de este
total, menos de 150 tienen titulo. La certificacion consiste en el reconocimiento
legal de la autodefinicion de quilombola remanente, es decir, como “grupo
étnico-racial, seglin criterios autodeterminados, con trayectoria historica pro-
pia, con relaciones territoriales especificas, con presuncion de ascendencia
negra relacionada con la resistencia a la opresion historica sufrida” (Decreto
n°®4887,2003). En cuanto a la titulacion, se refiere a la obtencion de un titulo
oficial sobre las tierras ocupadas por el resto de la poblacion y “utilizadas para
garantizar su reproduccion fisica, social, econémica y cultural” (Decreto n°
4887, 2003). A pesar de estas garantias, el proceso de titulacion es mas lento
y burocratico. Segun Oliveira y D’Abadia (2015), ese hecho se debe tanto a
la burocratizacion de los procesos administrativos vinculados a la titulacion,
como a los juegos politicos e intereses econdmicos de los grandes propietarios
y/o empresarios rurales.
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Fue la movilizacion politica de las comunidades negras rurales la que
les garantiz6 un espacio en el texto constitucional, expresado en el derecho a
la tierra, garantizando en el articulo 68 del Acta de Disposiciones Constitu-
cionales Transitorias de la Constitucion Federal Brasilefia de 1988 que “a los
remanentes de las comunidades quilombolas que estén ocupando sus tierras,
se les reconoce la propiedad definitiva, y el Estado expedira los respectivos
titulos”. Ademas, los articulos 215 y 216 prometen proteccion a las identidades
culturales negras, asi como a sus formas de hacer y vivir, reconociendo el
quilombo como patrimonio de la sociedad brasilena. Desde entonces, nume-
rosas comunidades de distintas regiones del pais, organizadas en asociaciones,
empezaron a reclamar sus recién conquistados derechos mediante el proceso
de reconocimiento étnico. En 1996, se cred la Coordinacion Nacional de
Articulacion de las Comunidades Negras Rurales Quilombolas (CONAQ).
Estas luchas han buscado minimizar la vulnerabilidad socioeconémica de
estas comunidades, historicamente invisibilizadas y ausentes de politicas
que garanticen el acceso a condiciones de vida favorables (Domingues &
Gomes, 2013).

Es en este turbulento escenario de luchas constantes en el que se insertan
tanto la Comunidad Grossos, en el estado de Rio Grande do Norte/RN, como
la comunidad Olho D’agua dos Negros, en el estado de Piaui, ambas situadas
en el nordeste de Brasil. Los municipios de referencia de estas comunidades
(Bom Jesus/RN y Esperantina/PI) son pequefios y pertenecen al G1 — grupo de
regiones con bajo desarrollo socioecondmico y baja oferta de servicios. Asi, en
cuanto a las condiciones de vida, se trata de lugares asociados a condiciones
precarias de trabajo e ingresos y a los efectos de la pobreza, la desigualdad
social y la desproteccion social en términos de seguridad alimentaria, vivienda,
educacion y salud. Esta realidad puede observarse considerando algunos indi-
cadores referidos a los Estados y municipios.

La comunidad de Grossos se encuentra en la zona rural, a 7 km de la sede
del municipio de Bom Jesus, situado en la microrregion de Agreste Potiguar de
Rio Grande do Norte. Esta a 46 km de la capital del estado, Natal. Cuenta con
140 familias registradas. Los datos del IBGE (2021) relativos al municipio de
Bom Jesus muestran indicadores de baja renta y educacion de los residentes
y la falta de servicios publicos de salud, asi como aspectos relacionados con
la calidad de vida local como la falta de saneamiento adecuado. Estos indices
apuntan a la incidencia de niveles de pobreza superiores a los registrados en el
resto del estado, ademas de indicar que los residentes tienen una percepcion
muy desfavorable de sus condiciones de vida.

La comunidad Olho D’agua dos Negros se encuentra en la zona rural,
a 18 km de la sede de Esperantina/PI, situada en la zona cerrada de Piauiy a
189 km de la capital Teresina. Cuenta con 87 familias registradas. Los datos
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del IBGE relativos al municipio de Esperantina destacan los siguientes datos:
gran porcentaje de la poblacion con ingresos de hasta /2 salario minimo, baja
escolaridad, problemas en la prestacion de servicios de salud publica, alcan-
tarillado sanitario adecuado y urbanizacion de las calles. Es un municipio que
también presenta un preocupante indice de pobreza y pobreza subjetiva, por
encima de lo registrado para el conjunto del estado.

En cuanto a la prestacion de atencion en salud mental, ambos municipios
tienen una buena cobertura en términos de equipos de la Estrategia de Salud
de la Familia (ESF), Agentes Comunitarios de Salud (ACS) y el Centro de
Apoyo a la Salud de la Familia (NASF), principal responsable de la aten-
cion en salud mental en la APS. En cuanto a la Red de Atencion Psicosocial
(RAPS), encontramos una situacion ligeramente diferente y la disponibilidad
de servicios especializados es mas deficiente. El municipio de Bom Jesus
(RN), con una poblacion estimada en mas de 10 mil habitantes, no cuenta
con ningun servicio de RAPS. Esperantina (PI) solo cuenta con un Centro
de Atencion Psicosocial (CAPS I) y una Comunidad Terapéutica (CT) para
atender a una poblacion de casi 40 mil habitantes. Esto indica importantes
déficits de cobertura de la RAPS y lagunas asistenciales en ambos municipios.

En cuanto al perfil de morbimortalidad psiquiatrica en los ultimos 10
aflos (2010-2020), los dos municipios registraron la siguiente situacion:

2.1 Municipio de Bom Jesus (RN)

Hubo 87 hospitalizaciones psiquiatricas, 64 hombres y 23 mujeres. De
las 87 hospitalizaciones, 13 eran personas de raza mixta y en el resto no se
informo de la raza/color, lo que indica los problemas de infradeclaracion del
marcador raza en el pais. Destacan dos grupos de edad: de 20 a 29 afios y de
30 a 49 afos. Se les diagnostico esquizofrenia y fueron ingresados de urgen-
cia en hospitales publicos y privados de la capital. La duracion media de la
estancia es muy elevada, en torno a 142,4 dias, y cambia considerablemente
si se tiene en cuenta el sexo (los hombres permanecen mas tiempo que las
mujeres), el tramo de edad (destacan las personas de entre 40 y 49 afios) y el
tipo de establecimiento (mayor estancia en los hospitales privados, un 400%
mas que en los publicos). Se observo que cuanto mayor era el paciente, mayor
era el tiempo medio de ingreso hospital