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Resumo:

A Vulnerabilidade Socioecondmica ¢ uma condi¢do que expde os individuos a uma série de
riscos, os quais podem representar ameacas ao estado de bem-estar, principalmente para criangas e
adolescentes que se desenvolvem diante dessas adversidades. A Terapia do Esquema elucida os
esquemas iniciais desadaptativos como padrdes disfuncionais capazes de gerar um importante
sofrimento mental, originados quando as necessidades emocionais basicas nao sao atendidas no
ambiente familiar durante a infancia e a adolescéncia. A presente revisao narrativa se propos
questionar como as adversidades socioecondmicas poderiam influenciar o desenvolvimento de
esquemas iniciais desadaptativos. Com base nisso, buscou avaliar se criangas e adolescentes
inseridos em situagdo de vulnerabilidade socioecondmica t€ém maior propensdo para desenvolver
esquemas iniciais desadaptativos. Foram encontrados estudos que evidenciam a relacdo entre as
adversidades experienciadas por individuos socioeconomicamente vulneraveis e o desenvolvimento
de esquemas iniciais desadaptativos. Principalmente, associados aos eventos potencialmente
traumaticos e aos estilos parentais vivenciados em cenarios vulneraveis.

Palavras-chave: esquemas iniciais desadaptativos; Vulnerabilidade Socioecondmica;

Terapia do Esquema; Experiéncias adversas; Eventos Traumaticos.
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1. Introducao

O conceito de esquema pode ser descrito como uma estrutura cognitiva capaz de rastrear,
codificar e avaliar os estimulos que incidem sobre o organismo. Os esquemas tendem a operar como
um filtro entre a realidade e a maneira como um individuo ira percebé-la e interpreta-la, capaz de
regular a forma como este ira se relacionar com o mundo e reagir a diferentes eventos (Beck, 1967).

Young, Klosko e Weishaar (2008) nos apresentam um modelo clinico denominado Terapia
do Esquema, o qual ird se ater ao carater disfuncional de alguns esquemas. Para tal, partem da
premissa de que experiéncias de vida nocivas, juntamente aos tracos temperamentais, consistem em
fatores prévios relevantes para o desenvolvimento dessas estruturas. Entende-se por experiéncias
nocivas a frustragdo de necessidades emocionais, a traumatizagdo ou vitimag¢ao, o cuidado e a
indulgéncia em demasia, bem como a internalizacdo — de pensamentos, sentimentos, experiéncias
e comportamentos — de pessoas significativas.

Logo, da-se énfase a origem de padrdes disfuncionais e rigidos, capazes de gerar importante
sofrimento mental, nomeados de esquemas iniciais desadaptativos (EID). Sendo esses padrdes
emocionais e cognitivos autodestrutivos que iniciam remotamente no desenvolvimento e se repetem
ao longo da vida de um individuo, como em um ciclo de perpetuagdo (Young et al., 2008). Os
autores apresentam 18 esquemas iniciais desadaptativos, os quais sdo categorizados conforme a
necessidade emocional a ser atendida ao longo do desenvolvimento, classificados em cinco
agrupamentos, chamados de Dominios de Esquemas — Desconexdo e Rejei¢do, Autonomia e
Desempenho prejudicados, Limites prejudicados, Direcionamento para o Outro e Inibicdo e
Supervigilancia (Young et al., 2008).

Sob a ¢6tica da Terapia do Esquema, existe uma grande influéncia dos estilos parentais nos
modos de exercer o cuidado para com um individuo, essencialmente, durante o periodo da infancia
e da adolescéncia. Afinal, ao atentar para os EIDs, em geral, revisita-se as origens infantis e
adolescentes que possivelmente atuaram no surgimento dessas estruturas. Isto €, a interferéncia que
o ambiente e as dindmicas familiares remotas exercem no desenvolvimento desses padrdes
disfuncionais (Young et al., 2008).

A abordagem dos Esquemas foi pensada para atender demandas complexas de saide mental
(Young et al., 2008). Existe uma crescente discussdo acerca dos aspectos referente a saude mental,
tornando perceptivel uma maior preocupagao e busca por cuidado, principalmente, entre as geragdes
mais jovens (Unicef, 2022). Entretanto, ha uma série de determinantes que devem ser considerados
ao abordar o assunto, os quais podem passar despercebidos, dada tamanha complexidade do tema.

O 2022 World Mental Health Report' , no que concerne ao conceito de saide mental, pontua ser

! Em portugués, Relatério Mundial de Satide Mental (WHO, 2022)
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importante distanciar-se de uma ldgica binaria em que um individuo ¢ mentalmente saudavel ou
mentalmente doente. Ainda, defende que a saide mental nao se da através da auséncia de um
transtorno psicolodgico, mas sim, em um continuum composto por experiéncias que podem alternar
entre um estado de bem-estar ideal e estados caracterizados por grande sofrimento e dor emocional.
Segundo WHO 2(2022), existem trés esferas onde se passam as experiéncias humanas: a individual,
a familiar e comunitaria e, ainda, a estrutural, de forma que serd a complexa interagcdo entre os
fatores protetivos e de risco que compodem as referidas esferas que culminara em um estado de
bem-estar ou de sofrimento psiquico.

Ademais, existem alguns contextos sociais nos quais a existéncia humana se da em meio as
adversidades. De tal forma, a vulnerabilidade socioecondmica pode vir a revelar-se como um
agravante as experiéncias de vida nocivas. Em outras palavras, condigdes em que a vida ¢
perpassada por aspectos como: desemprego, pobreza, fome, dependéncia quimica, violéncia, falta
de acesso a servigos, escassez de subsidios basicos para a sobrevivéncia, dentre outros. Além das
dificuldades inerentes ao subsistir diante dessas circunstancias, ha também a manutengdo de um
forte estigma em relagdo as classes desfavorecidas, o que pode vir a contribuir ainda mais para a
marginalizagdo — no amplo sentido do termo — de pessoas que encaram essa triste realidade
(Tavares et al., 2015).

No intuito de conjecturar as vicissitudes das vulnerabilidades socioecondmicas, sobretudo,
no que tange a producao de saude mental e a qualidade de vida dos individuos que a ela estdao
submetidos, a presente revisdo narrativa propde tragar uma relacdo entre as vulnerabilidades
socioecondmicas e o desenvolvimento dos EID. Tendo como finalidade contribuir com a discussdo

sobre a tematica e, de forma alguma, esgota-la.

2. Método

A presente pesquisa empregou o uso da metodologia de revisdo narrativa da literatura, na
qual realizaram-se buscas de produgdes cientificas através das plataformas Biblioteca Virtual em
Saude - Psicologia (BVS-Psi), Periodicos Eletronicos em Psicologia (Pepsic), Scielo, repositérios
académicos e bibliotecas virtuais internacionais. No levantamento de estudos para compor o
trabalho, foram utilizados denominadores como Vulnerabilidade socioecondmica AND Esquemas
iniciais desadaptativos AND nivel socioecondmico AND eventos estressores precoces AND

experiéncias adversas AND pobreza, socioeconomic status AND early maladaptative schemas.

% Sigla de World Health Organization, em portugués, Organizacdo Mundial da Saude (OMS).
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3. Resultados e Discussao

3.1 Esferas Individual, Familiar/Comunitaria e Estrutural - Fatores de Protecao e Fatores de
Risco em Satide Mental

Frequentemente, atribui-se o sofrimento mental apenas aos fatores individuais, enfatizando
as questdoes genéticas e psicologicas de um individuo. Todavia, a sobreposicdo de alguns
determinantes — individuais, familiares/comunitarios e estruturais — sera atuante ao executar a
fungdo de proteger ou oferecer riscos ao estado de bem-estar experimentado. Com isso, pode-se
dizer que a complexa interagdo entre essas trés esferas determinard a satide mental de um individuo
(WHO, 2022).

O ambito individual refere-se aos recursos intrinsecos que um individuo dispde para lidar
com as suas emocdes, assumir responsabilidades, engajar-se em atividades e relacionamentos,
estando diretamente associada a fatores psicoldgicos e bioldgicos. Nesse caso, considera-se
caracteristicas da saude e das condigdes fisica e mental, os habitos de vida, assim como o nivel
educacional de cada pessoa (WHO, 2022).

A esfera familiar/comunitaria diz respeito aos ambientes em que se esta imediatamente
inserido, nos quais as relagdes e as atividades significativas sucedem, sendo perpassados por
circunstancias sociais € econdmicas. Dessa forma, sdo pesados quesitos como cuidados
gestacionais, qualidade das interacdes familiares, presenca ou auséncia de redes de apoio social,
questdes étnico-raciais, a existéncia ou a falta de segurancga, empregabilidade ou desemprego, etc
(WHO, 2022).

Por sua vez, os aspectos estruturais estdo relacionados as conjunturas sociocultural,
geopolitica, econdmica e ambiental, que irdo englobar questdes de estabilidade social, desigualdade,
infraestrutura e qualidade ambiental. Enquadram-se nessa categoria a possibilidade de acesso aos
servicos, estabilidade ou instabilidade econdmica, seguridade social e renda, equidade ou iniquidade
social, preservagdo ou desmatamento ambiental, justi¢a, entre outros (WHO, 2022).

Conforme os dados levantados pela OMS, s3ao considerados alguns fatores protetivos, que
consistem em condi¢des favoraveis a produgdo de saude mental, ou seja, aquilo que ¢ capaz de
proporcionar bem-estar e seguranca aos individuos. Entende-se que tais aspectos também irdo atuar
promovendo um maior potencial de resiliéncia perante os eventos estressores. Dentre os fatores de
protecdo destacam-se bons cuidados com a satde, integridade fisica, cuidados parentais efetivos,
educacdo e emprego de qualidade, ambientes seguros, coesdo da comunidade, estabilidade

econdmica, igualdade social e de género, etc (WHO, 2022).
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Em contrapartida, os fatores de risco podem ser entendidos como condi¢des
vulnerabilizantes, na medida em que podem levar a prejuizos na qualidade de vida, expor a perigos
e provocar sofrimento. A partir disso, experiéncias adversas sdo compreendidas como uma das
principais ameagas a saude mental, sendo estas apontadas como baixa escolaridade, uso de alcool e
outras substincias, ma nutri¢do, obesidade, auséncia ou insuficiéncia do pré-natal, violéncias e
abusos diversos, negligéncias, luto, desemprego, pouco acesso a servigos, desigualdades sociais e
econdmicas, entre outras (WHO, 2022).

A partir das informagdes apresentadas, € possivel tragar uma forte relagdo entre a satde
mental e as caracteristicas socioeconOmicas, particularmente, a escassez de recursos financeiros.
Como se fosse instituido um "ciclo vicioso da desvantagem", as situacdes de pobreza podem induzir
a um estado de constante e profundo sofrimento, assim como quadros agravados de satde mental
tendem a propiciar dificuldades financeiras significativas (WHO, 2022).

Ainda consoante com a World Health Organization (2022), parte-se do pressuposto que tal
desvantagem deve ser considerada antes mesmo do nascimento de uma crianga e, em geral, esta
inerente ao contexto em que a mesma serd inserida ao nascer, potencialmente replicando-se ao
longo da vida. Afinal, as pessoas que vivem em situacdo de pobreza contam com recursos
financeiros limitados, dispdem de menos oportunidades educacionais e empregaticias, encontram-se
mais expostas a ambientes adversos e t€m menores possibilidades de acessar cuidados de satde de
qualidade. Consequentemente, o estresse cronico de viver sob tais circunstancias expode esses
individuos a um maior risco de adoecimento mental (WHO, 2022; Fonseca et al., 2021).

De forma andloga, aqueles que sofrem de graves condigdes de saude mental tém maior
probabilidade de vivenciar a pobreza, devido a dificuldade em manter vinculos empregaticios e
mais despesas em tratamentos de satde (WHO, 2022; Fonseca et al.,2021). Além disso, sao
perpassados pelo estigma e discriminagdo relacionados ao adoecimento mental, os quais podem vir
a enfraquecer suas redes de apoio social. Portanto, tornam-se vulneraveis a progressiva perda de
recursos e exclusdo social, as quais tendem a piorar as fragilidades de saide mental previamente
existentes. Para citar alguns exemplos, estdo mais suscetiveis ao uso de substancias quimicas, maus
cuidados parentais, fracasso escolar, dentre outros. Corroborando, entdo, com esse ciclo vicioso

entre pobreza e as complicagcdes em satide mental (WHO, 2022).

3.2 Desigualdade social e Nivel socioecondmico

Ao nos depararmos com as vicissitudes da pobreza, especialmente a sua influéncia sobre a
saude mental, faz-se indispensavel voltar a atencao para a desigualdade social, a qual ainda ¢ uma

realidade presente nas sociedades contemporaneas. A partir de dados do IBGE (2021), foi
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constatado que 69,2 milhdes (29,6%) de brasileiros viviam com a renda per capita de até R$ 497,00
mensais. De acordo com a Unicef (2023), pelo menos 32 milhdes de meninas € meninos vivem em
situagdo de pobreza multidimensional — abarcando renda, educagdo, trabalho infantil, moradia,
agua, saneamento e informacdo — equivalendo a aproximadamente 63% do total de criangas. Por
outro lado, segundo o 2022 World Inequality Report, os 10% mais ricos do Brasil representam
58,6% da renda nacional total, dispondo de 81 mil euros como poder de compra (Chancel et al.,
2022).

Segundo Machado (2015), "as desigualdades sociais sdo diferencas sistematicas e
persistentes de acesso a bens, recursos e oportunidades, que se estabelecem entre pessoas, grupos
sociais ou mesmo populagdes inteiras". Em outros termos, esse fenomeno ocorre quando grupos
seletos dispdem de grande poder aquisitivo € uma série de privilégios, em detrimento aos demais.
Nao obstante, determinados estratos populacionais encontram-se a margem dos recursos que
poderiam garantir, minimamente, a sua subsisténcia. Como efeito, ¢ possivel observar a divisdo de
classes sociais, as quais irdo situar os individuos em diferentes posi¢des socioeconomicas.

Baseado nisso, considera-se o termo socioeconomic status’, também conhecido pela sigla
SES, que se refere ao lugar socioeconémico ocupado por um individuo ou grupo no meio em que
estd inserido. A partir disso, ¢ possivel vislumbrar uma hierarquia social, na qual s3o considerados
aspectos como renda, qualidade da educacao, tipo e prestigio da ocupacao, local de residéncia e —
em algumas sociedades — origem étnica e religido (APA Dictionary of Psychology, 2023). Isto &,
através desse conjunto de aspectos torna-se factivel estabelecer o nivel socioecondomico dos
individuos e, por conseguinte, dos seus grupos familiares — especialmente, no caso de criangas e
adolescentes, os quais ainda se encontram financeiramente dependentes de seu nicleo familiar.

Em uma pesquisa alema, Reiss et al. (2019) observaram que grupos familiares com baixo
nivel socioecondomico tendem a experienciar um maior numero de situagdes de vida estressantes. Os
fatores analisados pelo estudo incluem doenca mental ou acidente dos pais, perda de emprego e/ou
grave crise financeira, problemas escolares dos filhos, divorcio ou separacdo, e ainda, problemas
com a lei. Sendo assim, a escassez de recursos financeiros novamente pode ser percebida como a
génese de tais dificuldades. Também, convém atentar para o impacto que essas circunstincias
podem gerar sobre as dinamicas familiares, posto que os referidos eventos afetam, em diferentes
propor¢des, a todos os individuos que compdem o grupo familiar. Sobretudo, o quanto essas
adversidades sdo potenciais produtoras de sofrimento e, frequentemente, acarretam em ambientes

familiares disfuncionais.

* Na tradugao para o portugués, nivel socioecondmico.
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De forma andloga, o baixo nivel socioecondmico também produz efeitos nas dinadmicas
familiares em funcdo da sua interferéncia em planejamentos futuros, pois se apresenta como um
limitador as experiéncias e projecdes de vida, o que pode levar a tensionamentos nos grupos
familiares imersos nessas condi¢des. Uma vez que pode adiantar a inser¢ao dos filhos em empregos
informais para o auxilio na subsisténcia desses arranjos familiares e, possivelmente, implicara na
evasdo escolar dos mesmos (Gomes e Pereira, 2005).

Ademais, o percurso de situagdes de vida estressantes através do qual o SES afeta a saude
mental também ¢ perceptivel nas relacdes intergeracionais entre pais € filhos. As situacdes de vida
estressantes associadas ao SES durante a infancia e adolescéncia tém efeitos a longo prazo. Como
resultados de um estudo longitudinal francés, Melchior et al. (2014), sugerem que o acumulo
experimentado de situagdes adversas na infancia nao sé contribui para os atuais problemas de satde
mental das criancas, como depressdao ou ansiedade, mas também continua a afetar sua satidde mental

na idade adulta.

3.3 A Vulnerabilidade socioecondmica e seus desdobramentos

Até aqui acompanhamos como a escassez de recursos financeiros atua sobre a satide mental,
mas ao pensarmos em vulnerabilidade socioecondmica ndo podemos nos ater somente a pobreza.
Torossian e Rivero (2021), enfatizam que a vulnerabilidade socioecondmica nao se reduz a pobreza,
apesar dessa ser um componente importante dentre aqueles que configuram a concepgao de estar
socioeconomicamente vulneravel. Contudo, também deve-se considerar a qualidade das relacdes, o
acesso a servicos e oportunidades, oferecidos socialmente e por meio das politicas publicas; como
os acompanhamentos de saude, moradia, saneamento basico, assisténcia social, seguranca,
educagdo, cultura, empregos, relagdes €tnico-raciais, redes de apoio, entre outros (Scott et al., 2018)

Portanto, o referido conceito € percebido como multidimensional, devido a pluralidade de
indicadores a serem considerados em torno do mesmo. Klautau (2017) elucida que "(...) faz-se
necessario incluir vicissitudes e idiossincrasias que vao além dos atributos de renda, tais como
questdes ligadas a preconceitos, a falta de escolaridade, a violéncia doméstica e urbana". Também,
conforme Cangado, Souza e Cardoso (2014), estd associada a situagdes como o desemprego,
enfermidades, dificuldades de inser¢do social, entre outros. Podendo ser entendida como um
processo no qual determinados individuos estdo a iminéncia de sofrer algum tipo de dano fisico ou
psicoldgico. Melhor dizendo, a medida que sdo expostos aos riscos, de diferentes naturezas e
intensidades, estio mais propensos a deparar-se com um perigo, propriamente dito (Scott et

al.,2018).
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Todavia, ao abordar o assunto ndo se pode ignorar os recursos pessoais — ou a falta desses
— que cada individuo dispde para lidar com as referidas circunstancias. Uma vez que este nao
necessariamente ficard passivo as adversidades experienciadas, o que também define o quio
vulneravel estard perante o contexto e os recursos existentes, ainda que limitados (Torossian e
Rivero, 2021; Scott et al., 2018).

Consoante ao exposto, remete-se as ja mencionadas esferas da existéncia humana —
individual, familiar/comunitéria e estrutural — e a forma como s3o atravessadas pela interagdo dos
fatores de risco e protetivos (WHO, 2022). Podemos refletir sobre a inter-relagdo em que operam
esses aspectos € 0 quanto favorecem a prote¢ao ou a exposicao aos riscos nas diferentes esferas,
atuando na vulnerabilizagdo ou na preservacdo da satide mental, ou até mesmo no equilibrio de
ambas.

O ambito familiar/comunitario merece destaque, posto que € nele que os individuos
estabelecem os seus primeiros vinculos e iniciam o seu processo de desenvolvimento
biopsicossocial, sendo a qualidade das dinamicas familiares influente sobre a construgdo de
subjetividade dos seus componentes (Silva e Rapoport, 2018). Segundo Silva, Costa e Nascimento
(2019), "como toda instituicdo, a familia tem caracteristicas culturais; como nucleo afetivo e
solidario, cada membro que o compde ¢ influenciado pelos contextos que sdo vivenciados no
convivio".

Os dados observados por Benatti, Pereira, Santos e Paiva (2020) no tocante da maternidade
em contextos de vulnerabilidade socioecondmica, encontram uma forte relagao entre o exercicio da
fun¢do materna — associado aos cuidados dos filhos — e a execuc¢do das tarefas domésticas como
sendo fun¢des, majoritariamente, das mulheres. Tal como nos chamam a atengdo para o fato das
maes entrevistadas demonstrarem preocupacgdo com os cuidados e os valores transmitidos aos seus
filhos. Contrariando uma concep¢ao socialmente inferida que correlaciona familias vulneraveis e a
ma criacdo dos seus descendentes, ou pior, que atrela tais grupos diretamente a periculosidade.
Essas mulheres muitas vezes assumem cargas de trabalho triplicadas; dividindo-se entre os cuidados
dos filhos, a realizacdo das tarefas domésticas e o desempenho de uma atividade remunerada,
especialmente, quando maes solos (Benatti et al., 2020; Leonardo e Morais, 2017).

Entretanto, exercer a fun¢do materna diante das adversidades enfrentadas por mulheres
socioeconomicamente desfavorecidas pode tornar-se uma atribuicdo desafiadora, uma vez que o
proprio bem-estar dessas estard comprometido em tais conjungdes. Os pesquisadores Fonseca et al.
(2021) investigaram a relagcdo entre a situacdo de pobreza e os sintomas depressivos em maes. Os
resultados apontaram que a maioria das mulheres ndo exercia nenhuma atividade remunerada,
sendo que parte dessas (42%) vivia com % do saldrio minimo por més, o que ¢ entendido como

condi¢do de miséria e extrema vulnerabilidade. Logo, estariam financeiramente limitadas de duas
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formas diferentes, pela baixa renda mensal e por estarem dependentes de terceiros para o sustento
proprio e dos seus. Ademais, estdo mais restritas ao ambiente doméstico e aos cuidados dos filhos,
muitas vezes ficando sobrecarregadas e sem poder contar com redes de apoio que prestem suporte,
de forma que 32% das entrevistadas apresentaram sintomas que se enquadram nos critérios para
diagnosticos de transtornos depressivos. O fato dessas mulheres ficarem absorvidas pelo espaco
domiciliar, passando boa parte do seu tempo no mesmo, pode vir a fragilizar tanto a saide mental
quanto a fisica, pois encontram-se expostas as repetidas tarefas, muitas vezes nao usufruem de
atividades de lazer, o descanso torna-se insuficiente e a falta de recursos financeiros nao possibilita
a sua autonomia (Santos, 2014 como citado em Fonseca et al., 2021, p. 11419). Da mesma maneira,
o estudo encontrou associacdo estatisticamente significativa entre a baixa renda e os sintomas
depressivos avaliados pelo Self-Reporting Questionnaire (SRQ-20) de uma parcela das maes
acompanhadas.

Corroborando com o descrito, foi possivel verificar correlacdo entre maes com sintomas
depressivos e socioeconomicamente desfavorecidas e as dificuldades no cuidado com seus bebés no
primeiro ano de vida, de forma que o Indicador de Saude Fisica e Cuidados Maternos (ISCM)
lactentes foi comprometido. Nesse sentido, dados evidenciam o impacto negativo da depressdo
materna com a saude das criangas, associando-se até mesmo com a desnutricdo e o
sobrepeso/obesidade infantil e, quadros de desinteria, bem como uma piora na qualidade de vida da
mae e do filho. A situagdo torna-se mais agravada nos casos de familias monoparentais, chefiadas
apenas pelas genitoras, impactando ainda mais no ISCM das criangas, corroborando com a
concepcao da importancia da participagdo paterna nos cuidados com a saide da crianga nesses
contextos (Scherrer e Alves, 2021).

Em relagdo a funcdo paterna nesse cendrio vulneravel, de forma complementar e utilizando a
mesma amostra do estudo anteriormente mencionado, Benatti e Pereira (2020) realizaram uma
andlise que se propde explorar a significacdo atribuida a paternidade em vulnerabilidade
socioecondmica, contando com a participacdo de homens e mulheres. O estudo indica que esta
atrelado ao pai a provisdo da familia, frequentemente, sendo ele o Unico a exercer uma atividade
laboral para o sustento nos nucleos familiares que contavam com a participacdo paterna. Assim,
entende-se como um dever do homem a capacidade de prover a sua “prole” em tais conjunturas,
portanto, ser um bom pai dependera do sucesso ou insucesso nessa fun¢do. De modo contraditorio,
a maioria das mulheres que respondeu a pesquisa nao convivia com o pai dos filhos e relatou nao
receber nenhum auxilio financeiro dos mesmos, o que nos traz noticias sobre uma realidade muito
frequente nesses contextos, a incidéncia da auséncia paterna (Fernandes, 2020). Ainda segundo
Benatti e Pereira (2020), a figura paterna aparece em alguns discursos relacionada a autoridade da

casa e dos filhos, ou entdo, como na fala de uma mae — chefe de familia monoparental —, o pai



Pagina 13 de 34

esta ligado a concepgao daquele que deveria oferecer seguranga e apoio. Todavia, algumas maes
ndo colocam a figura paterna nesse lugar de centralidade, possivelmente pela falta deste nos lares
em que as mesmas se ocupam dos papéis materno e paterno. Igualmente, ¢ concebida a importancia
do pai participar ou se responsabilizar pela educagdo e transmissdo de valores aos filhos, os quais
sdo considerados caracteristicas indispensaveis na criagdo dos seus descendentes. O pai fazer-se
presente foi um ponto bastante ressaltado pelos entrevistados, essa presenga seria demarcada pelo
oferecimento de afeto e protec¢ao. Ironicamente, a amostra ¢ composta por uma parcela de mulheres
que, em sua maioria, sao maes solos e se ocupam dos cuidados dos filhos sem o apoio dos pais, um
exemplo que faz eco a tantas outras historias (Fernandes, 2020; Scherrer e Alves, 2021).

Segundo Silva et al. (2019), “as familias com maior pobreza multidimensional, (...) renda e
menor desenvolvimento infantil foram fortemente associadas com alto nivel de estresse parental no
cuidador principal”. Novamente observa-se a tendéncia das mulheres ocuparem esse lugar de
cuidador principal, corroborando com a hipotese que as maes nesses contextos tendem a estar mais
suscetiveis ao sofrimento psiquico (Fonseca et al., 2021). Isto posto, t€ém-se que os comportamentos
e atitudes das figuras parentais sdo particularmente influentes, especialmente durante a infancia e
adolescéncia, assim como a saide mental dos pais. A parentalidade severa e a punigdo fisica tendem
a prejudicar a saide mental da crianga, muitas vezes levando a comportamentos disfuncionais
(WHO, 2022).

No que tange aos maus-tratos, Aquino et al. (2021) apresentam em sua revisao literaria que
os maus-tratos infantis tém relacdo com as condi¢des socioecondmicas desfavoraveis, como o baixo
nivel de escolaridade dos pais, interagdes familiares disfuncionais e a escassez econdmica. Todavia,
ressaltam a importancia de ponderar essas informagdes, uma vez que a violéncia infantil também se
da em contextos mais privilegiados socioeconomicamente. A diferenca ¢ que se apresenta de forma
camuflada em comparagdo com familias mais vulneraveis.

A partir do momento em que um contexto de vulnerabilidade social pode expor as criangas e
adolescentes a riscos, restringindo o seu bem-estar e qualidade de vida, esse contexto também
propicia a omissdo de cuidados a essas criangas e adolescentes. Assim, ndo cabe responsabilizar
apenas os estilos parentais, mas sim as questdes de ordem politica e social que, de algum modo,
respaldam as experiéncias adversas (Pasian et al., 2013; Munhoz e Parrao, 2017). No Estatuto da
Crianga e do Adolescente (ECA, versao 2022), em seu Art. 87, paragrafo Il, estd previsto que sejam
oferecidos ‘““servigos, programas, projetos e beneficios de assisténcia social de garantia de protecao
social e de prevengao e redugdo de violagdes de direitos, seus agravamentos ou reincidéncias™ (Lei
n® 13.257, de 2016). Com isso, quando as politicas publicas de alguma forma ndo conseguem
abarcar as vicissitudes da vulnerabilidade socioecondmica e oferecer protecdo efetiva ao publico

infanto-juvenil nesses cenarios, seria limitante apenas culpabilizar as figuras maternas e paternas.
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Contudo, um achado preocupante na literatura sobre o tema, trata da associa¢dao entre a
vulnerabilidade socioecondmica e a cotidiana violéncia empregada nesses cenarios. De acordo com
Souza, Pantncio-Pinto e Fioratti (2019), observa-se a banalizacdo da violéncia nos arranjos
familiares mais vulneraveis, onde ¢ considerada um meio cabivel para a educagdo dos filhos. Entao,
transmite-se transgeracionalmente a ideia de que a mesma ¢ um recurso a ser utilizado para
disciplinar e resolver conflitos, como sendo efetiva para os referidos fins. Semelhantemente,
reproduz-se uma cultura de subalternidade, endossada por discursos que justificam os atos violentos
como benéficos para a criagdo das criangas e adolescentes, incorporando tais convicgdes no
imaginario desses ultimos.

Corroborando com o mencionado, no estudo qualitativo com jovens adultos oriundos de
contextos socioeconomicamente vulneraveis, Silva et al. (2019) extraem informagdes a partir das
narrativas daqueles que cresceram em tais conjunturas, nas quais repetem-se historias marcadas pela
violéncia intrafamiliar. A maioria dos participantes relata ter sofrido violéncia verbal por parte de
algum familiar, enquanto uma pequena parte constata relacdes afetivas fragilizadas. H4 também
casos de abuso sexual, brigas constantes dos pais, violéncia fisica, ameagas de abandono e expulsdo
da casa familiar entre as informagdes coletadas.

Outra ramifica¢do da problematica se da através da violéncia sexual, quando a intimidade ¢
bruscamente invadida e exposta ao outro, em uma cena que furta a possibilidade de consentimento
ou recusa. Segundo Arpini, Savegnago e Witt (2017), os jovens entrevistados no estudo relatam
cenas de abuso sexual frequentemente ocorridas em locais perpassados pela vulnerabilidade social.
Sendo que o pai ou o padrasto sao considerados as figuras que mais cometem tal violéncia, denotam
uma possivel prevaléncia do abuso sexual intrafamiliar, mas no caso das meninas também aparecem
falas que abordam casos de abuso extrafamiliar (cometidos por vizinhos, amigos ou desconhecidos).
Ainda, em casos de familias socioeconomicamente vulneraveis, pode ocorrer que mesmo apos a
revelagdo da violéncia sofrida pela crianca e adolescente, a mae vir a se omitir ou negar o fato, no
intuito de evitar rupturas no grupo familiar e agravar ainda mais a recessdo econdmica. Nesse caso,
a crianga ou adolescente vitimada ainda estaria convivendo com o seu agressor, continuamente
exposta a possiveis novas violéncias. Siqueira, Arpini e Savegnago (2011) apontam dados em que
as meninas discutem sobre as consequéncias psicoldgicas de um abuso sexual, como a possibilidade
do desenvolvimento de quadros depressivos ou tentativas de suicidio. Ou ainda, no caso de abusos
intrafamiliares a situacdo se torna mais delicada, pois o sofrimento tende a se intensificar e a
sensagao de desamparo se faz mais presente. Ambos os estudos ndo foram empregados com vitimas
de abuso sexual, mas sim com adolescentes — no primeiro estudo, meninas € meninos e, meninas,
no segundo — em contextos de vulnerabilidade, que acompanham casos de violéncia sexual no seu

entorno, na comunidade ou na escola.
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No exposto por Torossian e Rivero (2021), a primeira autora observa nos dados de sua
pesquisa (Torossian, 2006) que criancas e adolescentes em lares perpassados pela vulnerabilidade
socioecondmica, frequentemente, experienciam situagdes familiares delicadas. Por exemplo,
conflitos entre pais e filhos findados com a morte de ambas as partes, criangas que ndo encontram
suas figuras maternas e paternas, alcoolismo na familia, desemprego e empregos informais dos
familiares, cenas de suicidio, entre outros.

Referente a saude mental de adolescentes em vulnerabilidade socioecondmica, € perceptivel
uma maior prevaléncia de sintomas depressivos e indicadores de morbidade, tendo associacdes
frequentes com questdes de baixa autoestima, fadiga e perda ou ganho de peso. Além disso, em um
estudo os adolescentes do género masculino foram mais acometidos, supondo-se que essa
predisposicao de género esteja relacionada com a amostra em vulnerabilidade social e com sua
provavel exposi¢ao ao uso de alcool e outras drogas. Também, foi possivel verificar que o género
masculino teria uma tendéncia ao humor irritdvel e comportamentos que envolvam agressividade
associados a depressdo em comparacao ao género feminino (Barbosa et al., 2016).

Em familias socioeconomicamente desfavorecidas o uso de dlcool e outras substancias
psicoativas também se torna uma realidade. Conforme informagdes obtidas na pesquisa de Martins,
Santos e Pillon (2008), uma quantidade consideravel de familias em extrema pobreza convivem
com pelo menos um de seus membros fazendo o uso dependente de alcool e outras substancias,
sendo que 78,6% da amostra informou que pelo menos um dos componentes da familia faz uso de
alcool, 74,3% o uso de tabaco e 32,9% de outras drogas.

Para mais, ¢ relevante pensar na instauragdo de uma cultura da violéncia nesses contextos
vulneraveis, de forma que atos letais passam a ser empregados sistematicamente e contribuem ainda
mais com a engrenagem social que aniquila determinados corpos (Ribeiro, 2021). Os autores
Tavares, Catalan, Romano e Melo (2015) fazem uma andlise que visa estabelecer relagdo entre
homicidios e vulnerabilidade social no municipio de Betim — MG. Por meio de um mapeamento das
areas com maiores taxas de homicidios, foi possivel verificar que nessas localidades também ha
altos indices de vulnerabilidade socioeconomica e baixa qualidade de vida, ou seja, o numero
elevado de homicidios mostra-se proporcionalmente associado aos contextos sujeitados a
vulnerabilidade socioecondmica.

A partir das informagdes coletadas, observam que existe um padrao no perfil dos individuos
mais acometidos como vitimas de homicidio ao longo dos anos pesquisados (2006-2011), sendo
estes: jovens (15-24 anos) do género masculino, pretos e pardos, solteiros e com escolaridade a
nivel médio, majoritariamente, mortos por armas de fogo (Catalan et al., 2015). Como se esses

corpos carregassem um alvo que convida ao exterminio, nos quais a vulnerabilidade toma forma e
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forga, por meio das baixas condigdes socioecondmicas e de um escancarado racismo que os espreita
(Ribeiro, 2021).

Outrossim, Souza et al. (2019) também abordam aspectos importantes acerca das familias,
dentre aquelas que compunham a sua amostra total, mais submetidas as condigdes de
vulnerabilidade socioecondmica, ou na chamada "vulnerabilidade social instaurada". Como as
questdes relacionadas ao baixo nivel de escolaridade das genitoras e o valor atribuido a educacao
dos filhos, sendo que "a escola aparece no discurso das maes como lugar para as criangas e
adolescentes permanecerem enquanto ndo houver um trabalho" (Souza et al., 2019). Denotando
uma perspectiva limitada sobre o potencial transformador do ambiente escolar, possivelmente
pautada nas proprias vivéncias dessas mulheres. Desse modo, as mesmas apresentam dificuldades
em reconhecer a escola como um espago capaz impulsionar mudanga nessa realidade desfavoravel,
enquanto prepara as criangas € jovens para o exercicio da sua cidadania e participagdo no mercado
de trabalho. Assim como a emergéncia na inser¢do do maior nimero possivel de integrantes do
grupo familiar em atividades remuneradas, independente se ainda estdo no periodo da infancia e
adolescéncia, no intuito de ajudar a compor a renda para o sustento da familia (Silva e Rapoport,
2013).

Ainda segundo as autoras, ha uma culpabiliza¢do das criangas e adolescentes, por parte das
maes, quando o desempenho escolar dos filhos ndo acontece como esperado, ou seja, o fracasso
escolar das criancas e jovens ¢ outorgado apenas aos seus recursos individuais: cognitivos,
psicologicos e biologicos (Silva e Rapoport, 2013). Por outro viés, professores responsabilizam as
familias dos estudantes pela falta de estimulo e orientagdes, pois uma vez que esses apresentam
dificuldades académicas, deveriam ser incentivados pelos pais ou responsaveis a dedicarem-se mais
aos estudos. Diante disso, em ambos os pontos de vista ignora-se a dimensdo social do problema,
levando em conta que tanto os escolares quanto os seus familiares sdo perpassados pelas
consequéncias da vulnerabilidade socioeconomica (Souza et al., 2019). Considerando que a tltima,
por si propria, pode afetar o desempenho escolar dessas criancas e adolescentes que se
encontram em momento de desenvolvimento biopsicossocial (Silva e Rapoport, 2013).

O estado de vulnerabilidade socioecondmica que perpassa os grupos familiares e limita os
seus acessos e oportunidades, assume seu carater transgeracional conforme impde precocemente as
criancas ¢ adolescentes atribuicdes da vida adulta, mediante as circunstancias, insere-os em
atividades informalizadas como meio de garantir a subsisténcia (Pereira e Malfitano, 2014). Melhor
dizendo, quando os trabalhos dos familiares sdo tdo subalternizados que oferecem um retorno
financeiro insuficiente para o suprimento das necessidades de todos os membros do grupo, for¢ando

as geracdes mais jovens a contribuirem no orcamento familiar (Munhoz e Parrao, 2017).
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Nesse sentido, o trafico de drogas se apresenta como uma possibilidade de movimentagao
econdmica em cenarios socioeconomicamente desprovidos, posto que possibilita a ascensao
financeira daqueles que se encontram a margem (Castro e Abramovay, 2002). Para criangas e
adolescentes oriundos de comunidades humildes, que desde muito cedo tiveram que experimentar
as mazelas da vida e ver suas oportunidades se esvaindo, torna-se convidativo os beneficios que o
trafico pode oferecer-lhes, considerando que a mesma sociedade que os condena muito antes ja
tinha os colocado no lugar da criminalidade (Ribeiro, 2021). Frequentemente, o trafico ¢ aquilo de
mais rentavel que o meio em questdo oportuniza, a0 mesmo tempo em que outorga poder e até
mesmo uma perspectiva de seguranga aos seus envolvidos (Capellari et al., 2021). Entretanto, ndo
podemos ignorar o continuo aliciamento de criangas e adolescentes para tais ocupagdes, sendo que
esses podem vir a cumprir regimes de trabalho exaustivos, de modo que passam a deparar-se com
impasses at¢ mesmo para dar continuidade aos seus estudos. Baseado nisso, o trafico de drogas
também pode ser definido como um trabalho infanto-juvenil que expde a condicdo de ser crianga e
adolescente a diferentes tipos de riscos, como a evasdo escolar, longas jornadas de trabalho,
abdicagdo de vivéncias proprias da infancia e adolescente, além da constante periculosidade que
ameaca essas vidas (Capellari et al., 2021).

Além do trafico de drogas, o trabalho infantil e adolescente também se revela através das
violéncias sexuais, dado que a exploragdo sexual ¢ uma realidade sofrida por criangas e jovens
periféricos e socioeconomicamente desfavorecidos. Segundo Barboza (2015), a exploracao sexual
comercial infanto-juvenil perpassa a dimensao do abuso e oferece o corpo como mercadoria para os
sujeitos que o apropriam, ditos como exploradores sexuais. Nao raramente, essa pratica exploratoria
¢ empregada visando a garantia da subsisténcia de menores e seus familiares, como resultado da
exclusdo social e condi¢do de pobreza e extrema pobreza (Magalhdes, Moreira, Sturza e Moreira,

2011; Munhoz e Parrdo, 2017; Souza, Capellari e Fernandes, 2021).

3.4 Terapia dos Esquemas e os Esquemas Iniciais Desadaptativos:

De acordo com Young, Klosko e Weishaar (2003), a Terapia do Esquema (TE) foi elaborada
nos anos 90 como uma abordagem que se propde expandir as conceituagdes € manejos das Terapias
Cognitivo-Comportamentais (TCC). Ademais, possibilita a integragdo de diversas orientagdes
tedricas da psicologia, como a cognitivo-comportamental, gestalt, teoria do apego, construtivista,
psicanalise e as relagdes objetais. O referido modelo torna-se eficiente no acompanhamento e
tratamento de transtornos psicologicos complexos e cronicos, nos quais os individuos
potencialmente apresentardo maior dificuldade para suportar o seu processo psicoterapico. Cabe

ressaltar que a abordagem se atém ao tratamento dos aspectos caracteroldogicos dos transtornos e
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ndo aos sintomas psiquiatricos agudos. A clinica focada em esquemas volta o seu olhar para as
origens infantis e adolescentes de fendmenos psicologicos, os quais possivelmente reverberam no
sofrimento mental de um individuo. Dessa forma, refere-se que “o modelo identifica a trajetdria
desses esquemas desde a infincia até o presente, com énfase nos relacionamentos interpessoais do
paciente” (Young et al., 2008). Ainda, no que tange a duragcdo do processo psicoterapico, esse pode
ser breve, médio ou longo; a depender das demandas apresentadas por cada paciente. Aqui, a
relacdo terapeuta-paciente ganha um papel importante, assim como as técnicas emotivas € os estilos
desadaptativos de enfrentamento. Destaca-se as técnicas de confrontagdo empatica e
reparentalizacdo limitada.

No referido modelo, entende-se que ao longo do desenvolvimento, mais especificamente,
durante a infancia e adolescéncia, os individuos tém necessidades emocionais a serem atendidas,
tendo como finalidade um processo de maturagdo emocional saudavel. Compreende-se que cabe as
figuras parentais — seja o pai e/ou a mae ou quem se ocupa desse papel — suprir tais necessidades,
oferecendo a crianga e ao adolescente aquilo que lhe é necessario para o seu amadurecimento
psicolégico. Cabe ressaltar a importancia do temperamento ao abordar a maturagdo emocional,
sendo que o mesmo ¢ composto por bases biologicas — € geneticamente herdado — e atua no
controle das respostas emocionais, sendo parte constituinte da personalidade. Segundo Klein e
Linhares (2010), “temperamento ¢ uma varidvel da pessoa que interage com variaveis ambientais e
pode assim influenciar as trajetérias de desenvolvimento da crianca”. Adicionalmente, ao
considerar-se a base genética do temperamento, a crianga pode nascer com um temperamento
semelhante aos tracos de personalidade da mae. Assim, criangas com temperamento semelhante ao
da genitora podem ser mais suscetiveis a desenvolver um mesmo padrao de funcionamento (Young
et al., 2008).

Dessa maneira, a partir do pressuposto que a frustracdo das necessidades emocionais bésicas
juntamente aos tragos temperamentais pode vir a causar uma ruptura no processo de
desenvolvimento psicoldgico esperado, observa-se o surgimento de padrdes disfuncionais,
nomeados esquemas iniciais desadaptativos (EID). Isto €, constituem-se esquemas emocionais e
cognitivos autoderrotistas, os quais se originam remotamente ¢ perpetuam-se ao longo da vida.
Essas estruturas possuem de moderado a elevado grau de disfuncionalidade e sdo difusas, estando
compostas por memorias, sensacdes corporais € emocdes; em geral, estdo associadas a
autopercep¢ao e as relagdes interpessoais. Salienta-se que os comportamentos disfuncionais sao
produtos do EID; ou seja, ndo integram o esquema em si, apenas sao reflexos do mesmo (Young et
al., 2008).

Desde o nascimento, ¢ imprescindivel que a crianga esteja em um ambiente estavel,

protegido, seguro, onde receba cuidados e empatia por parte dos seus cuidadores; para que assim
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consiga expressar os seus sentimentos, podendo ser aceita e respeitada pelos mesmos. A
insatisfacao de tais necessidades pode gerar EID no dominio de Desconexdao e Rejeigdo, o que
implica em uma maior sensibilidade dos individuos para estabelecer vinculos satisfatorios e
seguros. Portanto, quando o ambiente familiar produz distancia, frieza, soliddo, rejei¢do, abusos,
imprevisibilidade e/ou repressdo, favorece o surgimento de crengas que as necessidades
supracitadas ndo serdo atendidas efetivamente, mesmo ao se tratar de relacionamentos futuros
(Young et al., 2008).

Posteriormente, inicia-se uma busca por autonomia, de forma que o individuo tende a
naturalmente depositar expectativas em si € no ambiente, as quais irdo influenciar a sua percepgao
da alteridade, a capacidade de separar-se do outro, sobreviver e operar de forma independente.
Contudo, ao passo que a familia remota oferece superprotecdo (cuidados excessivos) ou, de forma
contraria, negligencia o cuidado e a responsabilidade sobre um individuo, as mencionadas
expectativas podem passar por distor¢des e interferir na autonomia do mesmo, dificultando o seu
processo de individuagdo em relacdo as suas figuras parentais. Isso acontece, possivelmente, pois a
autoconfianga e o senso de competéncia estardo comprometidos. Como resultado, hd a iminéncia do
desenvolvimento de EID no dominio Autonomia e Desempenho Prejudicados (Young et al., 2008).

Igualmente, ¢ esperado a aquisicdo de limites internos realistas, de modo que se possa
desenvolver a nog¢do de responsabilidade com o outro, respeito aos direitos alheios, senso de
cooperacao com as outras pessoas; tal como a capacidade de estabelecer compromissos, cumprir
objetivos pessoais e realizar metas a longo prazo. Nesse caso, a alta permissividade e indulgéncia
por parte das figuras parentais sdo desfavoraveis a internalizacdo dos limites pessoais,
potencialmente ocasionando o surgimento de EID do dominio Limites Prejudicados. Como efeito, o
individuo desenvolve uma perspectiva integralmente autocentrada (egocéntrica), provavelmente por
ndo ter encontrado estimulos remotos que lhe oferecessem esses limites; como o incentivo para o
seguimento de regras comuns a todos, a capacidade de autocontrole e um olhar voltado para as
necessidades das outras pessoas. Em fungdo disso, terd prejuizos na autorregulagdo de impulsos e na
tolerancia as frustra¢des dos seus desejos (Young et al., 2008).

Em dado momento, ¢ de suma importancia que o individuo se assegure que os seus desejos,
aspiracoes e sentimentos sao legitimados, a fim de que consiga reconhecer e validar as suas proprias
emogdes e inclinagdes naturais. Em contrapartida, quando ndo identifica essa autenticacdo dos
mesmos, esta propenso ao desenvolvimento de EID no dominio Direcionamento para o Outro. Por
conseguinte, prioriza os desejos € emogdes dos seus pares, em detrimento dos seus proprios.
Inclusive, os individuos com esquemas do quarto dominio, encontram dificuldades em se apropriar
das suas emoc¢des — em especial, a raiva — e predilecdes, consequentemente, estardo sempre

orientados em prol das outras pessoas e, por conta disso, constantemente desproverdo as suas
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demandas pessoais. Essa tendéncia pode originar-se quando remotamente sao impostas condigdes
para o oferecimento de amor e aceitagdo por parte das pessoas significativas. Usualmente, os
cuidadores dardo €nfase nos seus proprios sentimentos, em desfavor da crianca e do adolescente
(Young et al., 2008).

Similarmente, ¢ preciso haver incentivo por parte dos cuidadores para uma expressao
espontanea de sentimentos, emog¢des, impulsos e vontades, fidedigna a forma como sdo
experimentados. Caso contrario, padrdes rigidos podem instaurar-se, acarretando numa continua
recusa de emogdes e anseios genuinos, em prol da adesdo as inflexiveis normas e regras
internalizadas, originando os EID do quinto dominio Inibi¢do e Supervigilancia. Nesse caso, a
familia de origem pode ter sido controladora e severa, possivelmente, adotando regras incoerentes
com a etapa do desenvolvimento que a crianga ou adolescente se encontrava; bem como, nao
estimulava que esses individuos tivessem momentos de lazer e descanso.

Segundo Young et al. (2008), os proprios transtornos mentais estariam intimamente
relacionados aos esquemas iniciais desadaptativos considerando a premissa que os primeiros sao
compostos pela sobreposicdo de EID, passando a operar conjuntamente através dos nomeados
modos de esquemas. Estes modos que compdem um determinado transtorno sdo disfuncionais,
sendo considerados uma parte do self que estd desconectada dos demais aspectos que o integram,
portanto agravam a intensidade de sintomas experimentados em um dado transtorno. Entretanto,
existem os modos saudaveis e os modos disfuncionais, ao todo, a TE (Young et al., 2008) postulam
a existéncia de dez modos de esquemas, sendo classificados em quatro categorias: Modos Crianga,
Modos Enfrentamento Disfuncional, Modos Pais Disfuncionais € Modos Adulto Saudavel (Young
et al., 2008).

Em relacdo aos modos crianga, todos os individuos nascem com potencial para
desenvolvé-los, sendo estes diferenciados em crianca vulneravel, crianca zangada, crianga
impulsiva/indisciplinada e crianga feliz. A Crianga Vulneravel ¢ composto pela maioria dos
esquemas nucleares, ou seja, por se tratar dos esquemas que tém sua origem no inicio do
desenvolvimento, faz-se analogia as premissas desses padrdes referindo-os como a crianga
abandonada, a crianga abusada, a crianca privada e a crianga rejeitada. Crianca Zangada remete a
crianga que sente raiva por ter as necessidades emocionais insatisfeitas, age sob efeitos dessa
emog¢do e nao mede as consequéncias desses atos. Na Crianga Impulsiva/Indisciplinada as suas
acoes se dao de maneira negligente, sendo regidas com base nos seus desejos e inclinagdes naturais,
sem que se pondere as consequéncias que acarretardo para si ou para os outros. A Crianga Feliz
sente que suas necessidades emocionais basicas foram devidamente atendidas em dado momento

(Young et al., 2008).
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Os modos de enfrentamento disfuncional sdo denominados de Capitulador Complacente,
Protetor Desligado e o Hipercompensador; tendo esses relacdo com as respostas de enfrentamento
resignagdo, evitagdo e hipercompensagdo, respectivamente. O primeiro “aceita” os esquemas,
remetendo-se aquela crianga que atende aos outros passivamente. O segundo se distancia do
sofrimento que ¢ causado pelo esquema, muitas vezes através do uso de substancias psicoativas e
outras vias de fuga e negagdo do mesmo. O terceiro, por sua vez, estabelece um embate com o
esquema, hostilizado as pessoas e tendo atitudes extremas, como uma forma de se opor ao padrao
que causa sofrimento. Assim como as referidas respostas de enfrentamento aos esquemas —
resignacdo, evitacdo e hipercompensagdo — os modos de enfrentamento disfuncionais atuam em
prol dos esquemas, contribuindo com o ciclo de perpetuagdo dessas estruturas que geram o
sofrimento psiquico e afetam os relacionamentos ao longo da vida de uma pessoa. Ou seja,
propiciam a manutencao desses padroes de sofrimento, a0 mesmo tempo que reagem aos mesmos
de diferentes formas. Os modos pais disfuncionais estdo divididos entre o Pai/Mae punitivos e o
Pai/Mae exigentes, em ambos o individuo internalizou as cogni¢des e comportamentos hostilizantes
das figuras parentais. Como os nomes sugerem, em um se mantém uma logica punitiva e no outro
ha uma cobranga para o cumprimento de regras e exigéncias (Young et al., 2008).

O modo adulto saudavel ¢ o ideal, sendo este um alvo a ser alcancado durante o

acompanhamento psicoterapico na abordagem de esquemas (Young et al., 2008).

3.5 A Vulnerabilidade Socioecondmica e os esquemas iniciais desadaptativos:

As condigdes socioecondmicas impactam na saude mental de diferentes formas e, quando
adversas, predispdem a estados de importante sofrimento psicologico (WHO, 2022). Essas
restri¢des socioecondmicas vulnerabilizam ao passo que diminuem o acesso aos servigos € expoem
a diversos riscos, dentre os Ultimos podemos considerar aspectos que condicionam a diminui¢do da
qualidade de vida e bem-estar, favorecendo a incidéncia de agravos em saude mental (WHO, 2022;
Torossian e Rivero, 2021). Por sua vez, a Terapia do Esquema compreende que experiéncias
adversas e eventos traumaticos, ocorridos nas etapas da infancia e adolescéncia, possibilitam o
desenvolvimento dos EID, sendo que a cronicidade dessas vivéncias podera atuar no surgimento
desses padroes remotos disruptivos (Young et al. 2008).

Como vimos, a vulnerabilidade socioecondmica facilmente pode vir a exercer influéncia nas
experiéncias de vida adversas e nos eventos traumaticos, de forma que surge o questionamento
sobre a sua relagdo com o desenvolvimento de EID, dado que as adversidades sdao marcadores

comuns para ambos. Se pensarmos as necessidades emocionais basicas do primeiro dominio, por
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exemplo, idealmente os individuos precisam de um ambiente familiar que ofereca estabilidade,
protecdo, seguranga, cuidados e empatia (Young et al., 2008). Cabe-nos questionar de que formas
familias socioeconomicamente desfavorecidas irdo garantir essas condi¢des aos seus descendentes,
se nem mesmo as figuras parentais puderam assegurar-se de ter as suas necessidades supridas, uma
vez que todo o grupo familiar se encontra marginalizado. Inclusive, a tltima pode ser caracterizada
pela insatisfacdo de necessidades basicas, a partir da concepgao de que restringe os subsidios para a
existéncia humana (Ipea, 2018). Similarmente, por ter correlagdo com os riscos, estar vulneravel vai
ao encontro da instabilidade e da inseguranga, dado o seu carater de iminéncia aos danos e perigos.

De acordo com a literatura, podemos vislumbrar que frequentemente os cuidados dos filhos
sao efetuados pelas maes em cendrios de vulnerabilidade socioecondmica (Benatti et al., 2020;
Silva et al., 2019; Fernandes, 2021), bem como a predisposi¢do das mesmas estarem em sofrimento
psicologico nessas circunstancias (Fonseca et al., 2021; Scherrer e Alves, 2021; Silva et al.,2019),
especialmente em quadros depressivos (Fonseca et al. 2021; Scherrer e Alves, 2021). No caso da
sintomatologia depressiva, podem estar presentes EID como o fracasso, privagdo emocional,
abandono, autocontrole e disciplina insuficientes, vulnerabilidade a danos e doengcas,
dependéncia/incompeténcia, defectividade/vergonha, subjugacao, isolamento social,
arrogo/grandiosidade (Gusmao et al., 2017).

Zeynel e Uzer (2020), em seu trabalho sobre experiéncias adversas na infancia e a
transmissao transgeracional de EID, destacam a origem dos esquemas de desconexao e rejeicao, os
quais podem se desenvolver devido a experiéncias negativas com cuidadores primarios e
necessidades emocionais centrais insatisfeitas. Também apontam que os pais que foram expostos a
maus-tratos na infancia t€ém maiores chances de desenvolver esquemas mal-adaptativos associados
a desconexdo e rejei¢cdo. Com isso, em func¢do do seu possivel historico pessoal de maus-tratos e o
desenvolvimento de esquemas desadaptativos, esses pais também tendem a cometer maus tratos aos
seus filhos, consequentemente, os ultimos se tornam mais vulneraveis a sofrer algum tipo de abuso
ou negligéncia por parte das figuras parentais e a desenvolver EID no mesmo dominio.

Ainda, Bérgamo e Bazon (2011) observam que figuras parentais notificadas ao conselho
tutelar por terem cometido maus-tratos contra os filhos menores, em sua maioria, relataram ter
sofrido algum tipo de maus-tratos na sua propria infancia e alegaram que a sua vivéncia da infancia
teria sido majoritariamente infeliz. Esses casos possivelmente vdo de encontro com a tese de
transmissao transgeracional da violéncia, uma vez que parte dessa amostra foi submetida a puni¢ao
corporal frequente, o que abarca abusos de ordem psicologica e fisica.

Nesse sentido, se analisarmos os resultados de Gusmao et al. (2017), podemos verificar que
alguns esquemas do dominio desconexdo e rejeicdo poderiam estar por trds dos sintomas

depressivos, como a privagdo emocional, abandono, defectividade/vergonha e isolamento social.
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Comparados aos dados que indicam que maes em vulnerabilidade socioecondmica tém maior
predisposicao a apresentar sintomatologia depressiva (Fonseca et al., Scherrer e Alves, 2021).
Juntamente aos achados de Zeynel e Uzer (2020) e Bérgamo e Bazon (2011) que observam que os
filhos de figuras parentais que sofreram maus-tratos estdo mais propensos a terem suas necessidades
negligenciadas, e ainda, estariam mais vulneraveis a desenvolver esquemas no primeiro dominio tal
como seus cuidadores (Zeynel e Uzer, 2020). Sendo assim, podemos transpor esses entendimentos
aos contextos de vulnerabilidade socioecondmica, nos quais também se expressa a cultura de
violéncia dos pais direcionada aos filhos (Souza et al. (2019); Silva et al., 2019), possivelmente,
advinda dos meios em que estiveram inseridos remotamente. Muitas vezes essas atitudes violentas,
podem se apresentar como resultado do sofrimento psiquico das figuras parentais que vivem em
meio as condi¢des de vida adversas (Silva et al., 2019).

O abandono paterno, por sua vez, também esteve relacionado tanto ao contexto de
vulnerabilidade socioeconomica quanto ao desenvolvimento de EID. Foram encontradas evidéncias
que individuos que ndo conviveram com o0s pais estariam mais propensos a desenvolver esquemas
nos dominios de desconexao e rejei¢do, limites prejudicados, direcionamento para o outro e inibi¢ao
e supervigilancia se comparados com aqueles que conviveram com a figura paterna (Pressi e
Falcke, 2016). Com isso, podemos supor que criancas e adolescentes que estdo em vulnerabilidade
socioecondmica € nao convivem com 0s seus genitores poderiam estar mais suscetiveis a ativagao
de esquemas nos dominios supracitados. Ainda mais, se levarmos em consideracao a representagao
da figura paterna para pais e maes socioeconomicamente vulneraveis como nos mostra o estudo de
Benatti e Pereira (2020), no qual o pai de familia esta atrelado a provisao dos seus, a autoridade
para os filhos, prote¢ao e cuidado, além do reconhecimento da importancia desse se fazer presente
para a sua prole.

Como exposto por estudos, 0s cendrios socioeconomicamente vulneraveis também estdo
mais propensos a ser palco de atos violentos, seja pela naturalizada violéncia tida como meio de
impor disciplina, pelas cenas de abuso nas quais a intimidade ¢ invadida ou quando a vida ¢
brutalmente aniquilada (Silva et al.,2019; Souza et al., 2019; Tavares et al, 2015; Torossian e
Rivero, 2021), sendo que tais vivéncias podem reverberar em sintomas de ordem traumatica. O
trauma, por sua vez, pode se dar de formas distintas, seja por meio de uma situacao, isolada e
inesperada, capaz de gerar profundo sofrimento psiquico — por exemplo, um estupro — ou em
funcdo de algumas experiéncias adversas tornarem-se recorrentes, assim como usualmente ocorre
em casos de maus-tratos infantis e adolescentes ou na violéncia doméstica continua (Viola et al.,
2011). No que se refere ao Transtorno de Estresse Pos-Traumatico (TEPT), o DSM-V (APA, 2013)
discorre que se trata de uma condicdo delicada de satide mental que pode ser advinda da “exposi¢dao

a episddio concreto ou ameaca de morte, lesdo grave ou violéncia sexual”. Estando relacionado a
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vivéncia propria de um desses eventos ou ao testemunho de situagdes onde outra pessoa foi
vitimada — especialmente ao se tratar de pessoas significativas, como amigos ou familiares —, ou
ainda, a exposicao repetida e extrema aos acontecimentos potencialmente traumaticos. No que tange
aos EID que podem estar relacionados ao TEPT, obtiveram-se resultados correlacionando-o a
inibicdo emocional, padrdes inflexiveis e desconfianca e abuso, em estudos que acompanharam
veteranos de guerra (Lopes e Melo, 2014). De forma anéloga, cabe pensar os cenarios perpassados
pela vulnerabilidade social como contextos conflituosos, com a incidéncia de violéncias diversas,
entre essas, os homicidios (Tavares et al., 2015).

Rossi (2018) relacionou experiéncias traumaticas na infancia e os EID, sugerindo uma
aproximacao entre o abuso fisico € o esquema de vulnerabilidade ao dano e a doenca. A negligéncia
emocional se relacionou com EID de privagdo emocional, fracasso e autossacrificio. A negligéncia
fisica aos padroes inflexiveis. O abuso emocional esteve ligado a privagdo emocional,
vulnerabilidade ao dano e doenca e a subjugacdo. Tal como o abuso sexual aproximou-se da
vulnerabilidade ao dano ¢ a doenga.

Ao se tratar do abuso sexual, evento tipicamente traumatico, constantemente ocorrido em
contextos de vulnerabilidade socioecondmica, pode-se perceber a relagdo com alguns EID de
diferentes dominios. Pessoa, Costa e Galdino (2022), em seus resultados encontram associa¢ao da
violéncia sexual com esquemas subjugacdo, autossacrificio, busca por aprovacao/reconhecimento,
vulnerabilidade ao dano ou a doenca, padrdes inflexiveis e postura punitiva. A subjuga¢do, o
autossacrificio e a busca por aprovagao/reconhecimento estdo estreitamente ligados a sujeicao as
necessidades e aos desejos alheios, assim como em cenas de abuso sexual nas quais ¢ impedida que
as criangas e adolescentes submetidos a tal violéncia expressem a sua vontade diante daquele ato
(Florentino, 2015). A correlagdo com o EID de vulnerabilidade ao dano ou a doenga também ¢
mencionada (Rossi, 2018; Pessoa et al., 2022), o qual advém em funcdo do medo extremo da
iminéncia de alguma situacdo da qual ndo se tem controle e poderd expor a danos, possivelmente
muito semelhante ao mecanismo em que se deu a referida violéncia. Da mesma forma, encontrou-se
proximidade com os esquemas padrdes inflexiveis e postura punitiva, dado a sua origem de ndo
acolhimento as inclinagdes naturais e sentimentos do individuo por parte de figuras significativas,
como em casos de violéncia sexual onde as vitimas sdo privadas do direito ao consentimento.

Entdo, ao deslocarmos a tematica da violéncia sexual para contextos de vulnerabilidade
social, podemos acompanhar que essa pode ocorrer de maneiras distintas. Destacando-se o abuso
sexual de criangas e adolescentes — em muitos casos, intrafamiliar — e a exploragdo sexual
comercial infanto-juvenil, sendo que a ultima transpassa a no¢ao de abuso sexual e se sobressai ao
objetificar o corpo de criancas e jovens de formas ainda mais perversas, em busca de retorno

financeiro (Magalhdes, Moreira, Sturza e Moreira, 2011; Munhoz e Parrao, 2017; Souza, Capellari e
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Fernandes, 2021). A partir do que foi apresentado, nos deparamos com condigdes potencialmente
traumaticas (APA, 2013; Viola et al., 2011), as quais expdem criangas € jovens a praticas
extremamente perversas de violéncia sexual. Portanto, podemos supor que as mesmas estariam mais
vulneraveis ao desenvolvimento de traumas e, juntamente, ao surgimento de esquemas iniciais
desadaptativos que foram correlacionados ao abuso sexual (Pessoa et al., 2022).

Em relagdo ao trafico de drogas, Rocha, Formiga e Lopes (2022) encontraram associagdo
dos individuos que estavam privados de liberdade por envolvimento com esse ato ilicito,
majoritariamente, com o esquema de autossacrificio. Na sequéncia notou-se a presenca dos
seguintes esquemas, respectivamente: abandono, padrdes inflexiveis, vulnerabilidade a danos ou
doencgas, desconfianca/abuso, arrogo/grandiosidade, inibicdo emocional, privagdo emocional,
autocontrole/autodisciplina insuficientes, emaranhamento, isolamento social, subjugacao,
dependéncia/incompeténcia, defectividade/vergonha e fracasso. Os pesquisadores do estudo
questionam o fato do envolvimento com o trafico, assim como em outros atos ilegais, ter se
mostrado associado com o esquema de autossacrificio, justamente pelo padrdo empatico e de
abdicacao das proprias necessidades que esse possui.

No entanto, se olharmos para a referida pratica, nos cendrios socioeconomicamente
vulneraveis, o envolvimento com o trafico surge numa perspectiva de trabalho infanto-juvenil, uma
vez que a iniciacdo frequentemente ocorre ainda na infancia e adolescéncia (Capellari et al, 2021;
Silva e Graner-Araujo, 2011; Fefferman, 2018). Sendo que essa inser¢ao pode vir a acontecer
justamente pelo meio que impde muitas faltas (Scott et al, 2018). Em funcao disso, at¢ mesmo a
familia concederia “permissdo” para o exercicio dessa pratica, tida como trabalho, seja porque
esgotaram-se de medir forca com tal atividade ou por conta da necessidade e falta de outras
oportunidades vivenciadas (Capellari et al., 2021). Nesse interim, podemos problematizar o fato
dessa atividade ser advinda de uma restri¢do econdmica familiar importante, que leva a movimentos
que visam uma melhora dessa realidade, tanto para si quanto para a familia. Entretanto, esse
investimento pode ser caro, & medida que pde em risco a permanéncia na escola, os sonhos, a
integridade fisica e até mesmo a vida dos envolvidos (Capellari et al., 2021; Silva e Graner-Aratijo,
2011). Isto ¢, o seu inicio pode ser incentivado pela escassez de recursos — que culmina na
insatisfacao de necessidades — e a permanéncia no trafico pode causar efeitos ainda maiores.

Como vimos, a desconexao e rejeigdo foi um dos dominios esquematicos mais identificados
em situacdes frequentemente ocorridas em contextos vulneraveis. Mais especificamente, esteve
relacionado aos sintomas depressivos das figuras maternas e a possivel transmissao dos EID entre
maes e filhos, abandono paterno, maus tratos infanto-juvenis, experiéncias traumaticas em cenarios
de conflito e trafico de drogas. O dominio de direcionamento para o outro também aparece com

frequéncia, estando associado ao abandono paterno, maus-tratos, abuso sexual (exploragdo sexual)
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e trafico de drogas. Por sua vez, o dominio de inibi¢do e supervigilancia esteve ligado ao abandono
paterno, experiéncias traumaticas em cenarios de conflitos, maus-tratos, abuso sexual e trafico de
drogas. O dominio de autonomia e desempenho prejudicados aparece em situacdes de maus-tratos,
abuso sexual e trafico de drogas. J4 o dominio de limites prejudicados encontra-se interconectado
ao abandono paterno e ao trafico de drogas.

Dentre as referidas situagdes associadas a vulnerabilidade socioeconomica, podemos
destacar o adoecimento materno, o abandono paterno e as limitacdes encontradas ao exercer a
parentalidade. Considerando que a TE atenta para a qualidade das relacdes familiares,
particularmente, as praticas parentais, entende-se que quando esse ambiente familiar remoto
torna-se disfuncional, a insatisfacdo das necessidades emocionais basicas e o desenvolvimento de
EID estao mais passiveis de ocorrer (Young et al., 2008). Com base nos dados encontrados,
podemos perceber que os contextos de vulnerabilidade socioecondmica favorecem uma diminuigao

no estado de bem-estar e na qualidade de vida, agravando a insatisfacdo das necessidades

emocionais e também favorecendo o desenvolvimento de esquemas iniciais desadaptativos.
4. Considerac¢des finais:

A escolha da metodologia e da hipotese de pesquisa se deu visto que até o momento foram
encontrados poucos trabalhos (Santos, 2020) que se propusessem estudar a associacdo entre as
referidas tematicas. Sendo assim, esta ¢ uma discussdo ainda incipiente, com potencial para ser
expandida por aqueles que tiverem interesse pelo assunto, a fim de obter uma melhor compreensao
da relagdo entre os topicos. Por se tratar de uma temdtica multifacetada, a vulnerabilidade
socioecondmica pode apresentar inimeros desdobramentos. O presente estudo ndo se propos a
esgotar a discussdao, mas sim tragar algumas associagdes entre os temas. Encontraram-se limita¢des
no que tange a revisdo de literatura, pois ndo foram localizados estudos que relacionassem
diretamente ambos os topicos da discussao.

Contudo, o presente estudo pode estabelecer algumas relagcdes e inferéncias entre alguns
desdobramentos ocasionados pela condicdo de vulnerabilidade socioecondmica e o
desenvolvimento de EID, dentro do que concerne a proposta de revisao narrativa de literatura. Ao
atentar para o cardter de exposi¢do a riscos e potenciais perigos ocasionados pelos cenarios
socioeconomicamente vulneraveis € possivel perceber como tais experiéncias adversas podem
atuar no surgimento de esquemas iniciais desadaptativos. Especialmente, naquilo que esta associado
ao sofrimento psiquico dos cuidadores e exercicio dos estilos parentais, abandono paterno, eventos
traumaticos importantes — como abuso sexual, violéncia doméstica e homicidios —, além das

implicagdes das praticas de trabalho infanto-juvenil que incluem o trafico de drogas e a exploragdo
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sexual comercial. A partir do que foi exposto, podemos acompanhar como a vulnerabilidade
socioecondmica exerce uma condi¢do de sujeicdo dos individuos as adversidades, indo ao encontro
da premissa que desenvolvimento de EID ¢ resultante as experiéncias de vida adversas e eventos
estressores precoces (Young et al., 2008).

Baseado nisso, ¢ possivel pensar na Terapia do Esquema como uma abordagem eficaz para
acompanhamento psicoterdpico de pessoas oriundas de contextos de vulnerabilidade
socioeconomica. Principalmente, nos servigos especializados da rede de satde publica, por se tratar
dos locais mais acessados pela populagdo em vulnerabilidade socioecondmica, os quais deparam-se
com demandas complexificadas de saude mental influenciadas pela referida condi¢do vulneravel
(Torossian e Rivero, 2021). Afinal, poder dispor desse cuidado que acolhe e auxilia na produgado de
recursos para lidar com o sofrimento psiquico, pode ser um fator protetivo diante as adversidades
constantemente experimentadas. Ademais, através do seu viés psicoeducativo, a TE permite que os
individuos atentem para as suas dinamicas familiares e contextos adversos nos quais estiveram (ou
estdo) inseridos, a fim de identificar e se apropriar daquilo que lhes causa sofrimento. Da mesma
forma, possibilita que os mesmos identifiquem as limitagdes do seu meio, se aproximando dessa
dimensdo que permite olhar para o entorno e ndo somente para os aspectos individuais que
influenciam o adoecimento mental.

Além disso, existem particularidades do trabalho clinico no campo da satide publica, onde
nos deparamos com pacientes que sdo perpassados pela vulnerabilidade socioecondmica e sofrem
com as reverberagdes dessa condi¢dao. Entdo, como podemos dar conta destas demandas no setting
terapéutico tradicional? O que me faz refletir sobre o que nos traz Klautau (2017) com relagao a
escuta de pessoas em vulnerabilidade

E somente a partir da constata¢do da condicdo de vulnerabilidade que
o sujeito pode reconhecer a singularidade de suas potencialidades. E nessa
direcao que a construgao de espacgos de escuta pretende operar: ouvir, deixar
falar, identificar, nomear e reconhecer sdo agdes que contribuem para a
adocdo de novos sentidos e significados para posicdes cristalizadas pela
condi¢do de vulnerabilidade social. (Klautau, 2017, p.123).

A vulnerabilidade socioecondmica impde o seu cardter de instabilidade e exposicdo aos
riscos. Portanto, ¢ preciso que os profissionais psicologos que acompanham populagdes vulneraveis
estejam respaldados com modos de fazer psicologia que possam atuar na minimizagdo desse
processo de vulnerabilizagdo, através de intervengdes nas demandas de saude mental. Para tal, a
terapia do esquema pode ser uma alternativa efetiva no cuidado e auxilio na aquisi¢do de recursos
psicologicos em individuos que estdo expostos as experiéncias de vida adversas, inerentes aos

cenarios socioeconomicamente vulneraveis.
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