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Sintese de Evidéncias:
enfrentando o estigma contra pessoas
egressas do sistema prisional e suas familias

Este documento é um resumo das evidéncias de pesquisas globais (revisdes sistematicas de
efeito) e locais relevantes que foram identificadas, avaliadas e organizadas em opc¢des para o
enfrentamento do estigma e preconceito contra grupos especificos. As sinteses de evidéncias
sdo utilizadas para subsidiar o dialogo de politicas com os atores envolvidos, como gestores,
trabalhadores, sociedade civil organizada e pesquisadores do sistema prisional. Para sua elabo-
racao, foram utilizados processos sistematicos e transparentes de busca, extracao e avaliagdo
da qualidade de evidéncias.

Definir, sucintamente, o problema do estigma contra as pessoas egressas do sistema prisio-
nal e suas familias;

Identificar e caracterizar as evidéncias disponiveis acerca de intervencdes para abordar esse
problema;

Identificar barreiras, facilitadores e custos de implementacdo das op¢oes;

Subsidiar politicas, enfocando seus aspectos positivos, negativos e incertezas das opc¢oes,
bem como enquadrando-as a partir da perspectiva da equidade.

Estudos primarios embasando as opgdes. Eventuais interven¢des conhecidas que nao es-
tejam descritas nesta sintese podem nao ter sido alvos de revisdes sistematicas recentes,
indicando lacunas na producao cientifica sobre o tema;

Recomendacdes sobre qual(is) opcao(des) deve(m) ser selecionada(s) para implementacao
da politica.

Para formuladores e implementadores de politicas, suas equipes e outras partes interessadas
no problema abordado por esta sintese de evidéncias.

Para dar suporte as politicas e aos programas relacionados as pessoas egressas do sistema pri-
sional e suas familias, de modo que sejam bem fundamentadas por evidéncias cientificas rele-
vantes e disponiveis, identificadas, selecionadas e avaliadas por meio de processo sistematico
e transparente.
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Mensagens-chave

Os impactos negativos do estigma contra pessoas egressas do sistema prisional e suas familias
podem afetar tanto o nivel individual quanto comunitario, dificultando a reinser¢ao social des-
se publico e fragilizando vinculos sociais. Também pode prejudicar o engajamento das pessoas
egressas em servicos voltados ao apoio a transicao do sistema prisional e servi¢cos de atencao
psicossocial. Dessa forma, o enfrentamento do estigma contra esse publico deve ser incluido
nas a¢des, nos programas e nas politicas, envolvendo a participacdo e a escuta ativa das pre-
feréncias das pessoas egressas.

As opcoes identificadas foram:

Intervencgdes psicossociais de base comunitaria

junto a pessoas estigmatizadas e suas familias
Intervencdes educativas, combinadas ou nao

com outras, para pessoas estigmatizadas e suas familias
Promocao de contato entre pessoas

estigmatizadas e a populacdao em geral

Grupos/clubes de apoio para pessoas

estigmatizadas e suas familias

Acdes de comunicagao sobre estigma

em diferentes midias

Consideracdes sobre as opcoes

Apesar de estarem descritas de modo separado, as opcdes podem ser complementares entre
si e exigem uma acgao intersetorial e integrada localmente. A implementacdo das op¢des deve
considerar a participacao de diferentes atores, como tomadores de decisao, trabalhadores dos
servicos, operadores do direito, pesquisadores e sociedade civil e seus representantes. No que
tange a disponibilidade de recursos humanos e financeiros, em determinadas situagdes, a am-
pliacdo e a capacitacdo da equipe serdo imprescindiveis para o sucesso da adesdo as opgdes
propostas.

Ressalta-se que boa parte da literatura cientifica sobre enfrentamento do estigma ndo foi de-
senvolvida com foco nas pessoas egressas, de sorte que é essencial consultar esse publico sobre
suas preferéncias. A maior parte das revisdes sistematicas aqui incluidas, embora descrevam
opg¢des pertinentes ao contexto brasileiro, ndo foram realizadas no Brasil. A viabilidade dessas
op¢des para contextos locais deve ser considerada, preferencialmente, em processos que envol-
vam tomadores de decisdo, pesquisadores e representantes da sociedade civil, compreendendo
diferentes responsabilidades, potencialidades e lacunas da rede intersetorial.



O que é e como se manifesta o estigma contra
pessoas egressas do sistema prisional?

O processo de estigmatizacao pode ser caracterizado como a percepcao, por parte das
pessoas e da sociedade, de que um determinado traco ou atributo dos individuos é inde-
sejavel e que essa caracteristica é definidora do seu comportamento e acdes futuras, o
que estimula a sua marginalizacdo e dificulta o estabelecimento de relacdes de confianga. No
caso da pessoa egressa do sistema prisional, o cometimento de um delito no passado €, a vista
dos demais, um atributo marcante da sua personalidade, ofuscando todas as suas outras carac-
teristicas. Considera-se ainda que ndo ha possibilidade de mudanca ou recuperacao’.

A existéncia desse esteredtipo negativo se manifesta no preconceito e descrédito contra
essas pessoas e nas barreiras impostas para a sua ressocializacao. Ha diversos relatos na
literatura que indicam essa situacdo, sendo especialmente discutidos os desafios no mercado
de trabalho. Para obter um trabalho formal, exige-se o certificado de bons antecedentes e os
egressos sao caracterizados como “fichados”, o que faz com que sejam preteridos em sele¢des
de emprego, promog¢des ou no acesso a determinados cargos, em detrimento de pessoas sem
passagem pelo sistema prisional. Caso consiga um emprego, uma vez revelado o seu passado, o
egresso do sistema prisional torna-se automaticamente o suspeito de qualquer delito cometido
no ambiente de trabalho, tais como furtos ou danos. Isso ndo ocorre enquanto a sua passagem
pela prisdo ndo é conhecida, caso em que a suspeita pode recair sobre todos. Por situacdes
como essas, é possivel que a pessoa egressa do sistema prisional tente ocultar sua condicao.
Essa tentativa, quando malsucedida, pode acarretar um descrédito ainda maior frente aos pa-
res, aumentando a dificuldade de reinserc¢ao?.

Os achados académicos e noticias dos meios de comunicacdo também salientam a pere-
nidade do estigma. Devido a facilidade de acesso a qualquer tipo de informacao pela internet,
o delito cometido dificilmente é “esquecido” pela sociedade®. A marginalizacdo imposta a esses
individuos limita a sua mobilidade social e pode aumentar a sua vulnerabilidade a situa¢des que
reforcam o estigma. O que surge é um circulo vicioso que de maneira permanente afeta a vida
dos egressos do sistema prisional® 4 5-©.

Na percepc¢édo socialmente construida, a responsabilidade pela reabilitacao apés o cum-
primento da pena é quase exclusivamente das pessoas egressas. Frente ao pouco apoio
social que recebem, medidas garantidoras de direitos a essas pessoas sao rejeitadas pelas co-
munidades, o que por sua vez limita as politicas publicas adotadas em beneficio desse grupo

1. LAUERMANN; GUAZINA, 2013.
2. PEREIRA, 2013.

3. Antes dele sair, coloque a etiqueta nesse ex-detento, por favor. Canal Ciéncias Criminais, 1 out. 2019. Disponivel em:
https://canalcienciascriminais.com.br/antes-dele-sair-coloque-a-etiqueta-nesse-ex-detento-por-favor/

4. Juiz cita ‘mundo hedonista e excludente’ e solta morador de rua um ano preso ‘sem prova’. Fausto Macedo, 29 set. 2019.
Disponivel em: https://politica.estadao.com.br/blogs/fausto-macedo/juiz-cita-mundo-hedonista-e-excludente-e-solta-morador-
-de-rua-um-ano-preso-sem-prova/

5. CRISTOFOLI, 2013.
6. RODRIGUES, 2017.
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da populagao’s.

Quais as principais causas, consequéncias, facilitadores e
barreiras relacionados ao estigma — como isso é enquadrado
por estudos e noticias?

Na pesquisa realizada, foram encontradas significativamente poucas referéncias sobre as
causas da estigmatizacao dos egressos. As tentativas encontradas descrevem o problema
como fruto de preconceitos baseados em esteredétipos’, ou como resultado da racionalizagao e
evitamento frente aos riscos de conviver com pessoas egressas do sistema prisional ou de in-
clui-las no mercado de trabalho formal®.

Aliteratura indica, no entanto, que as dificuldades enfrentadas pelos egressos estao associadas
a outras questdes que atuam como barreiras adicionais:

— Ha descricdes de interfaces do preconceito sofrido pelo egresso com outros precon-
ceitos, tais como advindos de questdes raciais ou de pertencimento a grupo social de
baixa renda ou escolaridade, potencializando o isolamento sofrido'® .

—> Sobre os desafios no mercado de trabalho, também sdo mencionadas outras debilidades
e obstaculos que dificultam a obtencdo de um emprego. Entre essas debilidades sao
mencionadas: a baixa escolaridade prévia dos egressos e sua defasagem de conhecimen-
tos'!, a baixa oferta de oportunidades com boa remuneracao'?, experiéncia profissional e
habilidades limitadas, baixo capital social e escassez de contatos profissionais devido ao pe-
riodo de encarceramento, bem como problemas de salde mental e abuso de substéncias™.

— Questdes ligadas a juventude também aparecem associadas aos desafios, uma vez que
a populacdo carceraria é na sua maioria (53%) formada por pessoas com menos de 30
anos. Dessa forma, questdes tipicas dessa faixa etaria, como as dificuldades naturais para
ingresso no mercado de trabalho formam interface com as condicionantes sociais gera-
das pela passagem pela prisao’.

Enquanto a discussdo sobre as causas da estigmatizagao é limitada, ha muitas referéncias que
buscam discutir as consequéncias geradas. A seguir sao identificados alguns dos principais
pontos mencionados na literatura e em noticias sobre o tema:

— Estreitamento do horizonte social do individuo. A tendéncia a rejeicdo social do egresso
em varios circulos, por influéncia da estereotipa¢do negativa e crenga na incapacidade de re-

7.  CRISTOFOLI, 2013.

8. RODRIGUES, 2017.

9. Sociedade civil e poder publico apoiam ressocializacdo de ex-presidiarios. Disponivel em: http://www.itatiaia.com.br/
noticia/iniciativas-em-minas-gerais-apoiam-a-ressocia

10. Para além do cércere. Disponivel em: https://www.jornaldocomercio.com/_conteudo/cadernos/jornal_da_lei/2019/10/
708241-para-alem-do-carcere.html

11. PEREIRA, 2013.

12.  SOUZA; SILVEIRA; SILVA, 2016.

13.  BHATTY; HALL, 2014.
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14.
15.
16.
17.
18.
19.

abilitacdo, acaba excluindo-o do convivio social, gerando ansiedade e inseguranca. A discri-
minacao sofrida leva os egressos a se fecharem em seus circulos sociais mais préximos™ >,

Perpetuacao de uma cultura agressiva. Nao raramente, os circulos sociais em que sao
restringidos a participar incluem grupos que reproduzem a cultura de agressividade e
exclusdo das prisdes. Ainda que essa cultura possa ter sido funcional no ambiente ame-
acador em que a pessoa se encontrava anteriormente, ela ndo facilita a adaptagao em
outros contextos™ 5. Além disso, a exclusao desse publico dos equipamentos de politicas
publicas - por exemplo aqueles de educacao, lazer, esportes, entre outros - traz uma limi-
tacdo de espacos de sociabilidade, resultando em isolamento social.

Dificuldade na obtencdo de emprego e renda. Esta associada a exigéncia de bons an-
tecedentes'®, ao preterimento do acesso a empregos e posi¢cdes em fun¢ao da passagem
pela prisdo' e a diversas debilidades geradas pelo periodo de encarceramento, por exem-
plo a falta de perspectivas e de informacdes relacionadas a retomada dos seus direitos e
ao exercicio da cidadania.

Engajamento em novas atividades ilicitas. As dificuldades enfrentadas devido ao estig-
ma podem favorecer o envolvimento dos egressos em atividades ilicitas'. Alguns docu-
mentos retratam este aspecto como uma influéncia direta da dificuldade de reinser¢ao no
mercado de trabalho e obtencao de renda para sustento préprio e da familia, encontrando
maior facilidade de acesso e sustento em atividades criminosas' 2°. Qutras publicacdes
abordam este aspecto como dependente de fixacao de moradia e lacos comunitarios ap6s
o cumprimento da pena, uma vez que ha reducdo na reincidéncia caso haja preocupacao,
por parte do egresso, com a opinidao da comunidade sobre seus atos’e.

Dificuldade de acesso a direitos fundamentais. Entre os direitos que, em especial, os
egressos tém dificuldade de acessar estao: o direito a presuncao de inocéncia e devido
processo legal, com risco aumentado de acusacao sobre crimes, além de prisGes tem-
porarias que se estendem indefinidamente?" 2%, direitos trabalhistas, dados os maiores
obstaculos para adentrar o mercado de trabalho formal?’; direitos sociais, inclusive pela
desorganizacao ou inexisténcia de documentacado pessoal basica apds o periodo na pri-
sao™ "%, direitos humanos e dignidade?> %=, A dificuldade de acessar tais direitos reflete

CRISTOFOLI, 2013.

PEREIRA, 2013.

BHATTY; HALL, 2014.
PEREIRA, 2013.

LAUERMANN; GUAZINA, 2013.

Para além do carcere. Disponivel em: https://www.jornaldocomercio.com/_conteudo/cadernos/jornal_da_lei/2019/10/

708241-para-alem-do-carcere.html

20.
21.

RODRIGUES, 2017.

Antes dele sair, coloque a etiqueta nesse ex-detento, por favor. Canal Ciéncias Criminais, 1 out. 2019. Disponivel em:

https://canalcienciascriminais.com.br/antes-dele-sair-coloque-a-etiqueta-nesse-ex-detento-por-favor/.

22.

Juiz cita ‘'mundo hedonista e excludente’ e solta morador de rua um ano preso ‘sem prova’. Fausto Macedo, 29 set. 2019.

Disponivel em: https://politica.estadao.com.br/blogs/fausto-macedo/juiz-cita-mundo-hedonista-e-excludente-e-solta-morador-

-de-rua-um-ano-preso-sem-prova/.

23.

CABRAL, 2014.
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em parte a rejeicao social de medidas que visem garanti-los as pessoas em privacao de
liberdade, atual ou passada®. Por outra parte, também ha a constata¢ao de que esses
direitos sdo desconhecidos por parte dos egressos®.

— Depreciacdo da autoimagem e da identidade pessoal do egresso. Relatos de “presos”
indicam que por vezes eles se auto referem como tais mesmo havendo cumprido pena e
estando em liberdade. Tal caracteristica é descrita como um conflito permanente para
exercer sua propria identidade tendo a realidade social como limitante™.

—> Aparecimento de transtornos mentais e o abuso de alcool e outras drogas. Apesar de
muitas vezes serem consideradas como causas da estigmatizacdo, ha pelo menos duas
citagbes que sugerem que, na realidade, a prépria estigmatizacdo leva ao surgimento dos
transtornos e ao uso de drogas?®* >,

O que vem sendo feito no Brasil (e mundo)
para enfrentar esse problema?

Ha relativo consenso sobre a importancia de entrada no mercado de trabalho e obtencao
de renda como meio para diminuir a reincidéncia de infracdes por parte dos egressos do sis-
tema prisional?42>26.27 sendo o topico mais discutido dentre as intervenc¢des realizadas junto a
este publico. A obtenc¢ao de renda também ocupa uma funcdo de sustento préoprio e da familia,
bem como de resgate da autoestima e identidade ndo relacionada a prisdo?-28. As acdes exis-
tentes para melhorar a reentrada dos egressos do sistema prisional no mercado de trabalho,
divulgadas por meio de noticias e descritas na literatura académica, passam por educacao e
capacitacao?* 2> 2627, gssisténcia psicoldgica e incentivo a mudanca comportamental®:-3°, envol-
vimento com a comunidade®'32, e acbes empresariais de contratacdo direta de egressos®:.

O reestabelecimento de lagcos comunitarios também aparece como ponto importante,
sendo apontado como condicdo necessaria, juntamente com a inclusao produtiva, para
a reabilitacao do egresso?*. Iniciativas deste tipo aparecem frequentemente ligadas a inter-
venc¢8es para melhorar a inclusdo produtiva do egresso, a exemplo de cursos profissionalizan-
tes de curta duragao que envolvam a familia e/ou a comunidade®'32, além de formacao de mul-

24.  CRISTOFOLI, 2013.

25.  PEREIRA, 2013.

26.  BHATTY; HALL, 2014.

27.  TALBOT; VOLLM; KHALIFA, 2017.
28.  SILVA, 2013.

29. CABRAL, 2014.

30. De portas abertas: Centro da Juventude da Restinga trabalha para afastar jovens da violéncia. Sul 21, 13 out. 2019. Dispo-
nivel em: https://www.sul21.com.br/ultimas-noticias/geral/2019/10/de-portas-abertas-centro-da-juventude-da-restinga-traba-
lha-para-afastar-jovens-da-violencia/

31. Policia Civil e SAP realizam parceria para pintura de prédio de delegacia em Dracena. Portal Regional - Portal de Noti-
cias de Dracena, 2 dez. 2019. Disponivel em: https://portalregional.net.br/policia-civil-e-sap-realizam-parceria-para-pintura-de-
-predio-de-delegacia-em-dracena/

32. Programa promove capacitacado de salgadeiro para ex-detentos. Disponivel em: https://www.jornaldeuberaba.com.br/
noticia/7359/programa-promove-capacitacao-de-salgadeiro-para-ex-detentos

33. Iniciativa ajuda ex-detentos a voltarem ao mercado de trabalho. Disponivel em: https://jovempan.com.br/programas/
jornal-da-manha/iniciativa-ajuda-ex-detentos-a-voltarem-ao-mercado-de-trabalho.html
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tiplicadores para os contetudos dos cursos e atendimentos ofertados3’. Sdo também citados
atendimentos psicossociais e desenvolvimento de habilidades interpessoais como iniciativas
relevantes no tema? 3,

Outras intervencgdes constantemente citadas sao acdes que visem orientar os egressos
sobre direitos e melhorar seu acesso a eles. Os exemplos mais citados sdo a¢bes de organi-
zagao de documentos pessoais para que possam acessar sistemas de protegao social*#34, acesso
a servigos de saude?3* 3 e apoio juridico®. Sdo citadas ainda iniciativas que se valem da tecno-
logia para orientar e facilitar o acesso a servigos, como a criacdo de aplicativos que podem ser
utilizados pelos egressos para encontrar e agendar atendimentos3® %7,

E importante atentar para o fato que servigos de apoio e protecao social que sejam publi-
camente identificados com o estigma e o delito tendem a gerar menos engajamento por
parte de familiares de criancas e adolescentes que cometeram infracdes, dado o receio de que
as comunidades saibam que estdo buscando ajuda3®. Assim, é necessario prestar atencdo a opi-
nido da comunidade sobre os servicos oferecidos e empreender cuidados sobre ela.

Apesar de serem relatadas iniciativas governamentais, privadas, e do terceiro setor para
melhorar a inclusdo do egresso, a literatura académica também indica a incipiéncia e
fragilidade das acdes no Brasil*® %> 442, Em muitos casos, as iniciativas dependem de ac&es
descontinuas do governo, como convénios, e ndo atuam sobre as causas externas do estigma,
sendo normalmente voltadas para quem sofre o preconceito, o egresso. E necessério criar po-
liticas sociais voltadas especificamente para esse publico, além de fortalecer a insercao dessas
pessoas nas politicas sociais como saude, educacdo, trabalho, e quaisquer outras que contem-
plem a reconstrucdo de lagos sociais com a comunidade, o que é considerado aspecto necessa-
rio para a reinclusao, junto com a reinsercao produtiva®.

34.  CNJcria aplicativo de apoio aos egressos no retorno a vida em sociedade. Disponivel em: https://cidadeverde.com/noti-
cias/316523/cnj-cria-aplicativo-de-apoio-aos-egressos-no-retorno-a-vida-em-sociedade.

35. RODRIGUES, 2017.

36. Aplicativo apoiara egressos no retorno a vida em sociedade. Disponivel em: https://www.douradosagora.com.br/noticias/
brasil/aplicativo-apoiara-egressos-no-retorno-a-vida-em-sociedade.

37. CNJcria aplicativo de apoio aos egressos no retorno a vida em sociedade. Disponivel em: https://cidadeverde.com/noti-
cias/316523/cnj-cria-aplicativo-de-apoio-aos-egressos-no-retorno-a-vida-em-sociedade.

38. LA PLACA; CORLYON, 2014.
39. CRISTOFOLI, 2013.

40. LAUERMANN; GUAZINA, 2013.
41. PEREIRA, 2016.

42. RODRIGUES, 2017.
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Foi realizada uma busca exploratdria em 06 bases de dados cientificas (Biblioteca Virtual em

Saude, Psycinfo, Pubmed, Scielo, Web of Science e Social Systems Evidence), selecionando os

trés repositdrios que apresentaram um maior quantitativo de resultados relevantes. Todas as

evidéncias foram avaliadas em rela¢ao a qualidade metodoldgica com a ferramenta AMSTAR I
ou analise prévia do McMaster Forum.

-

Na Biblioteca Virtual em Saude, a estratégia de busca utilizada foi (estigma OR stigma
OR preconceito OR prejudice OR discriminagdo OR discrimination) AND (offender OR criminoso
OR egresso OR family OR familia OR familiares OR prisional OR criminal OR prisoner OR inmate)
com filtros aplicados para Tipo de Estudo (revisdes sistematicas) e Ano de publicacdo (ul-
timos 05 anos). No total, foram identificadas 204 publica¢des para selecao e 07 publica-
¢des incluidas na construcdo das Op¢oes.

Na Social Systems Evidence foi aplicada a estratégia offender AND stigma sem utilizacdo
de filtros. No total, foram identificadas 49 publica¢cdes para selecdo e 05 publica¢des
incluidas na construcao das Op¢des.

Por fim, na Web of Science, a estratégia de busca adotada foi (stigma OR prejudice OR dis-
crimination) AND (offender OR family OR criminal OR prisoner OR inmate) com filtros aplicados
para Tipo de Estudo (revisdes sistematicas) e Ano de publicacdo (Gltimos 05 anos). No
total, foram identificadas 443 publicacdes para selecao e 10 publica¢des incluidas na
construcao das Opgoes.

Fluxograma da estratégia de busca e selecao de publicacées

Publicacdes resultantes da

busca em repositérios cientificos

n=:696

Publicacdes excluidas apés
leitura de titulos e resumos

n=>581

Publicacdes selecionadas
para a leitura completa

n=74

Publicacdes excluidas
apo6s duplicatas

n=41

Publicacdes selecionadas para

a leitura de titulos e resumos

n =655

Publicacdes excluidas
apos leitura completa

n=>54

Publicacdes
incluidas nas Opcdes

n=20
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Apds categorizagao das intervencdes de cada publicagao, foram identificadas 05 op¢des para
enfrentar o estigma contra pessoas e suas familias.

Cabe ressaltar que:

a) A maior parte dos estudos incluidos focava no estigma contra pessoas com problemas de
saude mental e com HIv ou outras doencas infectocontagiosas, publicos as quais estao
representadas no sistema prisional*. Ao adaptar as op¢des para o publico de pessoas
egressas e suas familias, é recomendado realizar processo de consulta para desenho das
intervengdes considerando suas preferéncias e seus contextos.

b) Dos estudos que tratavam especificamente do publico de pessoas egressas, a maioria
nao considerava especificamente desfechos relacionados ao estigma, focando, antes, em
temas como reincidéncia, o que denota uma lacuna de pesquisas na area.

Intervencdes psicossociais de base comunitaria

junto a pessoas estigmatizadas e suas familias
Intervencdes educativas, combinadas ou nao

com outras, para pessoas estigmatizadas e suas familias
Promocao de contato entre pessoas

estigmatizadas e a popula¢do em geral

Grupos/clubes de apoio para pessoas

estigmatizadas e suas familias

Ac¢oes de comunicagao sobre estigma
em diferentes midias

43.  WHO, 2007.
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1 Intervengdes psicossociais de base comunitaria

junto a pessoas estigmatizadas e suas familias

O que é?

As intervencg®8es psicossociais de base comunitaria buscam reduzir o estigma por meio do desen-
volvimento de habilidades, do empoderamento e da inclusao social. Esse grupo de intervencgdes
inclui componentes de psicoterapia, psicoeducacdo, treinamento de habilidades de enfrenta-
mento, entrevistas motivacionais, grupos de apoio, participagao da comunidade, melhoria da
saude fisica, da inclusdo social, do autocuidado e capacita¢ao para o trabalho. Podem ser reali-
zadas tanto por profissionais quanto por prestadores informais de cuidado (pessoas leigas que
recebem treinamento e supervisao de profissionais).

Tem efeito para

— Intervencodes realizadas por prestadores informais de cuidado comunitario (mas ela-
boradas por profissionais, incluindo treinamento prévio e supervisdo) apresentaram
impactos positivos para as familias na compreensao sobre transtornos mentais e no
manejo de situacao, na reducao do estigma (maior probabilidade de divulgar que seu
membro da familia tinha um problema de saide mental para profissionais de saude men-
tal ou para a comunidade) e na inclusdo social das pessoas com transtornos mentais
(participacdo em atividades comunitarias e maior aceitacdo no meio familiar) (REVISAO SIs-
TEMATICA DE MEDIA QUALIDADE*, SOBRE PESSOAS COM TRANSTORNO MENTAL GRAVE);

44.  NGUYEN; HOLTON; TRAN, 2019.
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Intervencées psicossociais de base comunitdria junto a pessoas estigmatizadas e suas familias

Intervencdes realizadas por pares ou profissionais treinados (pesquisadores, assisten-
tes sociais ou profissionais de saude) foram efetivas para a reducao de auto-estigma
entre pessoas com HIV e suas familias (revisdo sistemdtica de média qualidade*, sobre estig-
ma contra pessoas com HIv) e para a reducao do estigma internalizado (o quanto a pessoa
identifica em si caracteristicas consideradas “negativas” e associadas ao grupo estigmati-
zado) e do impacto social negativo enfrentado por pacientes com tuberculose (REVISAO
SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE*®, SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM TUBERCULOSE);

Acdes voltadas para o fortalecimento da resiliéncia* (como treinamento de habilidades
de enfrentamento, programas educacionais, workshops, grupos de apoio, intervengdes
cognitivo-comportamentais ou entrevistas motivacionais) foram efetivas no aumento
das habilidades de enfrentamento, na reducdo do estigma e do estresse relacionado,
no aumento da autoestima e da autoeficacia, na busca de apoio, no aumento do em-
poderamento e na reducao de depressao. Em geral, interveng¢des que tinham multiplos
componentes eram mais eficazes do que interven¢des que tinham apenas um (REVISAO
SISTEMATICA DE BAIXA QUALIDADE*®, SOBRE APOIO PESSOAS COM HANSENIASE E SUAS FAMILIAS).

Intervengdes que promovem a busca de ajuda parecem aprimorar atitudes, intencdes e
comportamentos para busca formal de ajuda para problemas de saide mental e reduzir o
estigma pessoal sobre o transtorno mental. Os estudos indicam que interven¢des focadas
em instrucdo sobre saide mental ou estratégias de desestigmacao tiveram melhoras a cur-
to prazo (REVISAO SISTEMATICA DE MEDIA QUALIDADE*’, SOBRE PROCURA DE APOIO EM SAUDE MENTAL).

Incertezas sobre o efeito

9

45.
46.
47.

Um estudo incluido em uma revisao sistematica, sugere que uma das intervenc¢des ofe-
recida por prestadores informais de cuidado mostrou que o apoio dado por pares au-
mentou o estigma percebido entre pessoas vivendo com HIV. O medo da revelacao
e sentimentos de vergonha que foram expressas pelos participantes nessa intervencao
poderia, em parte, ser atribuido ao resultado desfavoravel dessa intervengao. Assim, os
programas de apoio no nivel da comunidade devem ser sensiveis as consequéncias da
divulgacdo da identidade (REVISAO SISTEMATICA DE MEDIA QUALIDADE®®, SOBRE ESTIGMA CONTRA
PESSOAS COM HIV);

Para beneficiar os familiares dos individuos estigmatizados, é incerto se é mais efetivo
aborda-los conjuntamente com aqueles que sao estigmatizados ou em separado (ReVI-
SAO SISTEMATICA DE MEDIA QUALIDADES!, SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM HIV);

MA; CHAN; LOKE, 2019.
SOMMERLAND et al,, 2017.

“Resiliéncia” foi definida como “o processo de efetivamente negociar, adaptar ou gerenciar fontes significativas de estres-

se ou trauma”

48.
49.

50.
51.

NOORDENDE; KUIPERS; DA SILVA PEREIRA, 2019.
XU et al, 2018.

MA; CHAN; LOKE, 2019.

MA; CHAN; LOKE, 2019.
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Intervencées psicossociais de base comunitdria junto a pessoas estigmatizadas e suas familias

9

Nao houve evidéncia de que intervencdes direcionadas a familiares e pessoas préximas
tenham melhorado a busca de ajuda profissional dentre as pessoas com sofrimento
mental (REVISAO SISTEMATICA DE MEDIA QUALIDADE®2, SOBRE PROCURA DE APOIO EM SAUDE MENTAL).

Facilitadores e barreiras de implementacao:

-

52.
53.
54.
55.
56.
57.

O medo do estigma social e preocupacgdes sobre a quebra de confidencialidade podem
influenciar a disposicdo para participar de intervencdes. Assim, a criacdo de um ambien-
te acolhedor, o estabelecimento de uma boa relagdo com o responsavel pela interven-
¢ao, o reconhecimento da natureza sensivel do tema e o fornecimento de incentivos
podem ajudar a melhorar o engajamento e a adesao dos participantes (REVISAO SISTEMATI-
CA DE MEDIA QUALIDADE>3, SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM HIV).

As abordagens psicopedagégicas foram as mais comuns para a reducao do estigma
entre pessoas com HIV. Essas abordagens envolviam aspectos educacionais, de cons-
trucao de habilidades (reducdo do estresse, lazer, relaxamento, controle da raiva, con-
trole do estigma, tomada de decisado), de empoderamento (melhoria da autoestima, da
autoeficacia, da func¢ao familiar e das rela¢des sociais; informagdes sobre direitos huma-
nos e leis antidiscriminatdrias) e de apoio social (apoio emocional e informativo sobre
estabelecer contato com colegas, familiares, profissionais de saide e compartilhar experi-
éncias, emocdes e estratégias de enfrentamento do estigma) (REVISAO SISTEMATICA DE MEDIA
QUALIDADE®*, SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM HIV).

A maioria dos estudos sobre reducao do estigma entre pessoas com HIV foi realizada em
um formato convencional de grupo presencial, o que traz como vantagens a possibili-
dade de compartilhar emocgdes e experiéncias, aumentar o apoio social e o apoio entre
pares e reduzir o isolamento social (REVISAO SISTEMATICA DE MEDIA QUALIDADE®®, SOBRE ESTIGMA
CONTRA PESSOAS COM HIV).

Um dos estudos concluiu que grupos de apoio podem ser vistos como intervencao “pa-
drao” para aprimorar as habilidades de enfrentamento com enfoque na autoestima, no
empoderamento e no comportamento de busca por ajuda, com efeitos maiores notados
no curto prazo (REVISAO SISTEMATICA DE BAIXA QUALIDADE>®, SOBRE APOIO PESSOAS COM HANSENI-
ASE E SUAS FAMILIAS).

Envolver pessoas afetadas por estigmas no planejamento ou execug¢do da intervencao
e direciona-las a uma audiéncia especifica aumenta a efetividade das intervencgdes (Re-
VISAO SISTEMATICA DE BAIXA QUALIDADE®’, SOBRE APOIO PESSOAS COM HANSENIASE E SUAS FAMILIAS).

XU et al,, 2018.

MA; CHAN; LOKE, 2019.

MA; CHAN; LOKE, 2019.

MA; CHAN; LOKE, 2019.

NOORDENDE; KUIPERS; DA SILVA PEREIRA, 2019.
NOORDENDE; KUIPERS; DA SILVA PEREIRA, 2019.
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Intervencées psicossociais de base comunitdria junto a pessoas estigmatizadas e suas familias

—> Com relacao a diferenca de efeitos gerados pelo uso de uma interven¢ao mais intensa,

um ndmero maior de revisdes sistematicas indica que uma maior intensidade leva a
efeitos maiores. Programas de reducdo de estigma sao mais eficazes quando incluem
varias sessdes e se estendem por varias semanas (REVISAO SISTEMATICA DE BAIXA QUALIDADE®®,
SOBRE APOIO PESSOAS COM HANSENIASE E SUAS FAMILIAS).

Intervencdes parecem mais efetivas se desenhadas para grupos especificos e acontecerem
face a face (REVISAO SISTEMATICA DE MEDIA QUALIDADE®?, SOBRE PROCURA DE APOIO EM SAUDE MENTAL).

Uma revisao sistematica reforca a importancia de um treinamento adequado para os
profissionais de saude lidarem com o estigma. Em interven¢des que envolvem agentes
comunitarios de saude, é importante assegurar que as mensagens transmitidas sejam
bem definidas e que seja dada atencao aos responsaveis por propaga-las, do contrario
resultados adversos podem ser obtidos (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE®, SOBRE ES-
TIGMA CONTRA PESSOAS COM TUBERCULOSE).

Impacto financeiro

—> Um estudo incluido em uma revisao sistematica sugere que a combinag¢édo de cuidados

58.
59.
60.
61.
62.

de satde formais (ambulatoriais) e cuidados comunitarios foi mais dispendiosa do que
apenas cuidados de satde formais. Os custos para implementar a intervengao resulta-
ram principalmente de atividades de supervisdo. Vale destacar que a melhoria nos resul-
tados de satude foi maior com as intervengdes combinadas. (REVISAO SISTEMATICA DE MEDIA
QUALIDADES!, SOBRE PESSOAS COM TRANSTORNO MENTAL GRAVE).

Uma revisdo sistematica sugere que o uso de tecnologia de baixo custo (como radio e
telefone) ajuda na divulgacao de intervenc¢des para populacdes estigmatizadas, es-
pecialmente aquelas que vivem em areas remotas. Além disso, tal abordagem pode
encorajar a participagao, uma vez que os participantes teriam a garantia de uma maior
privacidade e confidencialidade do seria possivel com outras abordagens (REVISAO SISTEMA-
TICA DE MEDIA QUALIDADE®?, SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM HIV).

NOORDENDE; KUIPERS; DA SILVA PEREIRA, 2019.
XU et al, 2018.

SOMMERLAND et al,, 2017.

NGUYEN; HOLTON; TRAN, 2019.

MA; CHAN; LOKE, 2019.
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Intervencées psicossociais de base comunitdria junto a pessoas estigmatizadas e suas familias

Locais onde foram realizados os estudos

 findia * Africa do Sul
* Uganda * Haiti

* Gana * Nepal

* Estados Unidos * Quénia

* Tailandia * Peru

Nigéria * Brasil
Bangladesh * Australia
Etiopia * Paises europeus
Nicaragua

Taiwan
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2 Intervengdes educativas, combinadas ou nao com
outras, para pessoas estigmatizadas e suas familias

O que é?

As intervenc¢des educativas visam a reduzir o estigma fornecendo informac¢8es factuais que
contradizem esteredtipos. Os programas podem estar direcionados ao préprio grupo estig-
matizado como aqueles que interagem com essas pessoas. Entre as informacdes que podem
ser compartilhadas estao: esclarecimentos sobre a condi¢do que leva ao estigma, orientacdes
sobre como lidar com o estigma e gerenciar sentimentos negativos, quais cuidados precisam
efetivamente ser tomados nas intera¢fes e como apoiar as pessoas estigmatizadas. As infor-
macdes podem ser veiculadas de forma escrita ou verbal e podem ser curtas e sucintas ou se
estender por varias semanas. Os materiais podem estar organizados em folhetos e brochuras
ou ser apresentados por meio de aulas, oficinas e/ou palestras didaticas.

Intervencoes educacionais e mercado de trabalho

Nao raro o estigma contra as pessoas egressas do sistema prisional se reflete em suas
oportunidades de educacdo e emprego. Algumas revisdes sistematicas abordaram os te-
. mas de educagdo e inser¢do no mercado de trabalho para pessoas egressas. A con-
- clusio partilhada entre esses estudos é de que os programas educacionais e de oferta

profissional precisam ser avaliados com mais rigor. A oferta de estratégias educacionais

durante o periodo de encarceramento parece diminuir reincidéncia, mas nao ha evidén-
cias suficientes para concluir que favorece a entrada no mercado de trabalho (REVISAO SIs-

TEMATICA DE ALTA QUALIDADE®). Os melhores resultados encontrados para evitar reincidén-

63. BOZICK et al,, 2018.
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Intervencées educativas, combinadas ou ndo com outras, para pessoas estigmatizadas e suas familias

cia foram vinculados a programas de transferéncia de renda a pessoas egressas (REVISAO
SISTEMATICA DE MEDIA QUALIDADE®%). Treinamento profissional, aconselhamento e insercdo
de pessoas egressas em vagas de trabalho tiveram resultados mistos, provavelmente de-
vido a baixa qualidade e alto viés das pesquisas. Intervencbes de treinamento de habili-
dades vocacionais para um trabalho especifico e de habilidades de prontiddo para o tra-
balho se mostraram eficazes para inserir pessoas egressas mais velhas no mercado de
trabalho (REVISAO SISTEMATICA DE BAIXA QUALIDADE®). As interven¢des mais promissoras fo-
ram aquelas que abordaram varias barreiras e necessidades e forneceram uma gama de
apoios psicossociais, proporcionando flexibilidade na forma como os servicos sdo prestados.
A oferta de pequenos salarios é vista como uma maneira de fomentar a participacdo em
programas educacionais, além do vinculo a algum beneficio, como a progressao de regime®®,
Treinamento de habilidades para pessoas egressas com diagndsticos psiquiatricos também
apresentou resultado promissor para inclusdo no mercado de trabalho desse publico (REVI-
SAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE®’). Ndo ha evidéncias suficientes sobre os efeitos de pro-
gramas de apoio com base religiosa, embora uma revisao sistematica de baixa qualidade
aponte que a dimensao da fé pode favorecer a satisfacao pessoal e o vinculo da pessoa com
0 servigo (REVISAO SISTEMATICA DE BAIXA QUALIDADE®®). Qualquer oferta de base religiosa, no
entanto, deve atentar para normativas internacionais relacionadas ao respeito aos direitos
humanos e ao fato de que as pessoas devem ser livres para escolher suas praticas de fé.

Tem efeito para

— Diferentes revisdes sistematicas convergem na identificacdo de que programas educa-
cionais sao efetivos em gerar melhorias pequenas ou médias na superacao do estigma
de maneira mais imediata (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE®®, SOBRE ESTIGMA CONTRA
PESSOAS COM TRANSTORNO MENTAL GRAVE / REVISAO SISTEMATICA DE BAIXA QUALIDADE’®, SOBRE PRO-
GRAMAS CONTRA O ESTIGMA EM GERAL / REVISAO SISTEMATICA DE BAIXA QUALIDADE’', SOBRE APOIO
PESSOAS COM HANSENIASE E SUAS FAMILIAS). No entanto, essas mudancas de atitudes e crengas
ndo parecem se sustentar ao longo do tempo (REVISAO SISTEMATICA DE MEDIA QUALIDADE"?,
SOBRE ESTIGMA EM GERAL / REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE’3, SOBRE ESTIGMA CONTRA PES-
SOAS COM TRANSTORNO MENTAL GRAVE / REVISAO SISTEMATICA DE BAIXA QUALIDADE’4, SOBRE APOIO
PESSOAS COM HANSENIASE E SUAS FAMILIAS).

64. VISHER; COGGESHALL; WINTERFIELD, 2006.

65. MCDONOUGH et al, 2015.

66. PAPAIOANNOU; ANAGNOU; VERGIDIS, 2018.

67. TALBOT; VOLLM; KHALIFA, 2017.

68. BHATTY; HALL, 2014.

69. MORGAN et al, 2018.

70. CORRIGAN; MICHAELS; MORRIS, 2015.

71. NOORDENDE; KUIPERS; DA SILVA PEREIRA, 2019.
72. RAO etal, 2019.

73. MORGAN et al, 2018.

74.  NOORDENDE; KUIPERS; DA SILVA PEREIRA, 2019.

OpPcOES | 20



2 Intervencées educativas, combinadas ou ndo com outras, para pessoas estigmatizadas e suas familias

— No curto prazo é possivel identificar melhorias nas atitudes estigmatizantes e uma re-
ducao no desejo de distancia social, a qual parece se manter por mais tempo (REVISAO
SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE’>, SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM TRANSTORNO MENTAL GRA-
VE). Segundo evidéncias de estudos de baixa qualidade, por meio das intervencdes edu-
cacionais é possivel gerar uma melhora no conhecimento publico ou comunitario sobre a
condicdo estigmatizada (REVISAO SISTEMATICA DE BAIXA QUALIDADE’S, SOBRE APOIO PESSOAS COM
HANSENIASE E SUAS FAMILIAS).

— Intervenc¢des que combinaram elementos de contato e educacionais, quando compara-
das a intervencgdes isoladas, mostraram tamanhos de efeito semelhante na reducdo de
atitudes ou distancia social (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE’’, SOBRE ESTIGMA CONTRA
PESSOAS COM TRANSTORNO MENTAL SEVERO / REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE’®, SOBRE ES-
TIGMA CONTRA PESSOAS COM HIV).

Incertezas sobre efeito

—> Para beneficiar os familiares dos individuos estigmatizados, é incerto se é mais efetivo
aborda-los conjuntamente com aqueles que sao estigmatizados ou separadamente
(REVISAO SISTEMATICA DE MEDIA QUALIDADE’®, SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM HIV).

—> Ha evidéncias limitadas sobre o que pode tornar as intervencdes eficazes no longo pra-
Z0 (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE®?, SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM TRANSTORNO
MENTAL GRAVE).

Nao tem efeito para

— Programas educacionais por si s6 podem levar a supressao de esteredtipos, mas nao
a sua rejeicdo. Ou seja, o publico-alvo das interven¢des apenas suprimem as crengas
estereotipadas ao saberem que essas crengas sao socialmente indesejaveis. Assim, pro-
gramas educacionais sozinhos sdao geralmente ineficazes na reducao de atitudes estigma-
tizantes, e a pequena reducdo resultante do estigma que ocorre por meio dos programas
pode ser de curta duracdo e superficial (REVISAO SISTEMATICA DE MEDIA QUALIDADE®!, SOBRE
ESTIGMA EM GERAL).

— No caso de pessoas com transtorno mental grave, fornecer informacgdes sobre como
apoia-las nao levou a melhores efeitos na reducdo do estigma (REVISAO SISTEMATICA DE

75. MORGAN et al, 2018.

76. NOORDENDE; KUIPERS; DA SILVA PEREIRA, 2019.
77. MORGAN et al, 2018.

78. MAKetal, 2017.

79. MA; CHAN; LOKE, 2019.

80. MORGAN et al, 2018.

81. RAOetal, 2019.
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Intervencées educativas, combinadas ou ndo com outras, para pessoas estigmatizadas e suas familias

ALTA QUALIDADE®?, SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS TRANSTORNO MENTAL GRAVE).

Facilitadores e barreiras de implementacao

-

82.
83.
84.
85.
86.
87.
88.
89.

Duas revisbes sistematicas indicam que as intervenc¢des educativas sao mais efetivas se
abordam o estigma simultaneamente em diferentes niveis. Uma revisao identifica que
as intervencgdes sao mais efetivas se focam tanto no nivel intrapessoal como no interpes-
soal (REVISAO SISTEMATICA DE BAIXA QUALIDADE®3, SOBRE APOIO PESSOAS COM HANSENIASE E SUAS
FAMILIAS). Em outra revisdo, evidéncias de baixa qualidade indicam que é possivel reduzir
mais efetivamente o estigma por medo caso a intervencdo proposta também aborde si-
multaneamente o estigma social, dando atencao assim a preconceitos e estigmas associa-
dos a crencas culturais mais amplas (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE®*, SOBRE ESTIGMA
CONTRA PESSOAS COM HIV).

Envolver pessoas afetadas pelos estigmas no planejamento ou execucao da interven-
¢ao e direciona-las a uma audiéncia especifica aumenta a efetividade das interven¢des
(REVISAO SISTEMATICA DE BAIXA QUALIDADE®®, SOBRE APOIO PESSOAS COM HANSENIASE E SUAS FAMILIAS).

No caso de transtornos mentais graves, o uso de explica¢des biolégicas sobre o fun-
cionamento do transtorno leva a atitudes menos estigmatizantes que as explica¢des
psicossociais, no entanto as primeiras levam a uma maior distancia social em com-
paracdo com as segundas (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE®®, SOBRE ESTIGMA CONTRA
PESSOAS COM TRANSTORNO MENTAL GRAVE).

Com relacdo a diferenca de efeitos gerados pelo uso de uma intervencdo mais intensa,
um numero grande de revisdes sistematicas indica que maior intensidade leva a efei-
tos maiores. Programas de reducdo de estigma sao mais eficazes quando incluem varias
sessdes e se estendem por varias semanas (REVISAO SISTEMATICA DE BAIXA QUALIDADE®’, SOBRE
APOIO PESSOAS COM HANSENIASE E SUAS FAMILIAS), ja que o envolvimento em mais de uma ses-
sao pode permitir aos participantes refletir sobre as habilidades e conceitos aprendidos
nas sessdes anteriores e aplica-los em sessdes posteriores (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA
QUALIDADE®®, SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM HIV). Intervencdes face a face também fo-
ram identificadas como sendo mais efetivas que intervencdes online e que a distribuicao
de materiais educativos (REVISAO SISTEMATICA DE MEDIA QUALIDADE®?, SOBRE PROCURA DE APOIO
EM SAUDE MENTAL). Apenas uma revisao sistematica identificou que ndo ha uma diferenca
significativa no efeito gerado entre intervenc¢des educacionais breves, baseadas em tex-

MORGAN et al,, 2018.

NOORDENDE; KUIPERS; DA SILVA PEREIRA, 2019.
FEYISSA et al,, 2019.

NOORDENDE; KUIPERS; DA SILVA PEREIRA, 2019.
MORGAN et al,, 2018.

NOORDENDE; KUIPERS; DA SILVA PEREIRA, 2019.
MAK et al, 2017.

XU et al,, 2018.
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2 Intervencées educativas, combinadas ou ndo com outras, para pessoas estigmatizadas e suas familias

tos, e programas educacionais mais longos (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE®, SOBRE
ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM TRANSTORNO MENTAL GRAVE).

Pessoas estigmatizadas podem ser de dificil alcance, como é o caso de pessoas que vivem
com o virus da AIDS. O medo do estigma social e as preocupacdes com a possibilidade
de violagao do sigilo podem influenciar sua disposicdo para participar ou continuar par-
ticipando de uma intervencao ou estudo. Estratégias, como a criacdo de um ambiente
acolhedor, o estabelecimento de uma boa relacao com o responsavel pela intervencao,
o reconhecimento da natureza sensivel do tema e o fornecimento de incentivos po-
dem ajudar a melhorar o engajamento e a adesdo dos participantes (REVISAO SISTEMATICA
DE MEDIA QUALIDADE®!, SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM HIV).

Duas revisdes sistematicas também reforcam a importancia de um treinamento ade-
quado para os profissionais de saude lidarem com o estigma. Em intervenc¢ées que en-
volvem agentes comunitarios de saude, é importante assegurar que as mensagens trans-
mitidas sejam bem definidas e que seja dada atencdo aos responsaveis por propaga-las,
do contrario resultados adversos podem ser obtidos (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDA-
DE®2, SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM TUBERCULOSE). Além de prover profissionais do siste-
ma de saude com conhecimento e habilidades, é de grande importancia abordar as suas
emocdes (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE®, SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM HIV).

Impacto financeiro

—> Nao foi possivel identificar informacdes relevantes com respeito aos custos desse tipo de

intervencao nas revisdes sistematicas analisadas.

Locais onde foram realizados estudos

90.
91.
92.
93.

Africa do Sul * Egito * Japao * Reino Unido
Alemanha e Estados Unidos * Lesoto e Suazilandia
Australia * Etidpia * Malawi * Suécia
Bangladesh * Haiti * Nepal * Tailandia
Canada * Hong Kong * Nicaragua * Taiwan
Chile « india * Nigéria * Tanzénia
China * Indonésia * Peru * Vietna
Dinamarca e Israel * Quénia ° Zambia
MORGAN et al, 2018.

MA; CHAN; LOKE, 2019.
SOMMERLAND et al., 2017.
FEYISSA et al,, 2019.
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© © 0 0 0 000 000000000000 0000000000000 000000000000 0000

94.
95.

Treinamento de formadores de opiniao

O treinamento de formadores de opinido nos servi¢os de satude, por meio de oficinas de
menos de duas horas de durac¢ao envolvendo discussdes de grupo, jogos e atividades de
desempenho de papéis, é um dos recursos que pode ser utilizado para sensibilizar profissio-
nais de saude. Esse tipo de intervencdo parece diminuir o comportamento de evitacdo e as
atitudes preconceituosas de profissionais de saude relacionados a grupos estigmatizados
(REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE®#, SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM HIV).

Ja a sensibiliza¢do da populacao realizada por voluntarios da comunidade, por meio de
palestras sobre saude em mercados locais e ambientes de praticas religiosas, visando fa-
milias e diferentes grupos, e promovendo discussdes individuais com outros membros da
comunidade teve um efeito negativo. Em um estudo analisado, a parcela da comunidade
que ficava longe de pessoas com tuberculose (grupo estigmatizado) aumentou de 13,5%
para 34,9% apds a intervencgdo - e a parcela que tinha medo de pessoas com tuberculose
aumentou de 0,8% para 6,7% apds a intervencdo. Os efeitos negativos observados podem
ter ocorrido por conta de voluntarios mal treinados, que podem ter perpetuado atitudes
estigmatizantes, ou devido ao medo resultante do aprendizado de que a tuberculose era
transmitida pelo ar (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE®®, SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS
COM TUBERCULOSE).

© © © 0 0 0 000000 00000000000 0000000000000 0000000000000 000000000000 0000000000000 0000 00000

FEYISSA et al, 2019.
SOMMERLAND et al, 2017.
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3 Promocao de contato entre pessoas
estigmatizadas e a populacao em geral

O que é?

As intervenc¢des de promog¢ao de contato entre pessoas estigmatizadas e a populagao em geral
(tanto cidaddos comuns quanto profissionais de servicos de saude e do judiciario) visam a fa-
vorecer o intercambio entre grupos geralmente distantes, apostando nas potencialidades dos
encontros e trocas interpessoais para aumentar empatia, desconstruir preconceitos e a¢des
estigmatizantes que esse distanciamento pode reforcar.

Tem efeito para

— Avrealizacdo de oficinas que promoveram o contato entre pessoas com HIV que sofriam es-
tigma e profissionais de saude relataram melhorias de autoestima, diminuicdo da expe-
riéncia de estigma no local de trabalho e da autopercep¢ao negativa junto a popula¢ao
estigmatizada, embora ndo tenha diminuido as atitudes estigmatizantes dos profissionais
de saude (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE®, SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM HIV).

— As intervencdes de contato com pessoas que apresentam transtorno mental grave redu-
ziram a predisposicdo a atitudes estigmatizantes e o desejo de distancia social de di-
ferentes grupos de cidadaos e trabalhadores, mas o tamanho do efeito foi de pequeno
a médio (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE®’, SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM TRANS-
TORNO MENTAL GRAVE).

96. FEYISSA et al,, 2019.
97. MORGAN et al, 2018.
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Promocdo de contato entre pessoas estigmatizadas e a populacéo em geral

As intervengdes de contato com pessoas com HIV aumentaram, de forma pequena, os
conhecimentos de pessoas em geral sobre a doenca e diminuiram a predisposicao a
atitudes estigmatizantes (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE®, SOBRE ESTIGMA CONTRA
PESSOAS COM HIV).

Incertezas sobre efeito

-

Ha incertezas sobre a duracao do efeito das intervenc¢des de contato ao longo do tempo
e ndo ha estudos suficientes para afirmar que as interven¢des de contato podem alterar,
de fato, os comportamentos estigmatizantes (REVISAO SISTEMATICA DE BAIXA QUALIDADE®,
SOBRE PROGRAMAS CONTRA O ESTIGMA EM GERAL).

Facilitadores e barreiras de implementacao

-

As intervencdes de contato variaram em seu formato, podendo ser presenciais, virtuais
ou mesmo simuladas (através de atividades de desempenho de papeis e jogos). Podem
ser combinadas com atividades educativas, incluindo a oferta de palestras e rodas de con-
versa onde a pessoa estigmatizada é a principal oradora, e durar entre 01 e 105 minutos,
sendo que ha incertezas se a duragdo do contato faz diferen¢a no seu efeito (REvisio
SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE'®, SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM TRANSTORNO MENTAL GRA-
VE / REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE'®!, SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM HIV).

O local onde as intervengdes de contato sao ofertadas (escolas, comunidade, servicos
de saude) ndo parece interferir no efeito (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE'®?, SOBRE
ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM HIV).

Impacto financeiro

-

98.
99.

100.
101.
102.

Nao foi possivel identificar informacdes relevantes com respeito aos custos desse tipo de
intervencdo nas revisdes sistematicas analisadas.

MAK et al,, 2017.

CORRIGAN; MICHAELS; MORRIS, 2015.
MORGAN et al, 2018.
MAK et al,, 2017.
MAK et al,, 2017.
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3 Promocdo de contato entre pessoas estigmatizadas e a populacédo em geral

Locais onde foram realizados estudos

* Australia * Canada * Estados Unidos * Paises ndo especi-
* Bélgica * China * Reino Unido ficados na Africa e
na Asia
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Grupos/clubes de apoio para pessoas
estigmatizadas e suas familias

O que é?

Os grupos ou clubes de apoio para pessoas estigmatizadas e suas familias podem ser ofertados
tanto na perspectiva de apoio entre pares ou mediados por profissionais. A funcao desses grupos
ou clubes é contribuir para a troca de informac8es e fomentar a convivéncia, aumentando as redes
de apoio da pessoa e sua familia. Em geral, sdo realizados em locais publicos, de agregagao social.

Tem efeito para

—  Clubes de apoio contribuiram para a reducdo do estigma antecipado (quando a pessoa
imagina preconceitos e discrimina¢des que poderia sofrer por sua condi¢do), para a me-
lhora nas atitudes da sociedade com pacientes e aumento da confianca e reducao do
medo de divulgacdo sobre a doenca em pacientes com tuberculose. Clubes de tuber-
culose somados a visitas domiciliares por profissionais de satide reduziram estigmas
dos tipos internalizado (o quanto a pessoa identifica em si caracteristicas consideradas
“negativas” e associadas ao grupo estigmatizado) e antecipado (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA
QUALIDADE'®, SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM TUBERCULOSE).

—>  Grupos de apoio para mulheres com Hiv diminuiram o isolamento e os sentimentos de
vergonha, aumentaram a rede de amigos para conviver, criaram rela¢cées de empatia
XA QUALIDADE'*, SOBRE HIV E DIABETES ENTRE MULHERES NEGRAS / REVISAO SISTEMATICA DE MEDIA

103. SOMMERLAND et al,, 2017.
104. ZUNIGA et al, 2018.
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QUALIDADE'?, SOBRE MULHERES COM HIV), em especial para mulheres negras. Além disso, pa-
recem ter efeito em reduzir o auto-estigma.

Grupos de apoio entre pares para pessoas enlutadas foram efetivos para reduzir os sen-
timentos de luto, aumentar o bem-estar e contribuir para o crescimento pessoal dos
participantes. As pessoas mais antigas no grupo, com a funcao principal de fornecer
apoio, também relataram aumento dos indices de satisfacdo pessoal (REVISAO SISTEMATI-
CA DE MEDIA QUALIDADE'%, SOBRE PESSOAS ENLUTADAS).

Intervencdes de autoajuda ofertadas por membros da comunidade treinados dimi-
nuiram o estigma e a exclusdo da familia em relacdo a pessoas com questdes graves de
saude mental (REVISAO SISTEMATICA DE MEDIA QUALIDADE'®”" SOBRE PESSOAS COM TRANSTORNO
MENTAL GRAVE).

Facilitadores e barreiras de implementacao

-

105.
106.
107.
108.
109.
110.
111.

No caso dos clubes de tuberculose, cada um deles realizava reuniées semanais regulares
em locais como igrejas, mesquitas, mercados ou outros locais de eventos sociais para
apoiar-se na adesao ao tratamento e compartilhar informacgdes sobre o curso da doenga
e possiveis efeitos colaterais dos medicamentos. (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE108,
SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM TUBERCULOSE).

Alguns clubes desenhavam um pacote de intervencao centrado no paciente, incluindo
visitas domiciliares. A intervencdo focou no maior compartilhamento de poder de deci-
sao entre o profissional de satiide e os pacientes (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE'®
SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM TUBERCULOSE).

Grupos de apoio voltados a questao da tuberculose também ofertavam excursoes re-
creativas, celebragdes simboélicas e oficinas com familiares (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA
QUALIDADE'"" SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM TUBERCULOSE).

Os grupos de apoio entre pares ofereciam tanto a modalidade presencial quanto a
virtual. Os féruns na internet oferecem maior conveniéncia e confidencialidade e tam-
bém estiveram vinculados a sintomas de luto reduzidos. No entanto, o suporte de pares
presencial parece ser mais eficaz do que os programas da internet isolados (REVISAO
SISTEMATICA DE MEDIA QUALIDADE'""" SOBRE PESSOAS ENLUTADAS).

PAUDEL; BARAL, 2015.

BARTONE; BARTONE; VIOLANTI, 2017.
NGUYEN; HOLTON; TRAN, 2019.
SOMMERLAND et al, 2017.
SOMMERLAND et al,, 2017.
SOMMERLAND et al., 2017.

BARTONE; BARTONE; VIOLANTI, 2017.
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4 Grupos/clubes de apoio para pessoas estigmatizadas e suas familias

Impacto financeiro

— Nao foi possivel identificar informacdes relevantes com respeito aos custos desse tipo de
intervencdo nas revisdes sistematicas analisadas.

Locais onde foram realizados estudos

* Australia * Etidpia * Nicaragua * Tailandia
* Bélgica * Finlandia * Peru * Uganda
* Canada * Holanda * Reino Unido

* Estados Unidos + fIndia * Tanzania

'34
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AcOes de comunicacao sobre
estigma em diferentes midias

g

O que é?

Intervencdes em midia de massa sdo estratégias destinadas a se comunicar com grandes nu-
meros de pessoas sem usar o contato pessoal. Exemplos incluem jornais, outdoors, cartazes/
panfletos, DVDs, televisao, radio, cinema, aplicativos de celular e Internet.

Tem efeito para

— Cartazes, fotos, comercial de televisdo, show de marionetes e encenacao contribuiram
para o aprimoramento do conhecimento sobre epilepsia e melhoria das atitudes de
criancas e adolescentes apds 1 més de acompanhamento (REVISAO SISTEMATICA DE MEDIA
QUALIDADE"'? SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM EPILEPSIA).

— Intervenc¢des em midia de massa podem ter um efeito pequeno a médio em reduzir o
preconceito contra pessoas com questdes de saide mental (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA
QUALIDADE''®* SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM TRANSTORNO MENTAL).

Incertezas sobre efeitos

— Haincertezas se interven¢des em midias de massa sao efetivas na reducdo de praticas de
discriminagao (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE''* SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM
TRANSTORNO MENTAL).

112.  HERRMANN et al, 2016.
113. CLEMENT; LASSMAN; BARLEY, 2013.
114. CLEMENT,; LASSMAN; BARLEY, 2013.
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Facilitadores e barreiras de implementacao

-

115.
116.
117.
118.
119.

As abordagens eficazes de comunicacdo precisam envolver individuos e comunidades em
formatos facilmente acessiveis e idealmente sem custo. Informag¢ées em massa e mul-
timidia podem ser entregues e compartilhadas em um ritmo acelerado e potencialmente
para um publico maior (REVISAO SISTEMATICA DE MEDIA QUALIDADE115, SOBRE ESTIGMA CONTRA
PESSOAS COM EPILEPSIA).

Novas tecnologias de comunicacgao, incluindo sites de redes sociais, mensagens de texto,
podcasts, blogs e videos enviados por organizacdes e usuarios da internet sdo areas po-
tencialmente frutiferas, especialmente para atingir os jovens (REVISAO SISTEMATICA DE MEDIA
QUALIDADE"'® SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM EPILEPSIA).

Além do formato dos canais de comunicacgao utilizados, é também importante consi-
derar a mensagem sendo comunicada. A identificacdo de ideias incorretas e a manifes-
tacdo contra elas, pode resultar em uma discriminag¢ao piorada, ja que as pessoas tém
dificuldade em lidar com informac6es negativas. Em vez disso, informacgdes positivas
corretas devem ser fornecidas. A abordagem preferencial é permanecer positivo e evitar
conexdes negativas. As emocdes sdo potentes impulsionadores da tomada de decisbes, e
o contetido emocional positivo, como abordagens de comunicagao em saidde que enfati-
zam o cuidado, a inclusdo e o altruismo, é conhecido por ser eficaz na formacao de atitu-
des (REVISAO SISTEMATICA DE MEDIA QUALIDADE'"”: SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM EPILEPSIA).

Em muitos aspectos as interven¢des da midia de massa para combater o estigma funcio-
nam usando os mesmos mecanismos que operam em publicidade e marketing. O padrao
mais claro de evidéncia é a presenca de narrativas em primeira pessoa, que foram con-
sideradas eficazes na reducdao do preconceito. Intervencdes com dois ou mais compo-
nentes tenderam a reduzir o preconceito mais do que aquelas com apenas um (REVISAO
SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE''® SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM TRANSTORNO MENTAL).

Como as intervenc¢des da midia de massa tém o potencial de atingir um grande nimero de
pessoas, até pequenos beneficios podem ter efeitos importantes no nivel da popula-
¢do. As intervenc¢8es da midia de massa foram capazes de aumentar o conhecimento e fo-
ram bem recebidas no pequeno nimero de estudos que avaliaram esses resultados (REVI-
SAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE'"® SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM TRANSTORNO MENTAL).

Nem todas as intervencgdes da midia de massa que podem reduzir o estigma possuem
uma intencao explicita de fazé-lo. Exemplos podem incluir o retrato positivo de uma
pessoa com um problema de saide mental na televisdo sem uma intencao planejada, ou

HERRMANN et al,, 2016.
HERRMANN et al,, 2016.
HERRMANN et al,, 2016.
CLEMENT,; LASSMAN; BARLEY, 2013.
CLEMENT; LASSMAN; BARLEY, 2013.
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uma cobertura positiva da midia sobre uma celebridade com diagnéstico de transtorno
mental (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE'? SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM TRANS-
TORNO MENTAL).

— As intervencdes variam em relagao aos publicos-alvo. Alguns sao direcionados a popu-
lacdo em geral e alguns sdo direcionados a grupos especificos, por exemplo, jovens ou
empregadores. As interven¢des na midia de massa podem vir de varias fontes, incluindo
governos, grupos comunitarios e organizacdes (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE'?"
SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM TRANSTORNO MENTAL).

Impacto financeiro

—> Poucos estudos relataram os custos e, em geral, ndo abordaram a dimensao de custo efe-
tividade (REVISAO SISTEMATICA DE ALTA QUALIDADE'?* SOBRE ESTIGMA CONTRA PESSOAS COM TRANS-
TORNO MENTAL).

Locais onde foram realizados estudos

e Austrélia * Estados Unidos ¢ Reino Unido e Taiwan
* Canada * Japao * Rdussia

120. CLEMENT; LASSMAN; BARLEY, 2013.
121. CLEMENT; LASSMAN; BARLEY, 2013.
122.  CLEMENT; LASSMAN; BARLEY, 2013.
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DIMENSAO

P: local de residéncia

Barreira percebida/publico afetado

1) Questdes com transporte, como longo deslocamento até os servigos e op¢des limitadas
de transporte publico, em especial para pessoas residentes em cidades do interior, regies
rurais e suburbanas'.

2) Pessoas em situagdo de rua podem apresentar maior dificuldade de se vincular aos ser-
Vigos e cumprirem com os encaminhamentos'?4.

Solucao proposta

123.
124.
125.
126.
127.

1) Ofertar atendimentos e orientacdes via telefénica e/ou online, flexibilidade nos agenda-
mentos e horarios alternativos de atendimento (noites e fins de semana), bem como oferta
de vale transporte para participar dos atendimentos'.

2) Pode se lancar mdo da estratégia de “peer navigators”, um tipo de apoio que outras pes-
soas egressas que ja estdo inseridas nos servicos ha mais tempo apoiam os recém chegados
para acessar e se comunicar com os servicos de apoio'?.

Também é recomendado fomentar rela¢Bes de confianga entre os profissionais e as pessoas
em situacdo de rua, e promover a articulacdo entre servicos que atendem esse publico'.

WAID; KELLY, 2020.
HUDSON et al, 2016.
WAID; KELLY, 2020.
YANES-LANE et al,, 2019.
HUDSON et al, 2016.
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DIMENSAO

R: raca/etnia/cultura

Barreira percebida/publico afetado

1) Diferentes grupos culturais podem ter tipos distintos de estereétipos, exigindo maleabi-
lidade dos servigos'?.

2) Como a maior parte da populagdo prisional e egressa é negra, se soma ao estigma rela-
cionado a prisdo o racismo, que pode ser experimentado tanto na comunidade quanto no
servico.

Alguns grupos raciais e étnicos tém maior probabilidade de adiar a busca por ajuda, enfren-
tam mais barreiras ao tentar acessar os servicos e tém maior probabilidade de receber cui-
dados de saude mental de menor qualidade do que pessoas brancas'.

Muitos servicos de apoio psicossocial sdo baseados em valores da classe média branca e
nem sempre sao reconhecidos por outros grupos',

Solucao proposta

128.
129.
130.
131
132.

1) A adaptagao das intervencgdes de acordo com a influéncia da cultura local na produgao de
atitudes estigmatizantes pode ajudar na sua eficacia, sendo importante compreender os
valores morais que permeiam o publico que o servico atende e a comunidade onde o ser-
vigo se situa'".

2) Ofertar treinamento sobre abordagens antirracistas para a equipe e contatar organiza-
¢des e coletivos comunitarios que fagam esse debate no territério para apoio no desenho
das intervencdes e na denuncia de racismo sofrido.

Atendimentos culturalmente adaptados e avaliacdo etnografica e motivacional podem levar
a apoios mais eficazes e satisfatérios tanto para os profissionais quanto para as pessoas
negras atendidas no servigo'?2.

PAPADOPOULOS et al,, 2019.
WAID; KELLY, 2020.

LA PLACA; CORLYON, 2014.
PAPADOPOULOS et al,, 2019.
BHUI et al, 2015.
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DIMENSAO

Barreira percebida/publico afetado

1) O estigma contra as pessoas egressas impacta sua contratagdo e manutencdo em postos
de trabalho, o que pode fazer com que essas pessoas abandonem o acompanhamento de-
vido a necessidade de fazer “bicos".

2) Familias ndo conseguem comparecer aos atendimentos devido aos horarios de trabalho,
obriga¢des familiares e dificuldade de garantir o cuidado das criangas menores's.

Solucao proposta

133.
134.

1) O servico pode apoiar a articulagdo entre as pessoas egressas e possiveis contratantes,
inclusive providenciando curriculos e roupas adequadas para trabalho. Além disso, pode
articular com a rede de assisténcia social o acesso a beneficios financeiros que possibilitem
0 seguimento do acompanhamento, ao menos nos primeiros meses apoés a saida da prisao.

2) Atendimentos e orientagdes via telefone e/ou online, flexibilidade nos agendamentos e
horarios alternativos de atendimento (noites e fins de semana), além de parceria com organi-
zagdes locais para que o servigo conte com uma recreagdo para criangas pequenas ou oferte
acolhimento a criancas e adolescentes da familia de forma apropriada a idade'™*.

WAID; KELLY, 2020.
WAID; KELLY, 2020.

CONSIDERAGOES SOBRE EQUIDADE | 36



DIMENSAO

G: género e faixa etaria

Barreira percebida/publico afetado

1) Pessoas do sexo masculino, em especial aquelas que fazem uso prejudicial de drogas, po-
dem apresentar maior resisténcia e tensao frente a proposta de envolvimento de suas fami-
lias nos atendimentos e lidarem com mais dificuldade com o estigma familiar'*.

2) Pessoas do sexo feminino podem ter dificuldade de acessar os servigos caso sejam as Uni-
cas cuidadoras de seus familiares.

3) Pessoas de diferentes sexos ou géneros podem se sentir desconfortaveis em grupos mistos.
Pessoas trans, por exemplo, experimentam taxas elevadas de violéncia e inseguranca (inclusi-
ve dentro de suas familias)'e.

4) Pessoas mais jovens podem ter mais dificuldade em procurar ajuda e se vincular a servigos'’.

5) Criangas podem enfrentar estigma por associacao em relagdo a seus pais'.

Solucao proposta

135.
136.
137.
138.
139.
140.

1) Antes de envolver familiares nas ofertas de apoio, consultar a pessoa egressa e identificar
resisténcias e tensdes prévias que podem vir a atrapalhar seu atendimento.

2) Fazer parceria com organizag8es locais para que o servigo conte com uma recreagao para
criangas, de modo a possibilitar o atendimento dessas mulheres cuidadoras.

3) Proporcionar diferentes modalidades de atendimento em grupo, que possam incluir ofer-
tas mistas, divididas por sexo e atentas ao publico LGBTQI+ e suas demandas especificas.

4) Desenvolver estratégias para acolher os jovens desde o periodo de pré-liberdade. Traba-
Ihar com intervengbes que reconhecem interesses e desenvolvem os pontos fortes e as po-
tencialidades dos jovens. Intervencdes significativas e eficazes ocorrem geralmente através
de colaboracao interdisciplinar e entre servigos'.

5) O servico pode se engajar com organizacdes locais e outros servi¢os da rede para acolhe-
rem as criangas, adaptando as intervencdes e as linguagens para melhor inclui-las'®,

COOPER; NIELSEN, 2017.
WAGNER et al,, 2019.
YANES-LANE et al,, 2019.
MASON; SULTZMAN, 2019.
WAGNER et al, 2019.
YANES-LANE et al,, 2019.
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DIMENSAO

Barreira percebida/publico afetado

1) Ha estigmas relacionados com uma crenca de “punicdo de Deus”, que pode ser apresen-
tado pelas préprias familias™'.

Solucao proposta

1) Na medida do possivel, aproximar liderangas religiosas para que ndo reforcem precon-
ceitos e estigmas, fortalecendo os vinculos sociais das pessoas egressas e suas familias. Ao
mesmo tempo, atentar para que o servico seja laico e ndo permita discriminagdo por causa
da religido.

DIMENSAO

Barreira percebida/publico afetado

1) Sujeitos com deficiéncia intelectual (e com outros tipos de deficiéncias) podem apresentar
dificuldades de engajamento no tratamento interpretadas como respostas por ndo terem
suas necessidades especificas atendidas™2.

2) Pessoas com menor nivel de educacdo parecem se beneficiar menos de a¢des de educa-
¢do para adultos, provavelmente devido a um formato fixo que ndo dialoga com essas pes-
soas™s.

Solucao proposta

1) Caso ndo possua equipe capacitada para acolher as diversas demandas das pessoas egres-
sas com deficiéncias, articular o seu atendimento com outros servi¢os da rede e organiza-
¢Bes sociais que possuam essa capacidade.

2) Modelar as ofertas educativas para que possam atender e beneficiar diferentes publicos,
independente do nivel educacional anterior.

141.
142.
143.

PAPADOPOULOS et al,, 2019.
STURGESS; WOODHAMS; TONKIN, 2016.
PAPAIOANNOU; ANAGNOU; VERGIDIS, 2018
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DIMENSAO

SS: situacao socioeconémica

Barreira percebida/publico afetado

1) Pode haver dificuldade de acesso a servicos oferecidos via internet e aparelhos de celu-
Iar144,145.

2) Os usudrios e as usuarias (e suas familias) podem estar sem documentos ou renda, o que
pode aumentar o isolamento social, e atrapalhar o seguimento do atendimento ou o cum-
primento de encaminhamentos'6147.148,

Solucao proposta

1) Oferecer pequenos treinamentos para 0s usuarios e as usuarias do servico utilizarem
aparelhos™e,

2) Articular o atendimento a imediata regularizacdo documental e acesso a beneficios finan-
ceiros pode ser chave no engajamento da pessoa ao servico. Intervencdes de enfrentamento
ao estigma que envolvem as familias e as redes de apoio tendem a apresentar impacto mais
positivo - dessa forma, pode ser importante estender orienta¢des sobre acesso a beneficios
para os familiares dos usuarios e das usuarias'®.

144. BARTONE; BARTONE; VIOLANTI, 2017.
145.  BAHTIAR, 2019.

146.  WAID; KELLY, 2020.

147. BARTONE; BARTONE; VIOLANTI, 2017.
148. PAPADOPOULOS et al, 2019.

149. BAHTIAR, 2019.

150. PAPADOPOULOS et al, 2019.
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A transicao do estabelecimento prisional para a vida comunitaria pode ser repleta de de-
safios. As principais barreiras identificadas a implementacao de programas eficazes de
apoio a transicao sao: problemas administrativos que levam a pouco alcance ou descom-
passo entre o apoio ofertado e as dificuldades experimentadas em cada momento da transigao
(por exemplo, falta de apoio a necessidades imediatas, falta de recursos para o programa que
leva a descontinuidade de ofertas em andamento e problemas comunicagao entre institui¢cbes
darede’™"); auséncia de fluxos compreensiveis sobre como acessar e se manter vinculado ao
servi¢o'? Os facilitadores da transicao refletem o inverso dessas barreiras, juntamente com
outras estratégias bem-sucedidas, incluindo programas regionalizados e articulados a rede in-
tersetorial, programas de salde centrados nos usuarios e nas usuarias dos servicos e iniciativas
de apoio de pares’:3,

No nivel do prestador do atendimento, foram facilitadores os relacionamentos positivos
entre profissionais e usuarios e a disponibilidade de apoio entre pares, a atribuicdo de geren-
tes de casos e/ou profissionais que ajudavam os usuarios a “navegar” a rede intersetorial.
Nos servigos, possuir sistemas de lembrete das datas de atendimento, espacos para mulheres e
familias, servigos de transporte e coordenacao de atendimento para atender as necessidades psi-
cossociais junto a rede foram facilitadores. Também sdo Uteis as acdes de educacao continuada
dos usuarios, suas familias e dos profissionais do servi¢o, em especial aquelas voltadas a ofertar
informacgdes relevantes, desmistificar crengas equivocadas e dissipar estigmas variados'.

151. SMITH-MERRY et al, 2019.
152.  SMITH et al, 2019.

153. SMITH-MERRY et al,, 2019.
154. O’'BRIEN et al, 2018.
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BARREIRA

Desvalorizacao do tratamento ou abandono?s®

Opcao a qual se refere Nivel impactado

Op¢ao 1 - Intervengdes psicossociais Usuario ou usuaria direto(a) do servi¢o

Solucao possivel para a barreira

155.
156.

Uma razdo comum para pessoas egressas do sistema prisional ndo completarem tratamen-
to psicossocial foi por acreditarem que o tratamento foi tutelar em sua prestacgao, ineficaz,
estressante, intrusivo, desafiador, desnecessario, repetitivo e incapaz de ajudar os partici-
pantes a alcangar seus objetivos. Pessoas que citaram experiéncia negativa de tratamento
anterior ou em relacdo a equipe também costumavam abandonar mais.

Dessa forma, perceber o tratamento como informativo, focado em problemas pessoais e no
crescimento do participante, e acompanhado de vantagens (auxilios, beneficios) ajudava a

completa-lo.

Outros estimulos ao ndo-abandono do tratamento foram: apoio dos pares e da equipe, va-
riedade de oferta de tratamentos, reforcos do sentimento de seguranca'®.

STURGESS; WOODHAMS; TONKIN, 2016.
STURGESS; WOODHAMS; TONKIN, 2016.
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BARREIRA

Preconceitos da equipe ou entre pares!®’

Opcao a qual se refere Nivel impactado

Opc¢ao 1 - Intervengdes psicossociais * Usuario ou usudria direto(a) do servi¢co
* Trabalhadores do servico

Solucao possivel para a barreira

Pessoas que se sentiam julgadas ou excluidas pela equipe ou pelos pares, e que experimen-
taram afetos negativos (ansiedade, desconforto por sentir muita pressdo, estresse) durante
o tratamento eram mais propensas a abandona-lo.

Investir na construcao da aliancga terapéutica antes de engajar a pessoa no servi¢o pode
facilitar o processo de inclusao (através de liga¢des, estabelecimento de um profissional de
referéncia, etc.).

Capacitar as equipes dos servicos (desde o profissional da portaria até aquele que realiza a
intervencdo psicossocial) para fornecerem um acolhimento sem julgamentos pode ser im-
portante. Pactuar regras entre os participantes sobre sigilo e condutas dentro do servico,
de modo que sintam confianca um no outro, € essencial.

No caso de alguma das pessoas em atendimento apresentar comportamento considerado

inadequado, é relevante que a equipe possua ferramentas para manejar a situagao sem ex-
clui-la do tratamento’®.

157.  STURGESS; WOODHAMS; TONKIN, 2016.
158. STURGESS; WOODHAMS; TONKIN, 2016.
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BARREIRA

Rotatividade de profissionais e

descontinuidade do atendimento?>%16°

Opcao a qual se refere Nivel impactado

Opc¢ao 1 - Intervengdes psicossociais Trabalhadores dos servicos

Solucao possivel para a barreira

Investir em planos de carreira e estimulos a fixa¢do de profissionais aos servigos, bem como
em educagdo continuada e supervisao pode reduzir a rotatividade'®'.

BARREIRA/FACILITADOR

Engajamento no tratamento afetado pela perspectiva

de obter beneficios no processo judicialls?

Opcao a qual se refere Nivel impactado

Op¢ao 1 - Intervengdes psicossociais Usuario ou usuaria direto(a) do servi¢o

Solucao possivel para a barreira/elementos do facilitador

E importante estabelecer de forma compreensivel o quanto o engajamento no tratamento
€ ou ndo um condicionante para a liberdade, de forma a ndo utilizar o espago de tratamento
como barganha, como apontam estudos:

* Para algumas pessoas envolvidas no sistema prisional, o engajamento no tratamento se
dava pelo desejo de obter liberdade condicional

e Para outras, saber que estariam em liberdade condicional independente do tratamento foi
correlacionado ao abandono precipitado

* Para outras, o engajamento inicial no tratamento aumentou, com o passar do tempo, a
motivagdo por reabilitacdo

* Para as pessoas engajadas, estar em grupos com outras que pareciam fingir interesse
trazia insatisfacdo com o tratamento'®,

159. MEGNIN-VIGGARS et al,, 2015.

160. HALLetal, 2017.

161. YANES-LANE et al, 2019.

162. STURGESS; WOODHAMS; TONKIN, 2016.
163. STURGESS; WOODHAMS; TONKIN, 2016.
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FACILITADOR

Formas andonimas de suporte’®

Opcao a qual se refere Nivel impactado
* Opcao 1 - Intervengdes psicossociais * Usuario ou usuaria direto(a) do servico/
* Opgao 2 - Intervengdes educativas familiar ou populacao em geral
* Opgcao 3 - Promocdo de contato * Trabalhadores e trabalhadoras do servico
* Opgcao 4 - Grupos/clubes de apoio

Elementos do facilitador

Os féruns de discussao online podem ser eficazes para apoiar e permitir discussdes andni-
mas livres de medo, constrangimento ou preocupacdes legais. Além disso, o suporte basea-
do na Web é identificado como facilitador na busca de tratamento.

As comunidades online podem ser utilizadas como um ‘primeiro passo’ para o reconhecimen-
to da demanda por apoio, bem como para o envolvimento com outras pessoas em situagdes

similares e com profissionais de saude.

O suporte de acompanhamento via telefone também parece aumentar a adesao’®.

164. COOPER; NIELSEN, 2017.
165. COOPER; NIELSEN, 2017.
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BARREIRA

Visao negativa da familia sobre o servico

e dificuldade de adesao?’¢®

Opcao a qual se refere Nivel impactado
* Opgcao 1 - Intervenc¢des psicossociais e Usuario ou usuaria direto(a) do servigo/
* Opcao 2 - Intervenc¢des educativas familiar
* Servigos

Solucao possivel para a barreira

166.
167.
168.
169.

Familiares podem considerar a adesdo aos servicos psicossociais para pessoas egressas
como um ato que assume a “falha” cometida e recearem perda de privacidade e de anoni-
mato. Isso pode atrapalhar o engajamento das pessoas egressas e de suas familias'’.

Nomear o servico de forma que ndo aluda especificamente a questdo prisional e situa-lo em um lo-
cal de facil acesso, todavia distante dos bairros residenciais dos participantes podem ser alternativas.

Da mesma forma, fomentar uma modalidade de acolhimento das familias que permita a
partilha prévia de suas insegurancas parece ser benéfico para a adesdo ao tratamento:

* Construir vinculo antes da intervencao direta que encoraje comunicacao e familiaridade
com servicos;

* Dar oportunidades aos familiares para que sejam proativos e deem feedback;

* Equilibrar a presenca de profissionais homens e mulheres pode facilitar o vinculo de fa-
miliares do sexo masculino (tendem a predominar as mulheres - maes, esposas, filhas);

* Familiares respondem bem a uma equipe com diferentes estilos de trabalho e habilidades
interpessoais;

* Intervenc¢des com familiares sdo mais efetivas quando ha relagdes com outros servicos da
rede (p. ex. unidades de salide), organiza¢des da comunidade e outras partes interessadas
com habilidades ou capital social para contribuire,

Além disso, podem ser utilizadas diferentes técnicas de entrevista motivacional, assim como
estratégias de enfrentamento, engajamento, empoderamento, alianca terapéutica, manejo
de expectativas, promog¢do de autonomia, encorajamento de uso de servi¢os complemen-
tares, teoria sistémica no planejamento do tratamento entre outros.

Para criancas e adolescentes também pode ser utilizada a psicoeducacdo e estratégias cog-
nitivo-comportamentais focadas em desestigmatizacao'®,

LA PLACA; CORLYON, 2014.
COOPER; NIELSEN, 2017.
LA PLACA; CORLYON, 2014.
WAID; KELLY, 2020.
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BARREIRA

Percepcao negativa dos usuarios e das usuarias do

servico em relacao a equipe envolvida no tratamento

Opcao a qual se refere Nivel impactado

* Opgcao 1 - Intervenc¢des psicossociais Usudrio ou usuaria direto(a) do servico
* Opcao 2 - Intervenc¢des educativas
* Opcao 4 - Grupos/clubes de apoio

Solucao possivel para a barreira

A motivacdo para se envolver no tratamento é maior entre os participantes que consideram
a equipe confiavel e capaz de promover uma sensacdo de seguranca por meio de sua capa-
cidade de gerenciar efetivamente um grupo desafiador. Foi relatada também a preferéncia
por intervenc¢@es individuais, dada a sensagao de exposicdo em grupos'’®,

Treinar os profissionais e mediadores em formas sensiveis de acolhimento e inclusdo parece
ser um elemento-chave para o sucesso das intervencdes.

170.  STURGESS; WOODHAMS; TONKIN, 2016.
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BARREIRA

Incompatibilidade entre as metas

pessoais e as de tratamento

Opcao a qual se refere Nivel impactado

* Opgcao 1 - Intervenc¢des psicossociais Usudrio ou usuaria direto(a) do servico
* Opcao 4 - Grupos/clubes de apoio

Solucao possivel para a barreira

E necessério avaliar adequadamente as metas da pessoa ao acolhé-la para intervencées de
longo prazo.

Reconhecer situacBes a serem melhoradas e ter vontade e possibilidade de mudar sdo fa-
cilitadores para engajamento no tratamento. Os profissionais devem ter como objetivo tra-
balhar em colaborag¢do com os usuarios para estabelecer objetivos pro-sociais (por exemplo,
convivéncia com outras pessoas e retomada de planos de vida). Isso ndo apenas permite que
as pessoas tenham propriedade sobre seus proprios objetivos, mas os alinha aos propoésitos
do tratamento oferecido, evitando a probabilidade de abandono.

A negociacdo e o acordo de metas entre um terapeuta e os usuarios sao relatados como es-
senciais para o desenvolvimento de uma alianca terapéutica'".

171.  STURGESS; WOODHAMS; TONKIN, 2016.
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BARREIRA/FACILITADOR

Intervencoes educativas isoladas de outras ofertas

podem nao ser atraentes para o publico egresso,
mas servir como motivador?!’?

Opcao a qual se refere Nivel impactado

* Opcao 2 - Intervenc¢des educativas Usudrio ou usuaria direto(a) do servico

Solucao possivel para a barreira/elementos do facilitador

Identificar, no acolhimento, quais os principais motivadores da pessoa para participar de
uma intervencdo educativa. Dentre os maiores motivadores imediatos para engajamento
nas atividades de educagdo estdo: escapar do sofrimento da prisdo, a educagdo em si (me-
Ihora da escrita e comunicacdo), a redugao no tempo da pena, a obtenc¢ao de qualificagdes
e 0 aprimoramento pessoal'’3,

BARREIRA

Material de video e audio de baixa qualidade!’

Opcao a qual se refere Nivel impactado

* Opcao 2 - Intervengdes educativas Servico
* Opcdo 5 - Acdes de comunicagao

Solucao possivel para a barreira

Para o sucesso das intervengdes, parece ser importante investir em materiais audiovisuais
produzidos e editados por equipe técnica qualificada'’®

172.  PAPAIOANNOU; ANAGNOU; VERGIDIS, 2018
173.  PAPAIOANNOU; ANAGNOU; VERGIDIS, 2018
174. BAHTIAR, 2019.
175.  BAHTIAR, 2019.
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BARREIRA

Problemas técnicos nas intervencoes online!’®

Opcao a qual se refere Nivel impactado
* Opcao 2 - Intervengdes educativas * Usuario ou usudaria direto(a)
* Opgcao 4 - Grupos/clubes de apoio * Servigos

* Opcdo 5 - Agdes de comunicacao

Solucao possivel para a barreira

Pode ser necessario oferecer um pacote de conexdo a internet que suporte essas interacdes
virtuais ou um ambiente fisico com acesso a internet liberado.

Os usuarios podem precisar de treinamento adicional dos profissionais para usar recursos
de telefonia mével'””.

BARREIRA

Determinados tipos de crimes podem ser vistos com

mais preconceito e rechaco pela populacao em geral

Opcao a qual se refere Nivel impactado
Op¢ao 3 - Promogado de contato Usuario ou usuaria direto(a)/populacdo em
geral

Solucao possivel para a barreira

Um passo anterior as estratégias de contato pode incluir campanhas na midia, educagao
popular e treinamento para profissionais. Podem ser adaptadas para focar em crimes es-
pecificos, mais sujeitos ao estigma, como crimes sexuais ou crimes de posse de drogas. In-
tervengdes direcionadas multifacetadas, incluindo iniciativas de advocacy, treinamento e
campanhas na midia podem ser usadas para facilitar a reinsercdo social bem-sucedida, au-
mentar a conscientizagao publica sobre questdes que envolvem a reintegracdo e melhorar
a percepgdo publica das pessoas egressas podem ser aliadas's.

176. BARTONE; BARTONE; VIOLANTI, 2017.
177. BAHTIAR, 2019.
178.  RADE; DESMARAIS; MITCHELL, 2016.
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BARREIRA

Enquadramento negativo da midia sobre pessoas

egressas pode reforcar esteredtipos

Opcao a qual se refere Nivel impactado

Opg¢ao 5 - Acdes de comunicacao Gestdo e rede intersetorial

Solucao possivel para a barreira

Trabalhar na sensibilizacdo e educacdo continuada de profissionais da midia, inclusive colo-
cando-o0s em contato com pessoas egressas e suas familias, é essencial para que o contetdo
produzido ndo fomente estigma contra a populacao.

BARREIRA

Falhas de comunicacao ligadas ao

dispositivo de monitoracao eletrdnica

Opcao a qual se refere Nivel impactado

Todas as opgdes Servico

Solucao possivel para a barreira

Afalta de comunicacdo entre varios bancos de dados e a capacidade limitada de banda larga
atuam como barreiras de implementagdo, sendo necessario, ao mesmo tempo, investir em
melhorias tecnoldgicas (por exemplo, ofertar um telefone mével para a pessoa) e pactuar
um grau de flexibilizagdo por parte dos servicos que fiscalizam o uso das tornozeleiras, de
modo a viabilizar a participagao das pessoas egressas nas atividades que ocorrem longe de
seu perimetro residencial'”.
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BARREIRA

Inseguranca na visita domiciliar, desgaste e

rotatividade da equipe que acompanha os
egressos monitorados eletronicamente

Opcao a qual se refere Nivel impactado

Todas as opgdes Trabalhadores e trabalhadoras do servico

Solucao possivel para a barreira

E necessaria uma abordagem coordenada entre a equipe de transicdo da pessoa egressa, 0s
agentes de monitoracdo eletrénica e a policia, a fim de garantir o bom funcionamento em
todas as esferas, com profissionais seguindo o mesmo protocolo, sem prejudicar a inser¢ao
social da pessoa egressa'®®,

BARREIRA

Negacao ou minimizacao do crime cometido

por parte das pessoas egressas's!

Opcao a qual se refere Nivel impactado

Todas as opgdes Usuario ou usuaria direto(a)

Solucao possivel para a barreira

Tal mecanismo pode afastar a pessoa egressa de solicitar apoio, sendo necessario criar
ofertas de apoio que ndo reforcem o simbolo do crime cometido, mas estejam atentas as
demandas sociais da pessoa egressa em sua vida cotidiana.

Experimentar culpa pelo crime cometido foi apontado como um fator que estimula a pes-
soa a participar de tratamentos, para tentar reduzir esse sentimento, mas os servicos nao
devem alimentar a culpa de pessoas egressas e seus familiares como mecanismo de enga-
jamento'®,
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BARREIRA

Determinantes sociais que dificultam a adesao ao

tratamento??®s

Opcao a qual se refere Nivel impactado

Todas as opgdes Rede intersetorial e gestao

Solucao possivel para a barreira

Gestdo de caso e planejamento da transi¢do de pré-egressos sdo estratégias que podem au-
xiliar a reintegragao social, incluindo a garantia de acesso a salde, o auxilio no processo de
empregar-se (ou de acessar outras fontes de renda possiveis), e também a inseguranca ali-
mentar e de moradia no momento da liberdade, que sdo determinantes sociais que surgem
como importantes barreiras na adesdo ao tratamento. Além disso, encaminhamento facili-
tado e agendamento de atendimentos mostram-se como facilitadores na adesao'®+'8>,

BARREIRA

Servicos inflexiveis e fragmentados!s¢

Opcao a qual se refere Nivel impactado

Todas as opgdes * Servicos
* Gestao e rede intersetorial

Solucao possivel para a barreira

Antes de estabelecer um servico, pode ser importante conduzir um diagnéstico sobre os
melhores horarios de funcionamento, os métodos de acolhimento de outros servigos da
rede (para evitar fragmentacdo e repeticdo de condutas) e fatores logisticos relacionados
ao transporte até o local e a melhor forma de fazer agendamentos.
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Tema

Estigma contra pessoas com tuberculose

Resumo

CENARIO: Enquanto um progresso substancial esta sendo feito no con-
trole da tuberculose (TB), o sucesso dos esfor¢os de saude publica é
dificultado pelo estigma generalizado. OBJETIVO: Realizar uma revisdo
sistematica da literatura para avaliar a eficacia das intervenc8es desti-
nadas a reduzir o estigma da TB em pacientes, profissionais de saude,
prestadores de cuidados e comunidade em geral. PROJETO: Os estu-
dos foram elegiveis para inclusdo se avaliaram intervenc¢des destina-
das a reduzir o estigma da tuberculose e foram publicados entre 1950
e 2015. Pesquisamos oito bancos de dados (PubMed, Cochrane Library,
Ovid, Embase, PsycInfo, Sociological Abstracts, indice Cumulativo para
Enfermagem e Saude Aliada Literatura, Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude da Organizacdo Mundial da Saude) e
complementamos as pesquisas usando a estratégia de bola de neve
e revisando a literatura cinzenta relevante. RESULTADOS: Apenas sete
estudos foram identificados como evidéncia quantitativa (n = 4) ou qua-
litativa (n = 3) de eficacia na reduc¢ao do estigma da TB. A avaliacao da
qualidade dos estudos foi ruim. As interven¢des de formacao de co-
nhecimento e de mudanca de atitude destinadas ao publico, pacientes
e suas familias foram eficazes na reducao do estigma antecipado. As
visitas domiciliares e os grupos de apoio foram eficazes na reduc¢ao do
estigma antecipado e internalizado. CONCLUSAO: H4 uma escassez de
informacdes confidveis sobre a eficacia das intervenc¢des de reducdo do
estigma da TB. As interven¢des de formacdo de conhecimento, de mu-
danca de atitude e de apoio ao paciente podem ser eficazes na redu-
¢do do estigma da TB, mas sao necessarias avaliagdes mais rigorosas.

AMSTAR

9/11

APENDICET | 57


https://doi.org/10.5588/ijtld.16.0788
https://doi.org/10.5588/ijtld.16.0788

Referéncia

HERRMANN, L.K.; WELTER, E.; BERG, AT.; PERZYNSKI, AT.; VAN DOREN,
J.R.; SAJATOVIC, M. Epilepsy misconceptions and stigma reduction: Cur-
rent status in Western countries. Epilepsy & behavior, v.60, p.165-173,
2016. Disponivel em: https://doi.org/10.1016/j.yebeh.2016.04.003. Aces-
so em: 26 abr. 2020.

Tema

Estigma contra pessoas com epilepsia

Resumo

Objetivo: Esta revisdo sistematica da literatura identificou relatorios
que descrevem conceitos errbneos de epilepsia nos paises ocidentais
desenvolvidos e intervencdes de pesquisa focadas na reducao desses
conceitos errébneos. Materiais e métodos: Foram utilizadas para esta
revisao publicacdes em inglés de janeiro de 2004 a janeiro de 2015
que descreviam pesquisas originais conduzidas na Europa, América do
Norte / Central / América do Sul ou Australia sobre conceitos errdneos
sobre epilepsia entre o publico em geral. Resultados: Oitenta e uma
publicacdes foram selecionadas. A maioria dos estudos foi realizada
nas Américas (N = 30) e Europa (N = 31). Conceitos erréneos e atitudes
sobre epilepsia foram avaliados entre provedores clinicos (N = 9), fa-
miliares de pessoas com epilepsia (PWE) (N = 5), professores (N = 11),
estudantes (N = 22) e publico em geral (N = 25). A maioria dos estudos
utilizou questionarios estruturados, as vezes adicionando perguntas
abertas. Os conceitos erréneos refletiam atitudes socialmente exclu-
dentes direcionadas a PWE, ignorancia sobre o tratamento e genera-
lizacBes excessivas estigmatizantes quando aplicadas a todas as PWE.
Equivocos foram mais prevalentes naqueles com menos escolaridade,
menor nivel socioecondmico e sem exposi¢ao a PWE. Houve apenas 12
estudos de intervencdo. Embora os estudos de intervencdo geralmente
tenham sido eficazes para melhorar as atitudes, muitos foram direcio-
nados para institui¢cdes de saude e educacdo, demoram muito tempo
e sao impraticaveis para uma ampla implementacdo na populagdo em
geral. Nenhum incorporou novas estratégias baseadas em tecnologia
em relacdo a abordagens eficazes de comunica¢do em saude. Conclu-
sdes: Os tipos de conceitos err6neos de epilepsia foram semelhantes
nos relatérios publicados na ultima década, embora a maioria se refe-
risse a conceitos erréneos que ja foram descritos anteriormente. Os
questionarios existentes podem falhar na identificacdo de formas mais
sutis de equivocos atuais e atitudes negativas. Poucos estudos inter-
vencionistas visam especificamente o estigma da epilepsia. Aborda-
gens escalondveis praticas e amplas para desestigmatizar a epilepsia
podem ajudar a reduzir conceitos erréneos.
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Tema

Estigma contra pessoas com transtorno mental

Resumo

As pessoas definem estigma de varias maneiras. Nesta revisao, foca-
mos em dois aspectos principais do estigma: discriminacao (tratar as
pessoas de maneira injusta por causa do grupo a que pertencem) e
preconceito (atitudes e emoc¢des negativas em relagdo a determinados
grupos). Pessoas com problemas de salde mental costumam expe-
rimentar estigma. Pode ter efeitos terriveis em suas vidas. Meios de
comunicacao de massa sdo meios destinados a se comunicar com um
grande numero de pessoas sem usar o contato pessoal cara a cara.
Exemplos incluem jornais, outdoors, panfletos, DVDs, televisdo, radio,
cinema e Internet. As campanhas anti-estigma geralmente incluem in-
tervenc¢des na midia de massa e podem ser caras, por isso é importante
descobrir se o uso de interven¢des na midia de massa pode reduzir o
estigma. com pessoas que ndo viram ou ouviram qualquer interven-
¢do, ou que viram uma interveng¢ao que nao continha nada sobre pro-
blemas de salide mental ou estigma. Nosso objetivo foi descobrir que
efeitos as intervenc¢des da midia de massa podem ter na reducdo do
estigma em relacdo as pessoas com problemas de salde mental. Fo-
ram encontrados 22 estudos envolvendo 4490 pessoas. Cinco desses
estudos possuiam dados sobre discriminacao e 19 sobre preconceito.
Descobrimos que as intervenc¢des da midia de massa podem reduzir,
aumentar ou nao ter efeito sobre a discriminagao. Descobrimos que as
intervencdes da midia de massa podem reduzir o preconceito. O valor
da reducdo pode ser considerado como pequeno a médio e é seme-
Ihante a reducao do nivel de preconceito daquele associado a esqui-
zofrenia ao associado a maior depressao. A qualidade das evidéncias
sobre discriminacdo e preconceito foi baixa, portanto ndo podemos ter
muita certeza sobre esses achados. Apenas trés estudos forneceram
informagdes sobre custos financeiros e dois sobre efeitos adversos, e
houve limitacSes na forma como os avaliaram, portanto ndo podemos
tirar conclusdes sobre esses aspectos.

AMSTAR

11/11 (McMaster Forum)

APENDICET | 59


https://doi.org/10.1002/14651858.CD009453.pub2
https://doi.org/10.1002/14651858.CD009453.pub2

Referéncia

ZUNIGA, J.A.; WRIGHT, C.; FORDYCE, J., WEST OHUERI, C.; GARCIA, A.A.
Self-management of HIV and diabetes in African American women: A
systematic review of qualitative literature. The Diabetes Educator,
v.44, n.5, p.419-434, 2018. Disponivel em: https://journals.sagepub.
com/doi/abs/10.1177/01457217187948797rfr_dat=cr_pub%3Dpubme-
d&url_ver=239.88-2003&rfr_id=ori%3Arid%3Acrossref.org&journalCo-
de=tdea. Acesso em: 26 abr. 2020.

Tema

HIV e diabetes entre mulheres negras

Resumo

O objetivo desta revisdo sistematica da literatura qualitativa foi (1) iden-
tificar estratégias de autogestao, (2) identificar as barreiras das mu-
Iheres a autogestao e (3) comparar as estratégias de autogestao do
diabetes e do virus da imunodeficiéncia humana (HIV). As mulheres
afro-americanas vivendo com HIV correm alto risco de desenvolver dia-
betes por causa de genética, estilo de vida e tratamento para o HIV. O
autogerenciamento de cada uma dessas condi¢des é fundamental para
diminuir a morbimortalidade.

Uma pesquisa bibliografica resultou em 15 artigos: 10 sobre o tema HIV
e 5sobre diabetes. As estratégias de autogestao incluiam espiritualida-
de, apoio familiar e social e autocuidado indulgente. As barreiras inclu-
jam depressdo, estigma e o papel de cuidador. Os temas identificados
para barreiras e facilitadores de autocuidado para HIV e diabetes foram
excepcionalmente semelhantes. Temas de espiritualidade, apoio fami-
liar e autocuidado indulgente faziam parte do autocuidado com HIV e
diabetes. As mulheres com HIV estavam menos preocupadas com sua
independéncia do que as mulheres com diabetes, e se concentraram
na divulgacdo de sua condicdo de HIV e no desenvolvimento de um
sistema de apoio.
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Tema

HIV e diabetes entre mulheres negras

Resumo

A procura de ajuda é importante para ter acesso aos cuidados ade-
quados e melhorar a saude mental. No entanto, os individuos geral-
mente atrasam ou evitam procurar ajuda para problemas de saude
mental. IntervencBes para melhorar a procura de ajuda foram desen-
volvidas, mas sua eficacia ndo é clara. Uma revisdo sistematica e meta-
nalise foram, portanto, conduzidas para examinar a eficacia das inter-
venc¢Bes de busca de ajuda relacionadas a saide mental. Nove bancos
de dados em inglés, alemao e chinés foram pesquisados para ensaios
clinicos randomizados e nao randomizados. Os tamanhos dos efeitos
foram calculados para atitudes, inten¢des e comportamentos, buscan-
do formal, informal e de auto-ajuda. Noventa e oito estudos com 69
208 participantes foram incluidos. As interveng¢des renderam benefi-
cios significativos de curto prazo em termos de busca formal de ajuda,
auto-ajuda, bem como instrucdo em saude mental e estigma pessoal.
Também houve efeitos positivos a longo prazo nos comportamentos
formais de busca de ajuda. Os tipos de interven¢dao mais comuns foram
estratégias para aumentar a instru¢ao em saude mental, a desestig-
matizacdo (ambos tiveram efeitos positivos a curto prazo nos compor-
tamentos formais de procura de ajuda) e o aprimoramento motivacio-
nal (com efeitos positivos a longo prazo nos comportamentos formais
de busca de ajuda). As interven¢des melhoraram os comportamentos
formais de busca de ajuda se entregues a pessoas com ou em risco de
problemas de saude mental, mas ndo entre criangas, adolescentes ou o
publico em geral. Ndo havia evidéncias de que as interven¢es aumen-
tassem o uso da ajuda informal. Poucos estudos foram realizados em
paises de baixa e média renda (LMICs). Este estudo fornece evidéncias
para a eficacia de intervenc¢des de busca de ajuda em termos de melho-
ria de atitudes, intencdes e comportamentos para procurar ajuda for-
mal para problemas de sauide mental entre adultos. Pesquisas futuras
devem desenvolver intervenc¢des efetivas para melhorar a procura in-
formal de ajuda, para grupos-alvo especificos e em ambientes de PMEs.
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Introducao: O estigma e a discriminagao (SAD) relacionados com o HIV
comprometem o acesso e a adesdo ao tratamento e aos programas de
apoio entre as pessoas vivendo com HIV (PVHA). O ambicioso objetivo
de acabar com a epidemia do VIH até 2030, estabelecido pelo Progra-
ma Conjunto das Nac¢6es Unidas para o VIH/AIDS (ONUAIDS), s6 sera
assim alcangado se o estigma e a discriminacao relacionados com o VIH
forem reduzidos. O objetivo desta andlise foi localizar, avaliar e descre-
ver a literatura internacional que relata as interveng¢des que abordam o
estigma e a discriminacgao relacionando-os com o HIV em contextos de
cuidados de saude. Métodos: As bases de dados pesquisadas foram CI-
NAHL, Elsevier-EMBASE, PubMed e PsycINFO. Dois individuos avaliaram
independentemente a qualidade dos trabalhos utilizando instrumentos
de avaliagao do Instituto Joanna Briggs (JBI). Os dados foram extraidos
de trabalhos incluidos na revisao utilizando a ferramenta padronizada
de extracdo de dados do JBI. A qualidade das evidéncias para os prin-
cipais resultados foi avaliada utilizando a classificacdo de Recomen-
dacdes, Avaliacdo, Desenvolvimento e Avaliacdo (GRADE). Resultados:
Foram retidos 14 registros relatando oito estudos. Foram identificadas
cinco categorias de reducdo do estigma e da discriminacdo (baseada
em informacao, construcdo de competéncias, intervengdes estruturais,
baseadas em contacto e biomédicas). A formacao de lideres de opinido
populares (POLs) resultou numa média significativamente mais baixa
de escores de intencdo de evitar a evasao (MD = -1,87 [95% CI -2,05 a
-1,69]), média de escores de atitude prejudicial (MD =-3,77 [95% CI -5,4
a -2,09]) e escores significativamente mais altos na média de cumpri-
mento da precaugdo universal (MD = 1,65 [95% CI 1,41 a 1,89]) quando
comparados com os cuidados habituais (evidéncia de qualidade mode-
rada). A tabela Resumo das Conclusdes (SOF) é apresentada na Tabela
1. Conclusdes: A evidéncia de qualidade moderada indica que a forma-
¢do de lideres de opinido populares é eficaz na reducdo da intengao de
evitar e da atitude prejudicial e na melhoria do cumprimento da inter-
pretacdo universal. Evidéncias de muito baixa qualidade indicam que
as intervencgdes de grupos de pares assistidos profissionalmente, a for-
macdo interativa modular, a auto-avaliagdo participativa e a interven-
¢do, a estratégia de contato combinada com a prestacdo de informacao
e o empoderamento sao eficazes na reducao do estigma relacionado
com o HIV. Sdo necessarios mais Ensaios Controlados Aleatdrios (ETCs).
Os ensaios futuros precisam de usar instrumentos atualizados e valida-
dos para medir o estigma e a discriminacao.
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Educacdo para pessoas presas e egressas

Resumo

Objetivos: Nosso estudo aborda a questao: fornecer educacdo aos pre-
sos enquanto encarcerados reduz suas chances de reincidéncia e me-
Ihora suas perspectivas de emprego apés o lancamento?

Métodos: Agregamos 37 anos de pesquisa (1980-2017) sobre educacdo
correcional e técnicas meta-analiticas aplicadas. Como base para nossa
meta-analise, identificamos um total de 57 estudos que usaram a rein-
cidéncia como resultado e 21 estudos que usaram o emprego como
resultado. Em seguida, aplicamos a regressao de efeitos aleatérios nos
tamanhos de efeito abstraidos de cada um desses estudos.

Resultados: Ao focar em estudos com projetos de pesquisa de mais alto
calibre, descobrimos que os reclusos que participam de programas de
educacdo correcional tém 28% menos probabilidade de reincidir quan-
do comparados aos reclusos que ndo participaram de programas de
educacao correcional. No entanto, descobrimos que os reclusos que
receberam educagao correcional eram tao propensos a obter empre-
go apos sua saida quanto os reclusos que ndo receberam educagao
correcional.

Conclusdo: Nossa meta-analise demonstra o valor em proporcionar aos
reclusos oportunidades educacionais enquanto cumprem suas senten-
¢as se o objetivo do programa é reduzir a reincidéncia
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Programas de emprego para pessoas egressas

Resumo

Antecedentes: Nos ultimos 25 anos, muitos programas que foram pro-
jetados para aumentar o emprego de pessoas com antecedentes cri-
minais foram implementados e avaliados. A inten¢ao implicita e muitas
vezes explicita desses programas tem sido reduzir a reincidéncia. Wil-
son et al. (1999, 2000) realizaram uma sintese quantitativa de 33 avalia-
¢des de programas educacionais, vocacionais e de trabalho para pesso-
as em institui¢des correcionais. Até o momento, no entanto, a literatura
de avaliacdo de programas de servicos de emprego para pessoas com
antecedentes criminais recentes que nao estao sob custddia ndo foi
sistematicamente revisada. Objetivos: Avaliar os efeitos de programas
projetados para aumentar o emprego por meio de treinamento e / ou
colocacgao de trabalho entre pessoas anteriormente encarceradas (ou
seja, aquelas que foram libertadas recentemente), destinadas a me-
Ihorar o emprego e reduzir a reincidéncia. Estratégia de busca: As pes-
quisas de revisdes de literatura do primeiro autor foram aumentadas
por pesquisas estruturadas de nove bancos de dados eletrdnicos, in-
cluindo o banco de dados Campbell SPECTR de ensaios para identificar
estudos de atribuicdo aleatéria realizados apés 1970. Os especialistas
na area foram consultados e cita¢8es relevantes foram acompanhadas.
Critério de selecdo: A selecao de estudos com base no objetivo origi-
nal - examinar intervencdes de servicos de emprego para prisioneiros
libertados recentemente - ndo produziu um numero suficiente de estu-
dos para analise. Assim, os critérios de selecdo foram expandidos para
incluir estudos que testaram os efeitos de programas de treinamento
ou colocacdo profissional, ou ambos, para pessoas que foram presas,
condenadas ou encarceradas em conexao com uma acusagao criminal.
Foram incluidos apenas estudos de atribuicdo aleatéria de adultos ou
estudos que combinavam jovens mais velhos (16 a 17 anos) e adultos.
Se os grupos de tratamento ou comparacdo incluiram individuos que
ndo eram ex-infratores, os resultados devem ter sido relatados sepa-
radamente para os ex-infratores. Coleta e analise de dados: Relatamos
narrativamente os oito estudos elegiveis. Mais de 6.000 jovens mais
velhos (entre 16 e 17 anos) e adultos com contato prévio com o sistema
de justica criminal participaram desses estudos. Dois estudos contri-
buiram com dois tamanhos de efeito independentes para um total de
dez tamanhos de efeito para os oito estudos. Usamos prisdes durante
o periodo de acompanhamento (normalmente 12 meses) como medida
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de resultado. Fizemos trés analises: uma com uma mistura de medidas
dicotomizadas e continuas de deteng¢ao, uma segunda com tamanhos
de efeito de razdo de chances registrados e uma terceira dividindo a
amostra naquelas com condenag¢do e sem condenacdo. Resultados
principais: As analises mostram que as interven¢des focadas no em-
prego para ex-infratores nesses estudos nao reduziram a reincidéncia,
embora esse grupo de estudos de atribuicdo aleatdria seja altamente
heterogéneo, tanto no tipo de programa de emprego entregue quanto
nos individuos matriculados no programa. Portanto, os resultados nao
devem ser generalizados para ex-presos que estdo matriculados em
programas de emprego ap6s a libertacdo. Os estudos também estao
desatualizados e o sujeito médio ndo era tipico de pessoas libertadas
da prisdo nos EUA no inicio dos anos 2000.

Conclus@es dos revisores: Concluimos que as intervenc¢des focadas no
emprego para ex-prisioneiros ndo foram adequadamente avaliadas
quanto a sua eficacia usando modelos de atribuicdo aleatéria. Apds
ampliar os critérios de selecdo para incluir individuos com anteceden-
tes criminais, apenas oito estudos, a maioria dos quais com mais de 10
anos, puderam ser identificados. No entanto, no geral, as oito interven-
¢des ndo tiveram efeito significativo sobre a probabilidade de os parti-
cipantes serem rearranjados. Muitas intervenc¢des focadas no empre-
go para ex-infratores estdo sendo implementadas. E necessaria uma
nova geracao de avaliagdes rigorosas para orientar os formuladores de
politicas quanto a combinagao mais eficaz de servicos relacionados ao
emprego para tipos especificos de ex-infratores.
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Tema

Programas de emprego para pessoas egressas

Resumo

O periodo de reinsercdo apés o encarceramento é um ponto impor-
tante de intervencdo e uma forte conexao entre a programacgao ins-
titucional e pés-liberagdo ou servicos comunitarios pode aumentar a
probabilidade de os veteranos envolvidos na justica encontrarem e
manterem emprego. Sera importante que os prestadores de servicos
que trabalham com veteranos envolvidos na justica que retornam a co-
munidade considerem as variaveis comunitarias, como disponibilidade
de emprego e recursos na area em que o individuo esta voltando a vi-
ver, uma vez que algumas comunidades sao limitadas em disponibilida-
de de emprego e habitac¢do. Isso é mais comum em comunidades com
muitos infratores libertados, frequentemente encontrados nas cidades
do interior e nos bairros suburbanos. Esses fatores devem ser levados
em consideracdo durante uma avaliacao de emprego, a fim de contro-
lar os efeitos dessas variaveis. O alcance do VJP facilita a triagem de
servicos de emprego, fornecendo vinculos e referéncias a treinamento
vocacional e oportunidades de emprego para veteranos envolvidos na
justica. Esses vinculos relacionados ao emprego devem ser integrados
a outros servigos para aprimorar os cuidados clinicos mais gerais dos
veteranos envolvidos na justica, incluindo outras necessidades relacio-
nadas, como tratamento de saude mental, tratamento de abuso de
substancias e moradia. Prevenir e acabar com a falta de moradia foi
destacado como uma prioridade da VA e os especialistas em extensao
podem vincular veteranos envolvidos na justica a servicos de moradia,
o que tem implica¢Bes importantes para emprego.
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Tema

Programas de emprego para pessoas egressas

Resumo

Objetivos: Avaliar as evidéncias sobre a eficacia dos programas de ha-
bilidades profissionais para infratores com transtornos mentais.

Método: Foi realizada uma revisdo sistematica da literatura, pesquisan-
do os seguintes bancos de dados: PsycINFO, CINAHL, Cochrane Library
(Trials Register), Embase e Medline, utilizando termos de pesquisa que
incluiam Programa de Habilidades de Trabalho *, Ofensa * e Mental *.
Qualquer estudo empirico de comparacdo de programas de habilida-
des profissionais foi incluido nesta revisdo. O desfecho primario foi o
emprego. Os resultados secundarios incluiram resultados de emprego,
reincidéncia, educagao, estado mental, uso indevido de substancias,
funcionamento global, qualidade de vida, aceitabilidade, saida precoce
do estudo e relacdo custo-beneficio ou outros resultados econémicos.

Resultados: Seis artigos preencheram os critérios de inclusao. Coletiva-
mente, eles forneceram evidéncias limitadas de que os programas de
habilidades para o trabalho aumentam a probabilidade de pessoas com
transtorno mental obterem emprego a curto prazo, mas ha estudos in-
suficientes para determinar o impacto a longo prazo dos programas de
habilidades para o trabalho.

Conclusdes: Existem evidéncias modestas para apoiar a inclusdo de
programas especificos de habilidades profissionais no tratamento de
agressores com transtorno mental. Os estudos futuros devem ser de
programas orientados teoricamente, como o Suporte Individual a Co-
locagao (IPS), e usar um conjunto padrao de medidas de resultados re-
levantes e acompanhamento longo o suficiente para testar a eficacia
de qualquer programa de participacdo em empregos competitivos e
remunerados, como se habil, os infratores com transtorno mental de-
vem constituir um grupo.
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Tema

Programas de apoio a pessoas egressas baseadas na religiao

Resumo

Em um cenario de altas taxas de encarceramento e reincidéncia, a pro-
gramacao de reentrada baseada na fé surgiu como uma solucdo para
ajudar na reintegracdo bem-sucedida de ex-prisioneiros nos Estados
Unidos. Apesar das parcerias cada vez mais populares entre o governo
e as organizagdes religiosas no contexto da reinsercdo, a base teérica
e probatéria para esse tipo de programacado permanece fraco. Além
disso, quase ndo existe evidéncia sobre a aplicacdo de programas de
reinsercao baseados na fé a minorias culturais e religiosas, especifica-
mente mugulmanos americanos, que compdem um segmento signifi-
cativo da populagdo encarcerada. De acordo com a pratica baseada em
evidéncias, esta dissertacdo desenvolve uma base tedrica para enten-
der, desenvolver e avaliar a programagao de reinsercdo baseada na fé.
O componente de revisao de literatura examina as teorias existentes
em criminologia, sociologia e pratica baseada em evidéncias sobre o
processo de desisténcia, a relagcdo entre religido e crime e o processo
pelo qual a programacao baseada na fé afeta a reincidéncia. O compo-
nente de pesquisa qualitativa entrevista 37 “especialistas” em progra-
macdo de reentrada baseada na fé para uma populacdo de nicho - a sa-
ber, afro-americanos anteriormente encarcerados convertidos ao Isla.

Esses especialistas incluem individuos anteriormente encarcerados em
trés cidades, administradores de dois programas religiosos, pesquisa-
dores e formuladores de politicas existentes. As conclus@es da revisao
da literatura e da pesquisa qualitativa sao sintetizadas para produzir
um arcabouco tedrico para entender e avaliar a programacdo de reen-
trada baseada na fé em geral, e esse arcabouco é usado para criar um
programa de amostra para a populacdo entrevistada. A pesquisa revela
que a programacdo voluntaria baseada na fé pode ser uma maneira efi-
caz de promover a desisténcia a longo prazo entre a populagao mucul-
mana afro-americana que entra novamente, dados seus desafios e ne-
cessidades Unicos, mas varios desafios praticos permanecem. Por fim,
a dissertacdo recomenda maneiras pelas quais os programas baseados
na fé podem se associar ao governo, mantendo-se eficazes, cumprin-
do a lei e atendendo as necessidades de infraestrutura e capacidade.
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Intervencdes em saude mental para pessoas com
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Resumo
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Antecedentes: A efetividade de intervenc¢des para pessoas com trans-
torno mental grave oferecidas por comunidades informais os presta-
dores de cuidados em paises de baixa e baixa renda média ndo sdo co-
nhecidos. O objetivo era realizar uma revisao sistematica de o impacto
de intervenc¢des comunitarias implementadas pelo setor informal para
pessoas com transtorno mental grave nessas configuracdes.

Métodos: Cinco bancos de dados eletrénicos (MEDLINE, EMBASE, Psy-
cINFO, CINAHL e Cochrane Central Register of Controlled Trials) foram
pesquisadas em publicacdes em inglés usando palavras-chave e ter-
mos MeSH. Todo o estudo projetos foram incluidos.

Resultados: Cinco artigos, relatando dados de cinco estudos realiza-
dos em quatro paises de baixa e média renda em 2017, atendeu aos
critérios de inclusao para a revisdo. Dos cinco estudos incluidos, trés
tiveram um desenho antes e depois, um foi um estudo controlado ran-
domizado e um estudo qualitativo. A maioria das interven¢des com
qualidade baixa-moderada. As evidéncias usaram prestadores infor-
mais de assisténcia comunitaria para oferecer grupos de autoajuda,
tratamentos tradicionais de cura, e / ou um programa de reabilita¢ao.
Os investigadores relataram dados sobre melhorias nos resultados da
intervencdo participantes (funcionamento psicossocial, sintomas psi-
coticos e inclusdo social) e impactos positivos em suas familias (conhe-
cimentos e habilidades da familia em gerenciamento de transtornos
mentais, 6nus no cuidado, exclusdo / estigma social contra pessoas
com transtorno mental grave e encargos financeiros). O custo-efeti-
vidade da intervencdo (em um estudo) descobriu que havia um custo
financeiro mais alto, mas maior eficacia do que o padrao usual de aten-
dimento.

Conclusdo: Embora apenas um pequeno nimero de estudos tenha sido
identificado, a revisao fornece evidéncias promissoras das interven-
¢des desenvolvidas profissionalmente para pessoas com transtorno
mental grave, oferecidas pela comunidade informal forca de trabalho
em locais de renda média baixa e baixa. Treinamento e supervisdo de
apoio aos cuidados informais da comunidade fornecedores sao com-
ponentes cruciais de intervencdes eficazes.
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Tema

Estigma

Resumo

Antecedentes: Os pesquisadores ha muito tempo reconhecem que o
estigma é um fenébmeno global, de multiplos niveis, que requer abor-
dagens de intervengdo que visam multiplos niveis, incluindo os niveis
individual, interpessoal, comunitario e estrutural. Embora as interven-
¢Oes existentes tenham produzido reducdes razoaveis no estigma, seu
pleno alcance e impacto permanecem limitados por um foco quase
exclusivo que visa apenas um nivel de analise. Métodos: Conduzimos
a primeira revisdo sistematica da pesquisa original sobre intervencdes
de reducgdo de estigma a varios niveis. Utilizamos os seguintes critérios
de elegibilidade para inclusao: (1) revisdo por pares, (2) pesquisa origi-
nal contida, (3) publicada antes do inicio da busca em 30 de novembro
de 2017, (4) avaliou intervenc¢fes que operavam em mais de um nivel,
e (5) examinou o estigma como um resultado. Estratificamos e analisa-
mos artigos por varios dominios, incluindo se a pesquisa foi realizada
em um pais de baixa, média ou alta renda. Resultados: Vinte e quatro
artigos preencheram os critérios de inclusdo. Os artigos incluiam uma
variedade de paises (baixa, média e alta renda), condi¢bes/populacdes
estigmatizadas (por exemplo, HIV, saude mental, lepra), alvos de in-
tervencgdo (por exemplo, pessoas que com uma condi¢ao estigmatiza-
da, trabalhadores da saude, familiares e membros da comunidade), e
estratégias de reducdo de estigma (por exemplo, contato, marketing
social, aconselhamento, fé, resolucdo de problemas), com a maioria
usando abordagens baseadas na educacdo. Um total de 12 (50%) arti-
gos examinaram intervengdes a nivel comunitario juntamente com os
niveis interpessoal e/ou intrapessoal, mas apenas 1 (4%) combinou uma
intervencao a nivel estrutural com outro nivel. Dos 24 estudos, apenas
6 (25%) foram ensaios controlados aleatoriamente. Enquanto a maio-
ria dos estudos (17 de 24) relatou declinios estatisticamente significa-
tivos em pelo menos uma medida de estigma, menos da metade das
medidas relatadas de significado pratico (isto é, tamanho do efeito);
aquelas que foram relatadas variavam muito em magnitude e estavam
tipicamente na faixa de pequena a moderada. Conclusdes: Embora te-
nha havido progressos durante a ultima década no desenvolvimento
e avaliacdo de interven¢des de estigma a varios niveis, muito trabalho
resta para fortalecer e expandir esta abordagem. Destacamos varias
oportunidades para novas pesquisas e desenvolvimento de programas.
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Tema

Estigma contra pessoas com HIV

Resumo

O estigma é uma preocupacao primordial para as pessoas que vivem
com o virus da imunodeficiéncia humana (HIV)/AIDS, e tem grande im-
pacto na sua saude e na dos seus familiares. Embora as revisdes an-
teriores tenham se concentrado em grande parte no estigma publico,
esta revisdo sistematica visa avaliar o impacto das intervencdes de re-
ducdo do estigma relacionado ao HIV/AIDS entre Pessoas vivendo com
HIV e suas familias. Uma pesquisa bibliografica utilizando oito bases
de dados encontrou 23 estudos que satisfazem os critérios de inclu-
sdo. Foram identificados cinco tipos de abordagens de intervencao: (1)
intervencdo psico-educativa, (2) intervenc¢ao de apoio a aderéncia ao
tratamento (terapia anti-retroviral), (3) intervencdo psicoterapéutica,
(4) intervencdo narrativa, e (5) intervencgao de participacdo comunitaria.
No geral, os artigos revisados sugeriram uma tendéncia geral de efe-
tividade promissora dessas intervenc¢des para pessoas soropositivas e
seus familiares. A intervencdo psico-educacional foi a principal aborda-
gem utilizada. Os resultados destacaram a necessidade de mais inter-
venc¢Bes dirigidas aos membros da familia de pessoas soropositivas e
estudos de intervencdo de métodos mistos.
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Tema

Estigma contra pessoas com transtorno mental

Resumo

Esta revisdo avalia as evidéncias sobre quais intervencdes sao eficazes
para reduzir o estigma publico para pessoas com transtorno mental
grave, definida como esquizofrenia, psicose ou transtorno bipolar. In-
cluimos 62 ensaios randomizados controlados de intervenc8es de con-
tato, intervenc¢des educacionais, contato misto e educacdo, programas
de psicoeducacao familiar, e simula¢fes de alucinag¢des. As interven-
¢des de contato levaram a redug¢des pequenas a médias nas atitudes
estigmatizantes (d=0,39, IC 95%: 0,22 a 0,55) e no desejo de distancia
social (d=0,59, IC 95%: 0,37 a 0,80) pds-intervengdo, mas estas foram
reduzidas apos ajuste para viés de publicacao (d=0,24 e d=0,40, respec-
tivamente). Os efeitos ndo variaram de acordo com o tipo ou duracdo
do contato. Os efeitos no acompanhamento foram menores e ndo sig-
nificativos. As interven¢des educativas levaram a redu¢bes pequenas a
médias nas atitudes estigmatizantes (d=0,30, IC 95%: 0,14 a 0,47) e no
desejo de distancia social (d=0,27, IC 95%: 0,08 a 0,46) pds-intervencao.
Pequenas melhorias na distancia social persistiram até 6 meses depois
(d=0,27, IC 95%: 0,05 a 0,49), mas nédo as atitudes (d=0,03, IC 95%: -0,12
a 0,18). A combinagdo de contato e educagdo mostrou efeitos simila-
res aqueles que apresentaram uma intervencdo isolada, e as compara-
¢des frente a frente ndo mostraram uma vantagem clara para nenhum
dos dois tipos de intervencdo. Os programas de psicoeducagao familiar
mostraram reducdes no estigma pés-intervencdo (d=0,41, IC 95%: 0,11
a 0,70). A eficacia das simula¢des de alucinagdes foi mista. Em conclu-
sdo, intervengdes de contacto e intervencdes educativas tém efeitos
imediatos pequenos a médios sobre o estigma, mas é necessaria mais
investigacdo para investigar como sustentar os beneficios a longo pra-
zo, e para compreender os ingredientes ativos das intervencdes para
maximizar a sua eficacia.
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Tema

Estigma contra pessoas com HIV

Resumo

Objetivo: O presente estudo realizou uma meta-analise e revisao siste-
matica sobre estudos que avaliaram a eficacia dos programas de redu-
¢ao de estigma na melhoria do conhecimento e na reducdo de atitudes
negativas em rela¢do as pessoas vivendo com HIV (PVHA). Resultados:
A meta-andlise (k % 42 estudos) encontrou tamanhos significativos e
pequenos efeitos na melhoria do conhecimento dos participantes so-
bre HIV/AIDS a partir de intervencdes com (Cohen’s d % 0.48, 95% CI
[0.30, 0.66]) e sem grupos de controlo (Cohen’s d % 0.42, 95% CI [0.28,
0.57]). Foram encontrados tamanhos significativos e pequenos efeitos
na melhoria das atitudes dos participantes em rela¢do as PVHA a partir
de interveng¢des com (Cohen's d % 0.39, 95% CI [0.23, 0.55]) e sem gru-
pos controle (Cohen’s d % 0.25, 95% CI [0.11, 0.39]). Nas avalia¢Ges de
follow-up foram obtidos tanto efeitos significativos como pequenos. A
analise dos subgrupos mostrou que o nimero de sessdes de interven-
¢do, os cenarios de intervencdo e o tipo de amostra moderaram signi-
ficativamente os tamanhos dos efeitos na meta-analise. Os resultados
da revisdo sistematica de 35 estudos indicaram que a maioria dos estu-
dos incluidos mostrou resultados positivos na reducdo de atitudes ne-
gativas em relacao ao PVH e na melhoria do conhecimento relacionado
ao HIV. A maioria dos estudos incluidos tendeu a ter baixa qualidade
metodoldgica. Conclusao: A presente meta-analise e revisao sistemati-
ca indicou que os estudos geralmente encontraram pequena melhora
no conhecimento relacionado ao HIV e reduc¢do nas atitudes negativas
em relacdo as PVHA entre os programas de redugdo de estigma que
estdo sendo avaliados. Programas de reducao de estigma de alta qua-
lidade com indicadores de estigma multidimensionais e medidas de
resultados psicometricamente sélidos sdo altamente justificados.
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Tema

Estigma

Resumo

Objetivos: Uma analise anterior mostrou o impacto positivo da edu-
cagdo e do contato com pessoas com experiéncia vivida no estigma
publico em relagdo a transtorno mental, com o contato produzindo
tamanhos de efeito significativamente maiores que a educacdo. Este
estudo relatou uma analise mais aprofundada dos dados que examina-
ram os efeitos da educacdo e do contato no acompanhamento. Méto-
dos: A literatura (antes de outubro de 2010) foi pesquisada e codificada
para estudos que examinavam estratégias para a mudanca do estigma
publico. Resultados: a pesquisa encontrou 72 artigos e 19 continham
dados de acompanhamento. O tamanho do efeito para o impacto ge-
ral foi significativamente diferente de zero para a educag¢do, mas um
tamanho de efeito semelhante nao foi significativamente diferente de
zero para o contato, porque um pequeno nimero de estudos de in-
tervencdo e contato incluiu acompanhamento. Os tamanhos de efeito
para a mudanca de atitude foram significativamente diferentes de zero
para educagdo e contato, mas o tamanho do efeito para o contato foi
significativamente maior. Conclusdes: Os projetos de pesquisas futu-
ras precisam incluir estratégias para avaliacdes de acompanhamento.
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Tema

Apoio pessoas com hanseniase e suas familias

Resumo

Objetivo: Promover a resiliéncia psicossocial € uma preocupacdo de
pesquisadores e profissionais de saude e bem-estar em muitos cam-
pos. A resiliéncia aprimorada em ambientes onde as pessoas enfrentam
discriminacdo pode permitir que elas lidem com mais eficiéncia e lidem
com comportamentos de exclusao e também que as familias se tornem
mais inclusivas. Embora existam inUmeras interven¢des para aumentar
a resiliéncia pessoal e familiar em areas como saude mental, educacao
e HIV / AIDS, essa area de foco ndo foi bem consolidada em pesquisas
relacionadas a hanseniase. Em resposta, foi realizada uma revisao para
identificar os principais elementos das intervencdes para promover a
resiliéncia de individuos e familiares diante da discriminagao.

Métodos: Realizamos uma revisao de escopo adaptada em varias fases
da literatura inglesa e uma revisao narrativa da literatura em lingua
portuguesa. Todas as fases incluiram a identificagdo de temas proemi-
nentes em varios estudos e uma sintese final facilitou a identificacao
dos principios-chave para informar e orientar as intervencdes nos ser-
vicos de hanseniase. Resultados: identificamos trés areas principais de
intervencdo em nossa analise: nivel individual, nivel social / comunita-
rio e nivel do sistema. Descobrimos que, diante da discriminacao, a resi-
liéncia pode ser fortalecida por meio do fornecimento de informac&es,
aconselhamento e assisténcia as pessoas na aquisi¢cao de habilidades
de enfrentamento. Interven¢des multifacetadas focadas no aumento
do conhecimento e na autoestima parecem particularmente valiosas.

Conclusdes: A revisao atual indicou que as intervenc¢des devem ser
adaptadas ao publico e devem reconhecer a necessidade de sustenta-
bilidade das intervenc¢8es e durabilidade dos resultados. Concluimos
que intervencdes para resiliéncia seriam benéficas no contexto da han-
seniase e potencialmente outras doencas tropicais negligenciadas.
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Tema

Estigma contra mulheres com HIV

Resumo

Antecedentes e objetivos: As mulheres que vivem com HIV / AIDS, em
particular, foram posicionadas como uma fonte latente de infecgao e
cativaram a culpabilidade e a responsabilidade, levando a uma vida
altamente estigmatizada e discriminada. Apesar da situacao, as mu-
Iheres e suas preocupacgdes particulares foram amplamente ignoradas
na literatura de pesquisa sobre HIV / AIDS. Esta revisdo visa examinar
e analisar os sentimentos, experiéncias e percep¢des de mulheres vi-
vendo com HIV / AIDS (WLHA) e também acessara o papel dos grupos
de apoio como estratégia de enfrentamento com base em 7 pesquisas
primarias conduzidas em diferentes partes do mundo. Metodologia:
Uma pesquisa sistematica da literatura foi realizada nas principais ba-
ses de dados ASSIA, CINAHL, Science Direct, Web of Knowledge, Wiley
Inter Science, AMED, Pub Med / Bio Med Central, MEDLINE e Cochrane
Library. Os artigos incluidos para fins de revisdo foram comparados
com os critérios de inclusao / exclusao predefinidos e a lista de verifi-
cacdo da avaliacdo da qualidade, resultando em 7 artigos finais. Cons-
tatacBes / resultados: As constata¢des foram compiladas em cinco are-
as tematicas: (1) divulgacdo como uma questao sensivel; (2) Estigma e
Discriminacdo associados ao HIV / AIDS e os efeitos multidimensionais
na saude e no bem-estar das mulheres; (3) estigma internalizado; (4)
Mulheres vivendo com HIV / AIDS experimentam ser rejeitadas, evita-
das e tratadas de maneira diferente por médicos, familiares e amigos
intimos; (5) Grupo de apoio entre as melhores intervenc¢ées disponiveis
para estigma e discrimina¢ao. Conclusao: Os grupos de apoio devem
ser oferecidos como parte fundamental dos servicos de HIV / AIDS e
devem ser defendidos como uma intervencao eficaz e util. Mais pes-
quisas sdo necessarias para examinar o efeito de grupos de apoio para
mulheres que vivem com HIV / AIDS. Um estudo controlado randomi-
zado baseado na comunidade, com grupo de apoio como intervengao
e um grupo de controle, poderia fornecer mais evidéncias do valor dos
grupos de apoio.
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Tema

Pessoas enlutadas

Resumo

Esta revisdo sistematica da literatura avalia as evidéncias sobre os be-
neficios dos servicos de apoio entre pares a sobreviventes enlutados
de morte subita ou inesperada. Relatérios foram incluidos os servicos
de apoio aos pares dirigidos a adultos que experimentaram morte de
um membro da familia, amigo préximo ou colega de trabalho. Dos 32
estudos que reuniram todos critérios de inclusdao, a maioria mostrou
evidéncias de que o apoio de colegas foi util para sobreviventes, redu-
zindo os sintomas de luto e aumentando o bem-estar e o crescimento
pessoal. Os estudos também mostraram beneficios para os provedores
de apoio de colegas, incluindo maior crescimento pessoal e significado
positivo na vida. Varios estudos abordaram a crescente tendéncia dos
programas de apoio aos pares baseados na Internet, descobrindo que
estes sdo benéficos parte devido a sua facil acessibilidade. O apoio de
colegas parece ser especialmente valioso sobreviventes de perda de
suicidio, resultado que pode estar relacionado ao estigma e falta de
apoio da familia e amigos experimentados por muitos sobreviventes
de suicidio. Os estudos revisados fornecem evidéncias consistentes de
qgue o apoio de colegas é benéfico para sobreviventes enlutados.
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