Revista
Brasileira
de Enfermagem

REBEnN

EDICAO SUPLEMENTAR 3

ENFERMAGEM PSIQUIATRICA E SAUDE MENTAL

ARTIGO ORIGINAL

Determinantes sociais de saude que permeiam o sofrimento
mental de criancas na fronteira franco-brasileira

Social determinants of health that permeate the mental suffering of children on the french-brazilian border

Determinantes sociales de la salud que permiten el sufrimiento mental de los nifios en la frontera franco-brasilefia

Nadia Cristine Coelho Eugenio Pedrosa'
ORCID: 0000-0002-3162-3919

Carolina Almeida de Oliveira'
ORCID: 0000-0003-4866-3826

Maria Izabel Tentes Cortes'
ORCID: 0000-0001-8299-8721

Renan Alves Silva"
ORCID: 0000-0002-6354-2785

Marina Nolli Bittencourt"
ORCID: 0000-0002-1660-3418

Jordania Vieira Silva'
ORCID: 0000-0001-5308-1009

'Universidade Federal do Amapd. Macapd, Amapd, Brasil.
"Universidade Federal do Espirito Santo. Vitdria,

Espirito Santo, Brasil.

"Universidade Federal do Mato Grosso. Cuiabd,

Mato Grosso, Brasil.

Como citar este artigo:

Pedrosa NCCE, Oliveira CA, Cortes MIT, Silva RA,
Bittencourt MN, Silva JV. Social determinants of health that
allow children’s mental suffering on the franco-brazilian
border. Rev Bras Enferm. 2022;75(Suppl 3):20200295.
https://doi.org/10.1590/0034-7167-2020-0295

Autor Correspondente:
Nadia Cristine Coelho Eugenio Pedrosa
E-mail: nadiaeugenioenfermagem@gmail.com

EDITOR CHEFE: Dulce Barbosa
EDITOR ASSOCIADO: Priscilla Valladares Broca

Submisséao: 03-06-2020 Aprovacéo: 18-04-2021

RESUMO

Objetivos: compreender os determinantes envolvidos no sofrimento mental de criancas
escolares na fronteira franco-brasileira. Métodos: estudo qualitativo realizado com criangas de
6a 12 anos, de quatro escolas estaduais do municipio de Oiapoque, localizadas na fronteira
franco-brasileira. Os dados foram obtidos por meio de entrevistas, analisados pelo software
IRAMUTEQ e interpretados a luz do modelo de determinantes sociais da satide de Dahlgren
e Whitehead. Resultados: os dados apontam que o sofrimento mental vivenciado pelas
criangas, especialmente caracterizado por sintomas ansiosos, como medo de ficar gordo e
preocupacao, eram permeados por situagdes sociais pelas quais as criangas passavam no
dia a dia, como abandono familiar, violéncia doméstica e bullying. Consideragées Finais: os
determinantes sociais podem ser preditores do sofrimento mental em criangas, sobretudo
em ambientes de extrema vulnerabilidade, como o de fronteira, em que permeiam situacdes
relacionadas a dificuldades financeiras, violéncia doméstica e auséncia de parentalidade.
Descritores: Crianca; Saide Mental; Determinantes Sociais da Saude; Areas de Fronteira;
Ansiedade.

ABSTRACT

Objectives: to understand the determinants involved in the mental suffering of schoolchildren
on the French-Brazilian border. Methods: a qualitative study was conducted with children
from 6 to 12 years of age from four State schools in the municipality of Oiapoque, located
on the French-Brazilian border. The data were obtained through interviews, analyzed by the
IRAMUTEQ software, and interpreted in the light of the Dahlgren and Whitehead’s social
determinants of health model. Results: data indicate that the mental suffering experienced
by children, especially characterized by anxious symptoms, such as concern of becoming
fat and worries, were permeated by social situations that children went through daily, such
as family abandonment, domestic violence, and bullying. Final Considerations: social
determinants can be predictors of mental suffering in children, especially in environments
of extreme vulnerability, such as the border, in a context of financial difficulties, domestic
violence, and absence of parenting.

Descriptors: Child; Mental Health; Social Determinants of Health; Border Areas; Anxiety.

RESUMEN

Objetivos: comprender los determinantes involucrados en el sufrimiento mental de los
escolares de la frontera franco-brasilefia. Métodos: estudio cualitativo realizado con nifios
de 6 a 12 aios de cuatro escuelas publicas del municipio de Oiapoque, ubicadas en la
frontera franco-brasilefa. Los datos fueron obtenidos a través de entrevistas, analizados
por el software IRAMUTEQ e interpretados a la luz del modelo de determinantes sociales
de la salud de Dahlgren y Whitehead. Resultados: los datos muestran que el sufrimiento
mental experimentado por los nifios, especialmente caracterizado por sintomas ansiosos,
como el miedo a engordar y la preocupacion, estuvo permeado por situaciones sociales
por las que atravesaron los nifos en su vida diaria, como el abandono familiar, la violencia
domeéstica y intimidacion. Consideraciones Finales: los determinantes sociales pueden
ser predictores de sufrimiento mental en los nifios, especialmente en entornos de extrema
vulnerabilidad, como el de frontera, en un contexto de dificultades econémicas, violencia
doméstica y ausencia de paternidad.

Descriptores: Nifo; Salud Mental; Determinantes Sociales de la Salud; Zonas Fronterizas;
Ansiedad.
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Determinantes sociais de satide que permeiam o sofrimento mental de criancas na fronteira franco-brasileira

INTRODUCAO

Conforme a Organiza¢do Mundial da Saude (OMS), os determi-
nantes sociais da saude (DSSs) estdo relacionados as condi¢des nas
quais as pessoas nascem, crescem, trabalham, vivem e envelhecem;
e aamplitude de forcas e sistemas que moldam as condi¢des da
vida cotidiana™. Dessa forma, os DSSs envolvem caracteristicas
pontuais do contexto social que podem afetar a saide e o modo
com que essas condi¢des sociais podem influencia-la?.

Dentre os modelos que estudam os DSSs, o de Dahlgren e
Whitehead de 19919, adotado no Brasil pela Comissao Nacio-
nal sobre Determinantes Sociais da Saude, explica como as
interacdes sociais, nos niveis individual, econdmico, cultural e
ambiental, geram desigualdades em saude. No nivel individual,
sdo apresentadas caracteristicas como idade, género, comporta-
mento e estilo de vida, que contribuem para exposicao a fatores
de risco a saude, como uso de drogas e anorexia, 0s quais sao
fortemente influenciados pelos DSSs. No nivel das interagdes
sociais e comunitérias, a coesdo social e o fortalecimento de
redes sdo apontados como elementos geradores de saude na
sociedade. No nivel de condi¢des de vida e trabalho, tém-se as
condicdes insalubres de trabalho, o desemprego, a miséria, o
baixo acesso a servicos essenciais, que colocam as pessoas em
desvantagem social. Por fim, o Gltimo nivel envolve as condi¢cdes
econdmicas, culturais e ambientais, além da promocgéo do de-
senvolvimento sustentavel®. Nesse sentido, revisao sistematica
de literatura reporta que, quando ocorre o desequilibrio em
um desses niveis envolvendo os DSSs, pode haver interferéncia
direta na realidade conhecida pelos individuos, com propensao
para doencas infecciosas, transtornos mentais e alimentares, uso
de substancias psicoativas, pratica de automutilacdo, inicio de
atividade sexual precoce e sem protecdo e agravo das chances
de gravidez precoce entre meninas®.

Em relacédo a interferéncia dos DSSs na saide mental de criangas,
pesquisas apontam que condi¢des degradantes, no nivel social,
as quais as criancas sao expostas, como o abandono parental,
sdo prejudiciais ao desenvolvimento psicossocial e podem gerar
problemas de saide mental®. O abandono parental ocorre por
diversos motivos, dentre os quais estd a baixa oportunidade de
emprego, que se torna uma realidade para familias que vivem em
regides de fronteira, como é o caso da fronteira franco-brasileira®,
em que apenas 7,8% da populagdo possui carteira assinada e
o valor do Indice de Desenvolvimento Humano esta abaixo da
média nacional (0,658 e 0,699, respectivamente)?,

Estudos ainda mostram que, além do abandono parental, ao
qual as criancas que vivem nessas fronteiras estao expostas e que
gera consequéncias no nivel individual, como solid&o e baixa au-
toestima, tem-se o desenvolvimento de sintomas de ansiedade e
depressao®. Além disso, a miséria faz com que elas fiquem expostas
ao abuso moral, sexual e a violéncia doméstica, determinantes
que também estdo associados ao desenvolvimento de sintomas
psicopatolégicos® e, até mesmo, ao estresse pds-traumatico'?.

Ao considerar a perspectiva ora apresentada e os Objeti-
vos do Desenvolvimento Sustentdvel da Populagéo, proposto
pela Organizagao das Nagdes Unidas, este estudo permitird o
fortalecimento da enfermagem no processo de promocgéo da
saude global. Isso porque, para que se consiga atingir equidade
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e resposta as necessidades de saude das popula¢cdes em maior
vulnerabilidade, a enfermagem deve ponderar os determinantes
individuais e populacionais de satide e se engajar em uma pratica
derespeito a dignidade e aos direitos humanos, de modo a atender
as prioridades da satde global”e promover o desenvolvimento
sustentavel da populacao.

Assim, ao considerar que a fronteira franco-brasileira tem
como atrativo migratorio os garimpos clandestinos e sofre com
problemas como a prostituicdo, altos indices de desemprego,
baixa escolaridade e falta de saneamento basico”'?, as pessoas
que vivem nessas regides passam a estar expostas, de forma
mais expressiva, aos DSSs negativos quando comparadas as que
vivem nas demais regides do pais"?; e as criangas, por estarem
em pleno desenvolvimento biopsicossocial, passam a ser as mais
vulnerdveis a esses determinantes sociais, que as colocam em
situacdo de sofrimento mental. Dessa forma, conhecer esses DSSs
permitird, ao enfermeiro e a equipe de saude, propor a¢cdes de
promocdo da saude e prevencao bem como politicas informa-
das pelas evidéncias apontadas, em busca de uma vida digna
e do desenvolvimento sustentavel dessa populacdo. Destarte,
questionou-se: Quais sao os determinantes sociais envolvidos
no sofrimento mental de escolares na fronteira franco-brasileira?

OBJETIVOS

Compreender os determinantes envolvidos no sofrimento
mental de escolares na fronteira franco-brasileira.

METODOS
Aspectos éticos

Os aspectos éticos foram respeitados, seguindo as normatiza-
¢Oes para pesquisas com seres humanos, Resolucao do Conselho
Nacional de Saude, N° 466, de 12 de dezembro de 2012. A aprova-
¢ao foi obtida conforme Parecer, do dia 22 de agosto de 2016, do
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Amapa.

Desenho do estudo

Trata-se de estudo qualitativo, de andlise de contetido tematica,
de cunho descritivo e exploratério, guiado pelo protocolo CO-
REQ, tendo como referencial teérico o modelo de determinantes
sociais da satide de Dahlgren e Whitehead®.

Coleta e organizacao dos dados

A pesquisa foi desenvolvida na cidade de Oiapoque, loca-
lizado na fronteira transamazodnica do estado do Amapa (AP),
Brasil, distante 600 km da capital, Macapa, onde faz divisa com
o territorio ultramarino francés, a Guiana Francesa.

A coleta de dados ocorreu de agosto a setembro de 2018,
sendo realizada em quatros escolas municipais localizadas na
zona urbana de Oiapoque. As entrevistas foram efetuadas me-
diante agendamento prévio com a direcao da escola, em sala
reservada, com duragcdo média de 25 minutos e presenca apenas
do entrevistado (crianga) e pesquisador.
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Amostra e critérios de inclusao/exclusao

Participaram deste estudo 264 criangas, com idades entre 6 e 12
anos, que frequentam do primeiro ao sexto ano em quatro escolas
publicas municipais de Oiapoque. As criangas foram selecionadas
por conveniéncia, considerando a saturagao dos dados relacionados
aos determinantes sociais que permeavam as falas das criangas com
evidéncias de sintomas psicopatolégicos pela escala aplicada. De-
cidiu-se por essa abordagem em decorréncia do desenvolvimento
de estudo misto paralelo convergente com essas criangas.

Excluiram-se do estudo as criangas que nao estavam presentes
nas escolas selecionadas durante o a coleta de dados e que nédo
estavam na faixa etéria de 6 a 12 anos de idade.

Etapas do trabalho

Ap0ds autorizagao dos diretores das escolas selecionadas por
sorteio, foi combinado com a direcdo da escola uma data para
entrega do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), a
fim de que cada crianca o levasse para o responsavel assinar. No
dia combinado para as entrevistas, somente foram convidados a
participar os alunos com os termos de consentimento preenchidos
e assinados pelos responsaveis e que concordaram em participar
da pesquisa por meio da assinatura do Termo de Assentimento
(TA). As entrevistas aconteceram durante o horario de aula, em
sala privativa cedida pela escola.

Procedimentos metodolégicos

A entrevista foi composta por perguntas sobre dados sociode-
mograficos e pela aplicacdo da Escala de Identificacao de Sintomas
Psicopatoldgicos em Escolares (EISPE), com base nas falas das
criancas. A EISPE é uma escala direcionada para criancas de 6 a
12 anos, composta de 23 itens, 19 com sentido negativo e 4 com
sentido positivo, relacionados ao humor, padrdes alimentares, uso/
abuso de substancias psicoativas, ansiedade, condutas sociais e
atencao ativa/motora da criancga, tendo a criancga trés opgoes de
resposta: sempre, as vezes, nunca. A escala foi validada, apresentan-
do confiabilidade dos itens de 0,97 e alfa de Cronbach de 0,67,

Por meio da resposta negativa aos itens positivos, e positiva aos
itens negativos da EISPE, o entrevistador pedia que a crianca falasse
mais sobre os sintomas vivenciados por ela:“Me fale mais sobre isso....

As falas foram gravadas em aparelho digital, transcritas pelo
pesquisador e, em seguida, analisadas. Para garantia de anonimato,
os participantes foram codificados de forma aleatéria com a letra
C (de crianca), seguida pelo nimero do discurso.

Analise dos dados

Os dados quantitativos, referentes as variaveis sociodemo-
graficas e as respostas aos itens da EISPE, foram digitados e
analisados no programa Excel 2018, empregando-se a técnica
de analise descritiva, por meio do calculo de frequéncia simples.

As entrevistas coletadas foram transcritas e organizadas em
corpus Unico, submetido ao software IRaMuTeQ (Interface de R pour
les Analyses Multidimensionnelles de Textes et de Questionnaires),
sendo interpretadas a luz do referencial teérico dos determinantes
sociais em satde®.

Pedrosa NCCE, Oliveira CA, Cortes MIT, Silva RA, Bittencourt MN, Silva JV.

O software IRaMuTeQ possibilita cinco formas de andlises:
estatisticas textuais classicas, pesquisa de especificidades de
grupos, classificacdo hierdrquica descendente, analises de simi-
litude e nuvem de palavras. Neste estudo, optou-se por utilizar
a nuvem de palavras e a Classificacdo Hierdrquica Descendente
(CHD), as quais permitem que as palavras sejam agrupadas e
organizadas de forma gréfica, conforme a frequéncia com que
apareceram. Além disso, esse modo possibilitou maior facilitacdo
na identificacdo, por meio de arquivo Unico, com corpus que
reuniu os textos originados pelas entrevistas. Baseando-se nas
palavras mais frequentes fornecidas pelos segmentos de texto,
realizou-se a analise lexical".

Para construcdo do dendrograma e da analise subsequente,
consideraram-se as palavras com frequéncia igual ou maior que
afrequéncia média (ou seja, maior ou igual a 3), com 2 maior ou
igual 2.0 e p de significancia menor ouigual a 0,0001. Cada classe
foi descrita pelas palavras mais significativas (mais frequentes) e
respectivas associacdes com a classe (qui-quadrado). Pela Clas-
sificacao Hierdrquica Descendente (CHD), a analise e discussao
das classes acompanharam o dendrograma com as particoes, e
a leitura foi realizada da esquerda para a direita.

RESULTADOS

As criancas que participaram do estudo eram, em maioria,
do sexo feminino (50,8%), nascidas na cidade de Oiapoque-AP
(62,5%), tinham entre 8 e 10 anos de idade (39,4%) e estavam
matriculadas no terceiro e quarto ano do ensino fundamental
(46,5%). A maior parte delas relatou realizar atividade fisica de
trés ou quatro vezes por semana (43,9%), ter renda familiar de
zero a cinco salarios minimos (89%), sem relato de familiar em
tratamento psiquiatrico (100%) e sem familiares que faziam uso
abusivo de substancias psicoativas (91,6%).

Em relacdo a EISPE, os itens negativos mais respondidos de
forma positiva pelos escolares foram os relacionados ao humor,
a ansiedade e aos padrdes alimentares: “Me sinto ansioso ou
preocupado demais com as coisas que me acontecem” (43,2%),
“Estou a maior parte do tempo triste ou com vontade de chorar”
(53,3%), “Tenho medo de ganhar peso e ficar gordo” (43,5%).
Logo, foram os que mais geraram discursos por parte das criancas.

Na analise qualitativa, o método de nuvem de palavras apontou
a palavra “ficar” como a mais frequente no corpus, seguida da
palavra “medo” (Figura 1). Para andlise de dados textuais, o cor-
pus foi dividido em quatro Unidades de Contextos Elementares
(UCE), com 94 segmentos de textos, 324 formas distintase 1.218
ocorréncias de palavras no texto.

Os sentidos das palavras nos discursos dos escolares foram
interpretados apds processamento do corpus no programa.
Assim, a palavra “ficar” teve sentido de“permanecer’, explicando
o temor das criangas escolares em ficar/permanecer em certos
contextos que geram sofrimento, como “ficar” gordo e sofrer
bullying; e “ficar” preocupado com problemas que sao expostos
no ambiente familiar. A palavra“medo” expressou o sentimento
de ameaca ou perigo frente aos problemas vivenciados no am-
biente familiar e escolar; e estava também associada ao “medo”
de sofrer bullying pelos colegas de escola e serem excluidos, além
do “medo” de engordar.
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Figura 1 - Nuvem de palavras que resultaram da frequéncia dos discursos
dos escolares no corpus

No processo de levantamentos de dados, por meio da nuvem
de palavras, observaram-se outros léxicos que se destacaram,
como: “porque’, “nao”, “gordo”, “mae’, “pai”, “preocupado”.

Nao - Palavra que pode estar relacionada ao processo de ne-
gacao da crianga frente a diversas situagdes, como a negacdo ao
medo de engordar, ao processo de separa¢ao dos pais, negagao
ao viver longe dos familiares, negacdo ao abuso sexual e violéncia
€, negac¢ao a miséria e fome.

Porque - Palavra usada pelas criancgas para explicar o motivo/
causa das situagdes que acontecerem.

Medo - Palavra usada com frequéncia pelas criangas, que pode
estar relacionado ao medo, a ansiedade, ao perigo.

Gordo - Relaciona-se ao fato de estar acima do peso corporal,
acumulo de gordura corporal, pessoa obesa; significando exclusdo
social e problemas de saude para essas criancas.

Mée - Palavra que aponta a figura materna, formadora de opiniao,
afetiva, sinGnimo de amor, protetora e acolhedora para a criancga.

Pai - Esta relacionada a figura paterna, que passa seguranca
e conforto, e que é um exemplo a se seguir.

Preocupado - Palavra relacionada ao medo e a apreensédo
apresentada pelas criangas, ao quando relatam situacdes vividas

classe 4

15,2%

classe 2

classe 1

Figura 2 - Dendrograma das classes finais advinda das particdes realizadas no corpus
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no ambiente familiar e escolar. Muitas criancas apresentam estar
pensativas e com a mente dominada por problemas.

Aanadlise lexical apresentou as relagdes interclasses desta forma:
primeiro, o corpus foi dividido em dois subgrupos, e um subgrupo
foi dividido em dois, resultando nas Classes 4 e 2; e 0 outro subgrupo
também foi subdividido em dois, resultando nas Classes 3 e 1. Isso
significa que as Classes 4 e 2 tém maior relacdo de proximidade, do
mesmo modo que as Classes 3 e 1, porém, entre esses subgrupos,
ha pouca relagdo de proximidade entre as classes (Figura 2).

Assim, a Classe 4 aponta a preocupacdo dos escolares prove-
niente de situacdes familiares; e a Classe 2 evidencia a tristeza deles
devido a problemas familiares. J4 a Classe 3 demonstra a ansiedade
dos escolares gerada pelos padroes sociais impostos; e a Classe 1
evidencia o medo deles em nao atender aos padrdes corporais.

Pela anélise da Classe 4, Preocupacdo proveniente de situacdes
familiares, constatou-se que muitos participantes da pesquisa
apresentaram sentimento de tristeza, medo e preocupacao por
situacoes familiares, tendo como vocabulos mais frequentes:
“padrasto’, “mae’, “brigar’, “preocupado” e “muito”. As falas que
emergiram na Classe 4 estdo evidenciadas a seguir:

Minha mae sempre ameaga se enforcar. (C10)

Meu padrasto ameaga minha mdée de morte, por isso fico muito
preocupada. (C19)

As vezes, minha mde e meu padrasto brigam e discutem. (C48)
Tenho medo da mde ser presa quando ela vai para o garimpo. (C25)

Tenho saudade do meu pai, da mamde e do vové, meu pai é
pescador e me deixa sozinho. (C42)

Em relacdo a Classe 2, Tristeza ocasionada por problemas

familiares, as palavras em destaque foram: “triste”, “pai’, “avo’,

“preocupar’,“mamae morar”. Seguem as falas que ailustram:

74 7"

, casa,

Jd fui abusada pelo meu avé, e acho que minha mde néo gosta
de mim. (C52)

Fuina casa de um homem com umas colegas e ele deu dinheiro para
gente, depois nédo fui mais Id porque meu avé me obrigou. (C17)

Meu pai ndo olha mais para mim, mora em
Caiena, e sinto saudades dele. Minha mde disse
que vai colocar ele na justica. (C16)

Eu fico preocupada porque, quando meu pai
bebe, ele vaild em casa e fica querendo agredir a
mamade, e eu venho para escola preocupada. (C22)

36,4% . o
Fico preocupada e choro, porque a mamée ndo

tem o que comer; estou almogando na casa da
minha tia. (C24)

A Classe 3, Ansiedade gerada pelos padroes
sociais impostos pela sociedade, aponta o medo
de humilhagao ou problemas de satde devido ao
ganho de peso. As palavras mais frequentes foram

“engordar’, “querer” e “ndo”, as quais podem ser
compreendidas mediante as falas dos escolares:

33,3%
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Ndo quero ficar gorda, porque a pessoa gorda pode ter algum
problema, se ela engordar. (C88)

Tenho medo de engordar e as pessoas ficarem zoando de mim. (C63)

Na Classe 1, Medo de ndo atender aos padrdes corporais,
destacaram-se as palavras“medo’, “gordo’, “igual’, “falar” e “ficar”,
apresentando a ansiedade das criancas gerada pelo medo de néo
atender aos padrdes que sdo impostos pela sociedade, o que se

evidencia nas respostas dos escolares.

Tenho medo de ficar gordinha, porque todo mundo fala que,
quando fica gordo, fica feia. (C64)

Tenho medo de ficar gordo igual o pessoal da televisdo. (C81)
DISCUSSAO

O estudo apontou que os determinantes sociais relacionados ao
sofrimento mental das criancas participantes estavam fortemente
ligados ao nivel social/familiar e as condi¢cdes de trabalho dos pais,
que geravam DSSs como abandono familiar, violéncia doméstica,
bullying, fome e abuso sexual. Dessa forma, os dados evidenciaram
que, quando as criangas sdo expostas aos DSSs negativos, estes
geram sofrimento mental a elas e, consequentemente, alguns com-
portamentos de risco, pois estudos apontam que criangas expostas
a situagdes sociais negativas acabam ficando mais vulneraveis ao
desenvolvimento de transtornos mentais, como a depressdo, o abuso
de alcool e outras drogas, entre outros comportamentos negativos®.

Constatou-se que muito do sentimento de tristeza e preocu-
pacao das criancas desta pesquisa esteve relacionado a alguns
DSSs, no nivel de condicdes de vida e trabalho, como a falta de
emprego, ja que os pais passam a migrar para outros locais, como
Guiana Francesa e garimpos proximos ao Oiapoque, em busca
de condicdes melhores de vida. Em relacdo a isso, observa-se
que, apesar de o indice de Desenvolvimento Humano (IDH) do
municipio de Oiapoque-AP ter aumentado de 0,50 para 0,658,
de 1991 a 20107, com crescimento relacionado a implantagao de
6rgdos publicos de atendimento social, o municipio ainda apre-
senta diversas dificuldades referentes a arrecadacao de impostos,
ja que o setor secundario/industria ndo tem significancia para a
economia da cidade, e sim o setor informal, como o garimpo ilegal,
que néo gera arrecadagao. Além disso, o0 municipio apresenta
problemas logisticos e estruturais que dificultam o crescimento
socioecondmico constante e regular, bem como limitam o de-
senvolvimento dos habitantes e a criagdo de emprego®.

Além disso, enfatiza-se que as questdes da clandestinidade
e do garimpo ilegal causa muita tensdo na zona de fronteira de
Oiapoque-AP, uma vez que brasileiros de regides mais pobres sao
atraidos para a fronteira franco-brasileira para buscar o sonhado
“El Dorado”. Porém, a area fronteirica esta envolta por situacdes
que envolvem o trafico de pessoas, contrabando, turismo sexual,
exploracdo sexual na infancia, dentre outros problemas que
apontam a fragilidade da fronteira", fato evidenciado pelas
falas de abuso e assédio sexual entre as criancas.

Portanto, a “economia do garimpo” acaba por mobilizar as
pessoas e estimular a circulacdo de dinheiro, porém é um cenario
econdémico contraditdrio, ja que o ciclo do ouro ndo gera um
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processo de migracao de méo-de-obra qualificada, ou de pessoas
com capital cultural. Além disso, os recursos financeiros que sdo
investidos na “economia do garimpo” ndo sdo provenientes na
regido de Oiapoque®. Isso faz com que o desemprego e a busca
por trabalho resultem em corte de lagos familiares entre pais e
filhos e, em consequéncia, afetem a satide mental e o bem-estar
das criancas que vivenciam esse ambiente social, as quais passam
a se sentir solitarias, vulneraveis aos cuidados de terceiros®, fato
também evidenciado nas falas dos escolares.

Ao longo da vida, as criancas podem apresentar dificuldades
no nivel individual, como aquelas relacionadas a baixa autoestima,
a sintomas de ansiedade e ao desenvolvimento de sintomas de
depressao®, que, se ndo bem cuidados, podem gerar altos custos a
sociedade devido ao tratamento de transtornos mentais'. E, apesar
de essas condi¢des serem influenciadas por situacées individuais, o
abandono parental, como condicao social e relacionada ao trabalho,
também pode ocasionarimportantes prejuizos para as criangas que
estdo em sofrimento pela auséncia do pai ou da mée. Esse fato as
expdem a situacdes constrangedoras, tornando-as vitimas, muitas
vezes, de abuso sexual e colocando-as em vivéncias de alcoolismo,
violéncia doméstica, problemas financeios, fome e miséria®.

Dessa forma, monitorar os sintomas psicopatolégicos du-
rante a infancia, principalmente nos locais em que as criangas
estdo expostas aos DSSs negativos, é essencial para prevenir a
ocorréncia de graves impactos no seu desenvolvimento e para
subsidiar politicas publicas que proponham estratégias capazes
de contornar possiveis impactos negativos®.

Os dados ainda apontam que o sofrimento psiquico decorrente das
dificuldades financeiras vivenciadas pelas criancas, por vezes, passa
despercebido pela familia. Notou-se a tristeza de alguns escolares
ao falarem da falta de alimentos em suas residéncias e a angustia
por irem para escola e verem os familiares ficarem em casa sem tero
gue comer, preocupacdes que prejudicam a concentracdo nas aulas
e acompreensdo dos conteldos repassados pelos professores. Isso
ainda é mais preocupante, porque essa angustia — resultante da
miséria, muitas vezes, persistente — deixa essas criancas em risco
de desenvolver transtornos mentais, pois vivem em local em que as
oportunidades sdo poucas e a possibilidade de se recuperar é escas-
sa'”), Por isso, alerta-se mais uma vez para o fortalecimento tanto de
politicas sociais direcionadas aos diferentes niveis relacionados aos
DSSs dessa populacao infantil quanto de atividades de educacdo em
salide que ndo apenas possam promover a saude socioemocional
dessas criangas, mas também gerar renda as familias.

Quanto as falas das criancas oriundas de respostas positivas aos
itens referentes aos padrdes alimentares, observou-se a potencial
influéncia da midia na identificacdo individual dos padrdes corporais
dos escolares e o desejo de um corpo perfeito e ser bem-visto pela
sociedade, o que pode ocasionar sofrimento nessas criangas — tra-
ta-se de um DSS no nivel individual desencadeante de problemas
relacionados a saide mental desse publico. Nao sé a insatisfacao
gue a pessoa tem em relagdo ao corpo é um importante risco para
o desenvolvimento de transtornos alimentares, mas também a
midia é um dos fatores, ja que faz com que os jovens reforcem
esse pensamento de insatisfagdo com o corpo®.

Além disso, o bullying também pode ser fator importante de
risco para o desenvolvimento ndo apenas de transtornos alimen-
tares!" como também de transtornos de ansiedade e depressao®.
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Os sinais disso foram apontados nas falas das criancas deste estudo,
as quais demonstraram medo de engordar devido a possiblidade
de sofrer bullying na escola ou no ambiente familiar. Isso gera a
reflexdo acerca da importancia do reforco do didlogo sobre essas
questdes no ambiente escolar e nos servicos de saude, além da
relevancia da proposicao de estratégias de promocdo da saude
mental dessas criancas.

Limitagoes do estudo

O estudo teve limitagoes, ja que foi realizado em uma regido
de fronteira, localizada no extremo norte brasileiro, com carac-
teristicas peculiares, dentre as quais esta o fato de fazer fronteira
com um territério francés cuja economia baseia-se, em grande
parte, no turismo com a Europa e no garimpo, o que a diferencia
de outras regides de fronteira do Brasil, impossibilitando a gene-
ralizagdo dos dados. Além disso, a caréncia de estudos avaliando
os DSSs que permeiam a saude mental de criangas nas regides
de fronteira e o papel do enfermeiro nesses locais impossibilitou
maior aprofundamento na discussdo dos dados.

Contribuicoes para a pratica da area da enfermagem, satde
ou politica publica

Os resultados contribuem para fortalecer a pratica e lideranca
de enfermagem nas atividades de promocéo da saude mental
e na proposicao de politicas publicas, ja que fornece evidéncias
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sobre o impacto dos determinantes sociais na saude mental de
criangas. Assim, esses resultados podem subsidiar as atividades
e politicas propostas por enfermeiros nos locais em que esses
determinantes estdo também presentes, de modo a promover o
fortalecimento do desenvolvimento sustentavel dessa populacéo.

CONSIDERACOES FINAIS

O estudo apontou que os determinantes sociais relacionados
ao abandono familiar, a violéncia doméstica, ao bullying, a fome
e ao abuso infantil estiveram presentes na regido de fronteira
francobrasileira e intimamente relacionados ao sofrimento
mental relatado pelas criancas escolares que habitam esse local.

Portanto, as criancas da fronteira estdo expostas a determi-
nantes sociais que as deixam em situacao de maior vulnerabili-
dade individual, a mercé de um processo de desenvolvimento
biopsicossocial ineficaz, que pode acarretar, em ultimo caso, o
desenvolvimento de transtornos mentais.

MATERIAL SUPLEMENTAR

Artigo proveniente de Dissertacao de Mestrado do Programa
de P6s- Graduagao em Ciéncia da Saude: Identificacdo de sinto-
mas psicopatoldgicos em escolares da fronteira franco brasileira
e questdes associadas. Disponivel em: http://repositorio.unifap.
br/bitstream/123456789/112/1/Dissertacao_ldentificacaoSinto-
masPsicopatologicos.pdf”
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