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Palavras-chave: Resumo: Este artigo apresenta e analisa as experiéncias de
Luto; Iluto pela Covid-19 vivenciadas por familias assistidas pelo
Orfandade; programa de transferéncia de renda Paraiba que Acolhe,
Covid-19; relatadas durante trabalhos de campo antropolégicos realizados
Criangas; entre maio de 2023 e setembro de 2024, com 53 criangas e
Adolescentes. adolescentes em orfandade pela Covid-19, em 28 familias
extensas. Os resultados indicam que as criangas, O0s
adolescentes e suas familias sdo afetados, para além da perda
parental, pelo Iuto continuado. Para compreender esse
processo, lancamos mao das consequéncias dos rituais
funebres suspensos; da medicalizacdo individual em resposta
ao luto coletivo; da gestdo nefasta da sindemia pelo governo

Bolsonaro; e do exercicio da memoria, principalmente pelas
criangas e adolescentes, como forma de presentificar auséncias

fisicas. Embora a protecdo social seja uma diretriz dessa politica
publica, ndo foram registradas acfes intersetoriais que
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incluissem a atencdo psicolégica e/ou psiquiatrica aos
beneficiarios diretos e seus familiares. Em conclusao,
destacamos a necessidade de um cuidado multissetorial
direcionado as familias enlutadas, para além do provimento
financeiro.

Keywords: Abstract: This article presents and analyses the experiences of
Grief; grief for Covid-19 lived by families assisted by the Paraiba que
Orphanhood; Acolhe cash transfer program, reported during anthropological
Covid-19; fieldwork carried out between May 2023 and September 2024,
Children; with 53 children and adolescents orphaned by Covid-19, in 28
Adolescents.  extended families. The results indicate that children, adolescents
and their families are affected, in addition to parental loss, by
prolonged grief. To understand this process, we used the
consequences of suspended funeral rituals; individual
medicalization in response to collective grief, the Bolsonaro
government’s nefarious management of the pandemic; and the
exercise of memory, especially by children and adolescents, as a
way of making physical absences present. Although social
protection is a guideline of this public policy, there were no
recorded intersectoral actions that included psychological and/or
psychiatric care for direct beneficiaries and their families. In
conclusion, we highlight the need for multi-sectoral care for

grieving families, beyond financial provision.
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Introducéo

O luto é uma experiéncia humana subjetiva, mas sua expressao e vivéncia sao
profundamente impactadas por contextos culturais, sociais e histéricos. A partir da
mortandade de maes, de pais e de cuidadores familiares, em decorréncia do
adoecimento pela Covid-19 (SARS-CoV-2), a sindemia do novo coronavirus expos
milhdes de criangas e suas familias a uma experiéncia individual e coletiva de luto em
todo o mundo.

De acordo com relatério do Conselho Nacional de Saude (CNS) e do Conselho
Nacional de Direitos Humanos (CNDH), estima-se que, no Brasil, entre marco de
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2020 e abril de 2021, 130 mil criangas e adolescentes perderam um ou todos 0s
cuidadores principais (pai, mée e avé/avd) para a Covid-19 (Conselho Nacional de
Saude, 2021).

Antropologicamente, o estudo do luto expande-se para além das reacles
individuais a morte de um ente familiar, incorporando anélises que consideram a
interseccdo de marcadores sociais da diferenca, como raca, classe, género, idade,
geracdo e territério. Com a sindemia da Covid-19, elevam-se camadas de
complexidade, especialmente no que tange a vivéncia do luto entre criancas e
adolescentes que perderam seus cuidadores principais.

Segundo as pesquisadoras e psicologas da infancia Jordania Bate e llana
Schulder (2021), este grupo, em particular, enfrenta ndo apenas a dor da perda, mas
também as consequéncias psicolégicas e sociais de uma orfandade marcada por
transformacdes bruscas e continuas na rotina, estresse financeiro e adoecimento
psicolégico, caracterizado por sintomas associados a transtorno de estresse poés-
traumatico, depresséo, ansiedade, raiva e apatia.

A literatura — principalmente aquela em psicologia — existente sobre o Iuto
infantil e adolescente destaca a importancia do suporte psicossocial para lidar com a
perda. No entanto, os dados sobre os efeitos continuados da perda de cuidadores
principais durante a sindemia da Covid-19 ainda séo limitados, especialmente em
contextos especificos, como no estado da Paraiba, no Nordeste brasileiro.

O Programa Paraiba que Acolhe (PPA), politica publica estadual que visa
oferecer protecao social integral e transferéncia de renda, atualmente no valor de R$
534,32, a criancas e adolescentes em situacdo de orfandade pela Covid-19 e
vulnerabilidade socioeconémica, representa um esforco legal significativo na
mitigacdo dos impactos da orfandade ao propor “atuar com agées multidisciplinares e
intersetoriais voltadas a protegao social” (Estado da Paraiba, 2021, Art. 2, V).

Figura 1 — Logotipo do Programa Paraiba que Acolhe.

Paraiba
que Acolhe

CUIDADO E PROTEGCAO PARA 0OS ORFAOS DA PANDEMIA

Fonte: (Governo da Paraiba, [s.d.]).

Contudo, ainda carece de uma analise critica sobre sua eficacia em ambitos
para além da transferéncia de renda, pensando também na atencéo psicologica e de
saude mental enquanto praticas associadas a protecdo social, assim como sobre o
enlutamento das familias assistidas.
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Nesse sentido, este artigo visa compreender e examinar
socioantropologicamente as experiéncias de luto decorrente das mortes de familiares
pela Covid-19, em familias assistidas pelo PPA, especialmente a partir dos
adolescentes e das criangas em orfandade pela Covid-19.

Contexto metodoldgico da pesquisa

O nosso estudo faz parte do projeto 421303/2022-0 - ‘PARAIBA QUE ACOLHE:
Uma andlise antropoldgica de uma politica publica estadual para 6rfdos da COVID-
19”, financiado pelo Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico
(CNPq), através da Chamada Pro-Humanidades CNPg/MCTI/FNDCT n.° 40/2022, na
Linha 3 — Politicas publicas para o desenvolvimento humano e social. Desde o inicio
em janeiro de 2023, conduzimos trabalhos de campo para compreender a experiéncia
da orfandade causada pela Covid-19 e os efeitos do PPA na vida das criancas e
adolescentes assistidos no estado paraibano.

Considerando 0s nossos objetivos neste artigo, recorremos aos dados de
trabalhos de campo realizados por essa equipe de quatro pesquisadores, entre 27 de
maio de 2023 e 4 de setembro de 2024. Nesse periodo, a equipe de pesquisa visitou
16 municipios da Paraiba para produzir dados junto a 28 familias e 53 beneficiarios
diretos do PPA. Metodologicamente, seguimos uma abordagem sdécio-antropoldgica,
a qual nos permitiu vislumbrar algumas dinamicas familiares e vivéncias individuais do
luto.

Figura 2 — Mapa do estado brasileiro da Paraiba, com destaques coloridos nos
municipios paraibanos e indicacdes do numero de familias e beneficiarios diretos
visitados pela equipe do projeto de pesquisa entre 2023 e 2024.
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Pogo de José de Moura
1 familia
1 atendida

Sao Bento
1 familia
3 atendidos

Patos
1 familia
2 atendidos

Cubati
1 familia
1 atendido,

Alagoa !‘."Va Alagoa Grande
Tfamilia 5 familias

Santa Rita
1 familia
1 atendido

Cabedelo

Joao Pessoa
3 familias
8 atendidos

Sapé
2 familias
3 atendidos

Alagoa Grande
2 familias

Pogo de José de Moura
W sontaRito
Il S&c8ento
M sope
B sema Bronca

Giiile Brsivi 2 atendidos 5 atendidos 5 atendidos
1 familia Natuba
Campina Grande 1 atendido 1 famllha
= 2 atendidos
6 familias
11 atendidos
Municipios
Alogoa Grende Serra Branca
1 familia ~
2 atendidos
s

Created with mapchart.net

Fonte: Elaborado por Laura Marques Lopes, em 23 de setembro de 2024, via websites MapChart® e

Canva’.

O contato com as familias foi facilitado pela Coordenacédo Estadual da politica
publica, a qual, além de compartilhar conosco a lista de contatos que possibilitou o
acesso aos interlocutores da pesquisa, informou aos responsaveis legais dos
assistidos sobre a nossa pesquisa e a intengdo das visitas, via grupo de WhatsApp
utilizado pelas assistentes sociais na Coordenacao do PPA e pelos familiares como
canal de comunicacdo sobre datas de pagamento do auxilio e outras informacdes
relevantes aos beneficiarios. Fomos conduzidos do Campus | da UFPB, em Joéo

6 Disponivel em: mapchart.net. Acesso em: 23 set. 2024.
7 Disponivel em: canva.com. Acesso em 23 set. 2024.
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Pessoa, até os municipios por transportes cedidos pela UFPB e dirigidos por
motoristas da instituicdo de ensino.

Em campo, realizamos entrevistas semiestruturadas e conversacfes com 0S
membros das familias, além da producdo de desenhos e de redacbes por criancas,
adolescentes e adultos acerca dos temas da familia, da Covid-19 e do Paraiba que
Acolhe. Ademais, discutimos criticamente a acdo da politica publica em torno do luto
infantil, adolescente e familiar, e do apoio psicoldgico e psiquiatrico, enfatizando a
necessidade de uma abordagem multissetorial que ultrapasse o0 provimento
financeiro.

Nas visitas, distribuimos para as criangas presentes na casa um kit individual de
materiais escolares (uma pasta plastica com elastico contendo folhas A4 brancas e
coloridas, uma caixa de 12 lapis de cores e um estojo com borracha, apontador,
canetas azul e vermelha e lapis grafite) para que as criancas elaborassem desenhos
e/ou elementos textuais durante as visitas, enquanto eram acompanhadas pelas
pesquisadoras.

Figura 3 — Fotografia de materiais espalhados na mesa da cozinha da casa dos
interlocutores de pesquisa Dona Matilda, Fabio e Fabiana, em Cubati—PB, enquanto
Fabiana desenha.

Fonte: Equipe de pesquisa, julho de 2023, Cubati—PB.
Esses desenhos foram produzidos de forma ativa, com acompanhamento da
equipe de pesquisa, que questionava as criancas e/ou adolescentes sobre o que,
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guem e por que estavam desenhando. A atividade ocorreu em espacos minimamente
afastados, permitindo maior liberdade criativa, jA que as criancas ndo sofriam
interferéncia direta dos adultos responséaveis legais, que participavam de entrevistas e
conversacgoes em outro ambiente.

Reconhecemos os desenhos como uma relevante ferramenta de pesquisa
antropolégica com criancas, associado a outras metodologias (Sousa; Pires, 2021).
Nesta pesquisa, 0 processo de criacdo de desenhos e redacdes respeitou a
autonomia das criancas e adolescentes, permitindo-lhes liberdade criativa sem
interferéncias dos adultos, que permaneciam em conversas separadas com a equipe.
Todos os desenhos foram produzidos com o consentimento das criangas, que
assinaram termos de assentimento, além dos termos de consentimento dos
responsaveis. A pesquisa também se preocupou com a ética, assegurando o
anonimato e a confidencialidade das identidades das criangas e de suas familias por
meio do uso de pseuddnimos.

Enfatizamos que a apresentacdo dos dados expostos ao longo deste texto foi
previamente autorizada pelas criancas, adolescentes e seus responsaveis legais,
mediante a assinatura de um Termo de Assentimento Livre e Esclarecido (TALE),
para as participantes em menoridade civil, e de um Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE), para os participantes em maioridade civi. Ambos os termos
foram elaborados pela equipe de pesquisa e estdo anexados em processo submetido
e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, na Plataforma Brasil, identificado pelo
Certificado de Apresentacdo de Apreciacdo FEtica (CAAE) de numero
67762823.2.0000.5188 e pelo Parecer de numero 6.151.765.

Nossa escolha metodoldgica partir da compreenséo de que o desenho corrobora
no dialogo com as criangas, especialmente na pesquisa antropolégica com criancas
em orfandade pela Covid-19 onde tratamos de assuntos sensiveis, para tanto nos
inspiramos em trabalhos como Sousa e Pires (2020; 2021), Pires; Lopes e Paz (2024,
no prelo), as quais destacam o desenho enquanto ferramenta de pesquisa que nos
permite acessar a inteligibilidade das criangas sobre suas vivéncias e 0s espacos em
gue estdo inseridas.

Em suma, a visita de campo abrangeu a observacdo e compreensdo das
relacbes entre familiares e criancas, a estrutura do lar, e como orfandade e morte
eram discutidas. Foi observada a percepcédo das criangas e adultos sobre o conceito
de orfandade, e se a Covid-19 era tratada no passado ou ainda presente. As
entrevistas semiestruturadas abordaram a dindmica familiar antes e apdés o
falecimento do familiar devido a Covid-19, o processo de escolha do responsavel
legal, e a relacdo com o PPA, incluindo dificuldades e sugestbes de melhorias para o
programa. A inclusdo das criangas nas interacOes familiares também foi investigada, e
algumas perguntas foram repetidas para assegurar a consisténcia das respostas.
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Durante o trabalho de campo, deparamo-nos com um quadro de luto coletivo
gue atravessa as familias com uma intensidade avassaladora. Os impactos deixados
pela Covid-19 ecoam ndo apenas nas vozes das criangcas e adolescentes em
orfandade, mas também sao refletidos nos olhares cansados e nas lagrimas de maes,
de pais, irmaos e irmas que perderam seus entes queridos.

Cada casa visitada era, em certa medida, além de um lar, um espaco de
auséncia (material e de atencao psicoldgica), onde a morte parece ter deixado marcas
indeléveis em cada canto, em cada memoria. O luto, nesse contexto, ndo é apenas
uma experiéncia individual, mas uma vivéncia partilhada, coletiva, onde a perda de
um ente familiar € uma experiéncia fragmentada e, ao mesmo tempo, entrelacada por
todas as relacdes sociais.

A suspensao ritual, o luto traumatico e a morte simbolica

Entrando e saindo das casas de diversas familias atingidas pela mortandade da
Covid-19 ao longo da Paraiba, deparamo-nos com diversos relatos que evidenciam a
suspensao dos rituais funerarios e o luto traumatico vivenciado por muitas familias.
Em casos de doencas prolongadas, como o cancer, ha geralmente uma preparacao
emocional que permite que os rituais de despedida ocorram de forma mais
estruturada. Na maioria dessas familias, néo foi esse o caso.

A sindemia da Covid-19 trouxe uma realidade abrupta, na qual a morte acontecia
de maneira repentina, sem a oportunidade de uma despedida adequada. Em muitos
relatos, os interlocutores contavam sobre o choque de ver um familiar em casa em um
dia e, horas depois, receber a noticia da morte, sem a possibilidade de realizar
velorios ou acompanhar o sepultamento devido as restricdes de biosseguranca.

Em Sapé, na Mata Norte paraibana, por exemplo, Lidia, de 47 anos, nos contou
sobre o falecimento da sua mae pela Covid-19: “Minha m&e dormiu em casa e nao
amanheceu. E eu fiquei aqui, com os meninos e tentando viver, né? [...] O que mudou
foi que nado tenho minha méae” (Lidia, Sapé—PB, setembro de 2024). Esse sentimento
de perda repentina e a impossibilidade de realizar rituais funerarios foram recorrentes
em muitas familias, agravando ainda mais o processo de assimilagéo do fato.

Joana, de 19 anos, residente em Patos, no Agreste, também compartilhou
conosco a experiéncia de ver sua mée sendo internada e, uma semana depois,
falecer de forma subita. Sua mée estava em contato diario com os filhos, por
videochamada, mas, no dia em que foi para a Unidade de Terapia Intensiva (UTI),
conseguiu falar apenas com as filhas, Joana e Isabel (7 anos), pois o filho, Henrique
(17 anos), estava fora de casa e sO viu as ligagbes perdidas ap0s saber da morte da
mae. A méae dos trés irmaos passou apenas uma noite na UTI hospitalar e faleceu
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logo apods a intubacéo, que, segundo seus filhos, representava um temor imenso para
ela.

Esse medo da intubacédo apareceu em varios relatos. Dona Matilda, de Cubati,
na Regido Geografica Imediata de Campina Grande, avd0 materna e cuidadora
principal de Fabio e Fabiana, irmdos em orfandade monoparental pela Covid-19,
contou que se sente culpada por autorizar a intubacao da filha, acreditando que essa
decisdo acelerou sua morte. Sentimentos semelhantes foram expressos por outras
familias, como no caso filha de Dona Maria Catarina, que, ja prevendo o desfecho
tragico, dizia: “Mée, se cuide, porque eu sei que se eu pegar eu ndo escapo’. Sua
filha, que passou 19 dias internada, resistiu a intubacdo por acreditar que o
procedimento aceleraria sua morte, mas acabou sendo intubada pela equipe médica
guando ja estava em coma e nao podia mais decidir por si.

Em Jodo Pessoa, o relato de Geraldo, tio de Matias (14 anos), Samuel (2 anos),
Adrian (3 anos) e Heloisa (9 anos), também nos trouxe a marca dessa despedida
abrupta. Ele destacou a ultima mensagem no WhatsApp que recebeu de sua irma
Amélia: “Oi, estou indo para o hospital € ndo sei nem se volto”. A angustia da
incerteza e a auséncia de um adeus refletem fortemente no luto dessas familias.

A suspenséo dos rituais funeréarios teve um impacto profundo na vivéncia do luto.
Em Picui, na Regido Geogréfica Imediata de Cuité-Nova Floresta, em julho de 2023,
Marina, de 15 anos, nos relatou a tristeza de nao ter sabido da morte dos pais
enquanto também estava internada, acometida pela Covid-19. Sua indignagéo foi
ainda maior ao saber que o veldério de sua mae foi transmitido virtualmente pela
prefeitura da cidade, sem o consentimento da familia. Marina ndo pode velar a propria
mae, enquanto desconhecidos assistiram ao sepultamento pelo YouTube, um
acontecimento que, segundo ela, jamais deveria ter ocorrido.

Em outra visita, desta vez em Cabedelo, na Grande Jodo Pessoa, Vivian, de 16
anos, nos contou sobre a perda do pai. Ela disse que sequer foi ao enterro porque, na
época, nao havia veldrio, com o0s corpos sendo sepultados em valas comuns. Vivian
nunca visitou o timulo do pai, pois nem mesmo sabe onde ele foi enterrado. Apesar
da vontade de ir ao cemitério e de identificar o timulo, ela ainda ndo conseguiu reunir
forcas para enfrentar esse vazio fisico e emocional.

Esses relatos revelam como o ritual que envolve a morte (veldrio, despedida,
luto) foi profundamente afetado pelas medidas de biosseguranca impostas pela
sindemia, dificultando a aceitacdo da perda e intensificando o sofrimento emocional
das familias. Em outro momento da nossa conversa com Lidia, em Sapé, ela nos
disse: “Quan-
do minha mae morreu, eu morri também” (Lidia, Sapé-PB, setembro de 2024).
Sentimento parecido ocorreu com Dona Edmunda, avé paterna de Ana Julia (14
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anos), também em Sapé. Durante a nossa conversa, Dona Edmunda e Seu Dénis,
avlb paterno de Ana Julia, conjuge e cuidador da esposa, que sofreu um Acidente
Vascular Cerebral tempos ap6s o falecimento do filho do casal, relataram:

Seu Denis: “Quando ele morreu, ela morreu também. Depois que ele morreu,
ela perdeu a saude. Trés anos que ele morreu, trés anos de doenga dela”.

Dona Edmunda: “Ave Maria! Fale ndo, pelo amor de Deus! Foi mesmo que
me matar também, acredita?”.

(Seu Denis e Dona Edmunda, Sapé—PB, setembro de 2024).

Os relatos de Lidia, de Dona Matilda, de Geraldo, de Marina, de Vivian e Seu
Denis e Dona Edmunda demonstram aspectos do luto trauméatico proporcionado pela
mortandade derivada da Covid-19 e da suspensdo dos rituais funebres durante a
sindemia da Covid-19. Sao evidéncias de como a interrupgcdo dos rituais de morte
afetam a vivéncia do luto, criando desafios fisicos e emocionais a elaboracdo da
perda.

Em termos psicologicos, esse luto traumatico € dado pela morte que “[...] ocorre
inesperadamente e, em sua maioria, vem acompanhado de extrema violéncia. O
sentimento de culpa e de responsabilidade pelo ocorrido pode tornar a despedida
mais dificil e desencadear até mesmo transtorno de estresse pos-traumatico (TEPT)”
(Costa; Faria; Costa; Simdes; Assuncéo; Macedo, 2022, p. 14).

Tais experiéncias se tratam de perdas abruptas e repentinas dos parentes, sem
a possibilidade de rituais considerados adequados pela familia, intensificando o que
Carina Martins (2020, s.p.) apresenta como a nogao de “luto complicado”, um “[...]
processo de luto angustiante e debilitante” (Silva; Rodrigues; Aisengart, 2021, p. 229),
em que a dor se torna um elemento dificil de processar, aliado a vulnerabilizacdo da
salde mental. E também um Iuto coletivo, o qual “ocorre quando vidas s&o
interrompidas repentinamente por desastres, guerras, catastrofes e até mesmo por
pandemias [...]” (Costa; Faria; Costa; Simdes; Assuncao; Macedo, 2022, p. 15).

Antropologicamente, Silva, Rodrigues e Aisengart (2021) argumentam no sentido
de que, no cenario de mortandade sindémico, a falta de controle sobre a situagcdo —
principalmente a de saude do parente e a material —, a incerteza sobre a
recuperacdo ou a morte e sobre as condi¢des do viver no amanha podem alavancar
uma avalanche de angustia, sentimento que, conforme as autoras, pode ser
exacerbado na auséncia de rituais que permitiriam um espaco para a reflexdo e a
elaboracao do luto.

Nesse contexto de luto complicado, traumatico e coletivo, o sentimento de culpa
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e a ideia de que, se algo diferente tivesse sido feito, a morte poderia ter dado lugar a
recuperacédo e a continuidade da vida (como no pensamento de Dona Matilda sobre o
adoecimento da filha) estdo presentes recorrentemente.

O relato de Geraldo sobre a ultima mensagem que recebeu de sua irma, minutos
antes de sair de sua casa em direcdo ao hospital, expressa a angustia da falta de um
adeus. A impossibilidade de uma despedida ritualizada gerou, em muitas familias,
uma sensacao de incompletude e uma dificuldade em materializar o falecimento do
ente familiar.

A essa incompletude, alia-se a indignacdo de Marina perante a desumanizacéo
do ritual funerario de sua mae e do seu préprio processo de luto. A sensacao de que a
morte foi tratada como um espetéaculo publico, sem a devida privacidade e respeito,
levaram até Marina a tristeza de nao poder velar a prépria mae, em privacidade e
respeito.

A supressédo dos rituais funerarios e a existéncia das valas comuns nos levam
também a pensar sobre a falta de um local fisico para onde direcionar experiéncias de
luto, ampliando a sensacéo de perda para além da nocéo de fim de uma vida. Perde-
se a vida e o corpo que a carregava. Onde foi colocado esse corpo? Como encontra-
lo?

Séo indagacgdes de Vivian sobre o seu pai.

Ademais, podemos analisar o relato de Seu Denis e Dona Edmunda sobre o
falecimento de seu filho pela Covid-19 e o adoecimento subsequente de Dona
Edmunda a luz do conceito de “morte simbdlica” (Corréa, 2000). No caso de Dona
Edmunda, o processo de perda transcende a morte fisica de seu filho, alavancando
também a experiéncia de rupturas emocionais que impactam a sua identidade e
saude fisica e mental. Ao longo de trés anos, a vida de Dona Edmunda teve seu
sentido transformado sem o seu filho. Temos que o luto e a dor da perda ndo séo
processos universais, lineares e padronizados, podendo se desenvolver e se
manifestar de diferentes formas.

O apontamento de Seu Denis de que ela “perdeu a saude” apdés a morte do filho
do casal reflete como a morte simbdlica pode manifestar-se através do adoecimento
mental e fisico, em resposta a uma perda significativa. Para ela (e para muitos
outros), entdo, a morte do seu filho ndo foi apenas uma perda de um familiar, mas
uma experiéncia que desestruturou a sua propria vitalidade, bem-estar e identidade.

A medicalizagcédo do sofrimento emocional e psiquico

Foi incomum durante os trabalhos de campo encontrar relatos de cuidadoras
gue buscaram ou que, ao buscar, tiveram acesso continuo a ajuda psicolégica para si
mesmas. Para muitas, a religiosidade desempenha um papel fundamental como
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estratégia de reacdo emocional, acompanhada por vezes da medicalizacéo do
sofrimento psiquico através da ingestdo de medicamentos de uso controlado, como
antidepressivos e ansioliticos.

Nesse contexto, € emblematica a frase de uma de nossas interlocutoras de Séo
Bento—PB, Dona Maria Catarina, avdé materna e cuidadora principal de trés netos em
orfandade monoparental, a qual faz acompanhamento psiquiatrico, pois desenvolveu
depressao e transtorno de ansiedade apds a morte da filha, utilizando 4 medicagbes
— Pondera, Amitriptilina, Clonazepam e Captopril: “primeiramente Deus e segundo a
medicacado” (Dona Maria Catarina, Sdo Bento—PB, julho de 2023).

Cenario parecido foi observado em Cubati. Dona Matilda chorou em muitos
momentos enquanto falava sobre a perda da filha. Ela contou que ja sofria de
ansiedade antes da filha morrer e que essa condigéo piorou muito depois que a filha
contraiu Covid-19. Dona Matilda relatou que passa noites em claro, tem pensamentos
desconexos e ndo sente mais alegria de viver, chegando a ter vontade de morrer. Ela
afirmou néo ter vontade de fazer tratamento psicologico, mas que tomava 50 mg de
Sertralina, receitada pelo médico clinico geral de um posto de saude proximo de casa.
Disse que ndo encontra consolo nem em Deus e que perdeu a vontade de fazer as
coisas que costumava fazer antes. Durante a conversa, chorava muito, mas o neto
Fabio ndo chorou, apesar do seu semblante muito sério e preocupado. Fabio disse
que, para ele, a vida acabou e que ndo sente mais prazer em nada. A avd enfatizou
esse sentimento.

Fabio acredita que apenas o tempo pode ajudar a esquecer ou aceitar a morte
da mée. A ideacéo suicida de Dona Matilda ndo se concretiza segundo ela em funcao
dos netos. Sem eles, ja teria adoecido ou feito algo “contra a vontade de Deus”. Diz
que as vezes nado acredita na morte da filha, dizendo que, sente vontade de correr até
0 cemitério para busca-la. Reafirmou constantemente se sentir culpada por néo ter
levado a filha ao médico mais cedo, por ndo ter insistido mais para que ela fizesse o
teste de Covid-19 e por ter permitido que os médicos a entubassem. Dona Matilda
vive com a culpa de quem acredita que, em algum lugar, um gesto néo feito poderia
ter mudado tudo. A preocupacéo financeira se impds também a essa familia, que vive
exclusivamente de programas de transferéncia de renda, como o Bolsa Familia e o
PPA. Antes de receberem o beneficio do PPA, viviam de doacdes da igreja e de
outras instituigdes filantropicas.

Teorizando acerca da medicalizacdo do sofrimento emocional e psiquico, Sénia
Maluf (2014) nos auxilia a pensar esse fenbmeno no contexto das familias enlutadas
pela Covid-19. Trata-se de um processo pelo qual aspectos da vida cotidiana,
emocdes e vivéncias pessoais sdo interpretados, patologizados, diagnosticados e
tratados por uma leitura biomédica e, principalmente, psiquiatrica. Experiéncias de
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subjetividade, comportamentos e sentimentos coletivos séo classificadas e tidas como
passiveis de intervencdo médica, especialmente através do uso de medicamentos
controlados. Experiéncias coletivas e sociais sao rotuladas e tratadas numa
conceitualizacdo, diagnosticacdo e medicalizacdo genéricas e individuais. Em um
contexto de precariedade, inacesso e/ou estigma a atencao psicologica, o luto familiar
€ agenciado a partir da psicofarmatizacdo da vida e da experiéncia subjetiva como
resposta ao sofrimento da perda e as vulnerabiliza¢des cotidianas.

Evidenciou-se no campo que, para além das criancas e adolescentes PcD e/ ou
diagnosticadas com transtornos intelectuais, os corpos medicalizados séo, em sua
maioria, os de mulheres, cuidadoras principais. Logo:

De um suijeito irracional, movido por emoc@es e aflicdes de base orgéanica ou
fisica, o novo discurso fisicalista sobre o sofrimento feminino ndo soé
reconhece o sofrimento como também o diagnostica e trata. Nesta
intervencdo que se traduz em acdo medicamentosa, emerge um sujeito
racionalizado e individualizado capaz de se manter na “cadeia produtiva”
(trabalho doméstico ou assalariado) e de se potencializar como sujeito
produtivo e produtor (Maluf, 2014, p. 289, traducdo nossa).

Maluf (2014, p. 289) aponta para um “modelo biomédico da depressao”, o qual
da ao sofrimento uma explicagdo bioquimica, racionalizando-o e o biologizando.
Coloca-se, entdo, no campo do reconhecimento da medicalizacdo como meio de
tratar a depresséo, percebida pela expresséo e relato de sintomas, comportamentos,
pensamentos e sentimentos. O discurso racional e a medicalizagdo da vida e da
subjetividade passam, entdo, a atravessar a experiéncia do sofrimento, do luto e da
vida precéria.

A medicalizacao é colocada como uma forma de lidar com a dureza da realidade
precarizada e com a sobrecarga (principalmente financeira) em realizar o trabalho do
cuidado de criancas e/ou adolescentes em orfandade, do ambiente doméstico e, em
alguns casos, dos estudos, do trabalho, do cbnjuge, dos proéprios filhos e de outros
parentes.

Em sua argumentacdo, Maluf aponta para a necessidade de descentralizar os
discursos biomédicos e buscar abordagens e praticas de cuidado que considerem a
complexidade e as particularidades das experiéncias humanas pessoais, em seus
contextos sociais. Ademais, percebemos que, no contexto de algumas familias
contatadas em campo, emerge uma relutdncia em procurar atendimento psicoldgico
ou psiquiatrico, refletindo um estigma persistente que associa essas areas de cuidado
com a ideia depreciativa de “loucura”.
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A psicologia e a psiquiatria, para alguns, € vista como algo destinado a tratar
disturbios mentais graves. Ainda assim, alguns cuidadores reconhecem a importancia
de um acompanhamento médico especializado para as criancas e adolescentes e
expressam o desejo de que o PPA inclua o atendimento psicossocial entre suas
acOes multissetoriais de protecao social.

A auséncia de um acompanhamento psicossocial estruturado deixa as
cuidadoras a mercé de suas proprias forcas, muitas vezes insuficientes para suportar
0 peso de tamanha responsabilidade. As familias, isoladas em suas dores, enfrentam
0 desafio de reconstruir suas vidas sem a base fundamental de suporte emocional
que poderia mitigar os impactos mais devastadores do luto.

Essa lacuna, se preenchida, pode oferecer as familias uma oportunidade de lidar
com a tristeza da perda, auxiliando tanto cuidadoras quanto criangas a processarem o
luto de maneira menos solitaria e fragmentada. Essas auséncias, tanto de recursos
materiais quanto de cuidados emocionais, sublinham a necessidade urgente de
politicas publicas mais abrangentes e humanizadas, que reconhecam o luto néo
apenas como uma questao pessoal, mas como um fendmeno social que exige uma
resposta multissetorial.

Chorar vidas choréaveis: a precariedade da vida e o luto enquanto agenda
politica

Os desafios impostos pela perda ndo se limitam ao ambito emocional, mas
também a vulnerabilidade socioecondmica e a incerteza do futuro. O luto, em alguns
casos, anda lado a lado com o adoecimento mental e a pobreza, ampliando a
precariedade em todos os sentidos.

O peso de reorganizar a vida sem aquele membro que era o cuidador principal
das criancas e adolescentes, seja um pai, uma méae, um avd, uma avé, um filho, uma
filha, uma irma ou um irmao, é sentido profundamente, por cada familia, resultando
nao s6 em desamparo financeiro, mas em uma exaustdo emocional. Morre o corpo do
parente e com ele as relagdes familiares, emocionais e afetivas antes estabelecidas
(Lopes, 2023).

As cuidadoras principais (dos 25 responsaveis legais, apenas 3 sdo homens —
um avd paterno, um pai e um irméao), que tomaram para si a responsabilidade por
segurar as rédeas do cotidiano, vivem sob uma sobrecarga. Além de terem que
enfrentar seus proprios lutos, foram incumbidas da delicada e penosa tarefa de cuidar
das criancas e adolescentes, muitas vezes sem qualquer apoio especializado.

A dor que carregam, expressa em seus relatos e gestos, é dupla: por um lado, o
luto pessoal; por outro, a responsabilidade de auxiliar os mais jovens em suas
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préprias jornadas de sofrimento. Essa linha fragil, entre o ser que precisa de cuidado
e 0 ser que deve cuidar, resulta em um desgaste emocional.

Percebemos essa fragilizacdo em junho de 2023, durante um trabalho de campo,
ao tomarmos conhecimento da experiéncia de Luara, residente em Campina Grande.
Sua vida mudou drasticamente em 2021, quando sua mae, a Unica cuidadora
principal dos seus irmdos mais novos, faleceu devido & Covid-19, deixando os filhos
em orfandade monoparental.

Aos 21 anos, Luara assumiu a responsabilidade legal por Leticia (17), Luan (14),
Lucas (4) e Laura (3), além de cuidar de seu proprio filho de trés anos e meio. Sem
alternativas, ja que uma irma estava envolvida com drogas; a outra irma tinha sua
propria familia e n&o se disponibilizou a cuidar; e o pai estava fora de questéo por seu
historico de agressdo e uso de drogas, Luara enfrentou o desafio de manter todos
juntos, sem recorrer a instituicbes de acolhimento.

O desgaste emocional é evidente em seus relatos. Durante a conversa, Luara
frequentemente mencionou seu cansaco fisico e emocional e afirmou, por esse
motivo, sentir-se mais velha do que sua verdadeira idade. Ela também enfrenta
conflitos de autoridade com sua irma Leticia, de 17 anos, além de lidar com
dificuldades financeiras, sociais e afetivas. Enquanto tenta concluir o ensino
fundamental pelo EJA, cuida dos irmaos e de seu filho. A ajuda do programa Paraiba
que Acolhe é essencial para tira-los da mendicancia. Quando perguntada sobre seus
planos, Luara ndo soube responder.

Muitos dos relatos que colhemos ao longo dessas visitas revelam um panorama
de tristeza, depressdo e ansiedade. As palavras das familias, por vezes, ressoam
como um lamento continuo pelo falecimento do parente, pela perda de prazer na vida
apos essa morte, pela asfixia econdmica ao assumir o cuidado por mais pessoas.

Muitas pessoas com quem conversamos apresentam sintomas de adoecimento,
tanto mental quanto fisico, cujas raizes estdo no abalo emocional provocado pela
morte de seus entes familiares. Muitas cuidadoras nos relataram se sentir
sobrecarregadas, entristecidas, sem prazer na vida. O luto torna-se, assim, uma
experiéncia que transcende a dimensao simbdlica da perda, afetando a saude fisica e
emocional.

A falta de apoio psicolégico adequado emerge como uma das maiores
dificuldades enfrentadas por essas familias. Em meio a vastiddo de emocgdes
suscitadas pela morte, os aparatos de atencdo a saude mental sdo escassos,
restringindo-se aos Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS), com estrutura fisica,
corpo técnico-profissional e aparelhos precarizados, possuindo limitagbes na
assisténcia clinica, no acolhimento psicossocial.
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Em muitos dos casos mais vulneraveis economicamente que encontramos, 0
luto é atropelado pelas urgéncias da vida material. Familias que, diante da perda de
seus parentes, ndo tém a oportunidade de processar a dor em seu proprio tempo, sdo
forcadas a negligenciar o luto em meio as preocupag¢des com o basico: ter o que
comer, pagar o aluguel, pagar a conta de agua e energia elétrica, garantir a feira do
més. A tristeza pela morte, em vez de ser vivida e elaborada, € empurrada para os
cantos da existéncia, embolada com as aflicbes da pobreza.

O luto, nesse ambito, deixa de ser um espaco para o cuidado e se mistura com
as preocupacodes acerca das urgéncias da vida, fazendo com que a dor da perda seja
abafada pelas necessidades urgentes de manutencdo da vida. Nesses contextos de
extrema vulnerabilidade, o luto perde seu espaco legitimo e se dissolve nas pressées
imediatas da vida empobrecida.

Nessas familias, a tristeza se mistura com a ansiedade do dia a dia, como um
peso adicional que ndo pode ser resolvido, transformando a dor em uma ferida que
permanece aberta, mas que nao encontra espaco legitimo para cura. Essa
sobreposicdo da perda emocional pela precariedade econbémica cria um ciclo de
sofrimento continuo, onde o luto, em vez de ser vivido e processado, é negligenciado
e cronificado.

Diante desse contexto, emprestamos as palavras de Judith Butler (2020, n.p.):

Hoje eu gostaria de falar da necessidade de reconhecimento publico dessas
perdas que continuam desconhecidas e sem chorar. E, para fazé-lo,
comecarei com uma pergunta: em que circunstancias € possivel lamentar
uma vida perdida? De quem sao as vidas consideradas choraveis em nosso
mundo publico? Quais sdo essas vidas que, se perdidas, ndo serédo
consideradas em absoluto uma perda? E possivel que algumas de nossas
vidas sejam consideradas choraveis e outras ndo? Fago essas perguntas
dificeis e perturbadoras porque eu, como vocés, me oponho a morte violenta;
a morte por meio da violéncia humana; & morte resultante de a¢des humanas,
institucionais ou politicas; a morte provocada por uma negligéncia sistémica
por parte dos estados ou por modos de governanca internacionais.

Butler (2006; 2017; 2020), em suas teorizagbes acerca das nog¢des de vida
precaria e vida passivel de luto, auxilia-nos a pensar, entre outras coisas, sobre: a) os
casos em que a contragdo do virus e a consequente morte se deu em trabalhos
precarios e subalternizados, como ocorrido com a filha de Dona Matilda; e b) o
impacto da vida precéria e empobrecida no processo de elaboragéo do luto.

Analisando a mortandade pela Covid-19 sob a perspectiva da precariedade da
vida, consideramos que os relatos captados em campo sobre mortes — em sua
maioria de mulheres — em decorréncia da infeccdo durante uma atividade laboral
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precarizada nos contam para além do processo de adoecimento do corpo do falecido,
mas também acerca da morte de trabalhadoras(es) que, tendo como principal fonte
de renda o trabalho instavel, mal remunerado e sem garantia de direitos trabalhistas,
tem seu corpo e sua vida expostos a falta de beneficios, inseguranca, insalubridade e
longas jornadas, na tentativa de garantir alimentacdo, moradia, saude, educacao,
lazer aos(as) seus(suas) filhos(as).

Se considerarmos que, segundo Butler (2017), a sobrevivéncia e a qualidade de
vida de uma pessoa estdo ligadas a capacidade de acessar recursos materiais,
instituicBes e redes sociais ou sistemas de apoio, concluimos que a precarizacao da
vida contribuiu ndo apenas a soma de mais um corpo em Obito pela Covid-19 as
estatisticas, mas que o trabalho para conseguir levar R$ 120,00 (cento e vinte reais)
mensais para casa tirou de Fabio e Fabiana uma mée e de Dona Matilda uma filha,
tirou-lhes alguém cuja morte hoje traz intensa tristeza.

Uma vida precarizada pelo capitalismo é também uma vida nua de um homo
sacer, como diz o filésofo italiano Giorgio Agamben (2002). Sédo, entdo, individuos
reduzidos a existéncia biologica, desprovidos de direitos e de protecdo legal, expostos
a violéncia do Estado ou a formas de subalternizacdo. E o ser humano que pode ser
morto impunemente, sem que sua morte seja classificada oficialmente como
homicidio ou sacrificio. Sdo os trabalhadores empobrecidos obrigados a continuar
trabalhando sob inseguranca tanto do ponto de vista econémico quanto sanitario,
expostos ao contagio da Covid-19 sem a garantia de que suas vidas seriam
preservadas.

Quando em marco de 2020, durante um dos varios apogeus da crise sanitaria
global pela Covid-19, o entdo Presidente da Republica do Brasil, Jair Bolsonaro,
classificou como histéricas as politicas de biosseguranca — como quarentena e
lockdown — recomendadas pelas autoridades internacionais em saude (como a
Organizacdo Mundial da Saude (OMS)) e afirmou que “a economia nao pode parar”
(Exame, 2020), ai esta a politica de exposicdo de corpos e populacdes inteiras a
precarizacdo e ao adoecimento, na qual a existéncia desses individuos é a
sacralizacdo da desigualdade social e do sacrificio cotidiano pelas condicbes
materiais da vida em um contexto que exige produtividade, mas nao garante
dignidade. No ritual capitalista e necropolitico (Mbembe, 2016) do qual se embebeda
o discurso bolsonarista, esses corpos sao oferecidos a mercé de uma economia que
os devora, a indiferenca do Estado que os desampara, e a desigualdade que o0s
condena a uma vida exposta a morte prematura, seja pela Covid-19, pela fome ou
pela violéncia.
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A gestao sindémica do Governo Bolsonaro

Em algumas casas, escutamos relatos de revolta, indignagdo e dor sobre a
gestdo sindémica do governo Bolsonaro. No caso de Marina e Mariana, o pali,
caminhoneiro e bolsonarista, seguia entusiasmadamente os conselhos do presidente.
Ao tratar a sindemia como uma simples “gripezinha”, ndo viu no virus a ameaca que
devastaria sua propria familia. Em uma de suas viagens de trabalho, contraiu o
SARS-CoV-2, infectando sua esposa e a filha mais velha, as quais, assim como ele,
desenvolveram a Covid-19.

O resultado: os pais das adolescentes ndo sobreviveram, falecendo na mesma
semana, enquanto Marina estava internada em uma UTI hospitalar em Natal, capital
do Rio Grande do Norte, devido a insuficiente infraestrutura hospitalar em Picui—PB.
As meninas, agora em orfandade total, apontam ao impacto mortal que Bolsonaro
teve na vida de seus pais, ndo apenas pelo comportamento negacionista e
anticientifico que o ex-presidente cultivou, mas pela gestdo desastrosa que atrasou
vacinas e deixou hospitais despreparados para lidar com a calamidade. O luto das
irmas é atravessado pela injustica e pela indignacdo contra um governo que, em suas
opinides, foi camplice no sacrificio de tantas vidas.

Em Sao Bento, Dona Maria Catarina compartilhou conosco sua dor: “Se tivesse
chegado (a vacina) um ano antes, eu nao tinha perdido a minha filha, [...] a gente nédo
tinha perdido tantos entes queridos” (Dona Maria Catarina, Sdo Bento, julho de 2023).
Sua filha faleceu em agosto de 2020, na primeira onda da sindemia e, desde entao,
ela nos disse carregar uma revolta profunda contra Bolsonaro e suas falas
negacionistas que tratavam com desdém o sofrimento de milhares. Essa indignacao
também tomou conta de seu neto Leonardo (14 anos), que, apds o falecimento da
mae, passou a desejar que 0 mesmo acontecesse com Bolsonaro: a morte. Nessa
familia, ressoa a angustia de um pais que, sob ma gestéo, viu tantas vidas serem
sacrificadas em nome da negacao e da falta de responsabilidade.

Em Alagoa Nova, Jodo Guilherme lamenta a perda de sua mée para a Covid-19,
doenca memoravel para ele por nao ter “antivirus”:

Figura 4 — Cordel escrito por Joao Guilherme (12 anos). Alagoa Nova—PB, julho de
2023.
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Fonte: Acervo etnografico de trabalho de campo em Alagoa Nova—PB, em julho de 2023, pela equipe

do projeto de pesquisa.

A vacinagao, enquanto “antivirus”, foi negligenciada e desencorajada por
Bolsonaro, que afirmou: “Eu tive a melhor vacina: o virus” (Fagundes, 2020, n.p.). No
caso da méae de Joado Guilherme, ela ndo teve a oportunidade de se vacinar a tempo
e, ao contrair o que Bolsonaro chamou de “melhor vacina”, morreu. A falta de uma
resposta adequada a sindemia por parte do governo federal contribuiu para que
muitas vidas fossem ceifadas. A auséncia do “antivirus” é responsabilidade de uma
gestdo negligente. A saudade que Jodo sente ndo é s6 sua, mas de muitos,
compartilhada por tantas outras familias que sofreram perdas semelhantes durante a
sindemia.

Em Cubati, Fabio, de 18 anos, o qual, junto a sua irma, perdeu a méae pela
Covid-19, disse que nunca esqueceu que Jair Bolsonaro, o entdo presidente da
republica no periodo sindémico, falou que a Covid-19 era apenas uma “gripezinha”,
minimizando a sua poténcia letal. A mée de Fabio e filha de Dona Matilda faleceu
durante a segunda onda da sindemia, aos 32 anos.
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Quando o Brasil contabilizava 2.575 oObitos pela Covid-19 (Coronavirus Brasil’),
em 20 de abril de 2020, Jair Bolsonaro, questionado por um jornalista sobre o
crescente numero de mortes, respondeu: “Eu ndo sou coveiro, ta certo?” (G1, 2020).
Essas palavras desprovidas de empatia marcaram o tom de uma gestao que jamais
declarou luto oficial pelos mortos da sindemia. O Brasil, assolado por uma crise sécio
epidemioldgica de escala mundial, viu seu presidente negligenciar o sofrimento de
centenas de milhares de familias, enquanto o nimero de Obitos se avolumava
diariamente.

Em 11 de novembro de 2020, com mais de 160 mil mortos pela Covid-19
registrados no Brasil, Bolsonaro afirmou:

Acaba o auxilio emergencial em dezembro. Como ficam esses quase 40
milhdes de invisiveis? [...] O catador de latinha ndo tinha latinha para catar na
rua [...] Tudo agora é pandemia. Tem que acabar com esse negécio, po.
Lamento os mortos, lamento, mas todos nés vamos morrer um dia (Gomes,
2020, n.p.).

Para Bolsonaro, o isolamento social impedia a subalternizacdo dos mais
vulneraveis, como se a sobrevivéncia econdmica dos “invisiveis” dependesse da
manutencdo de uma economia informal, que, em suas palavras, sO prospera com
corpos na rua, dispostos a exploracdo. Minimizar a letalidade do virus e a
necessidade de medidas sanitarias reforcou a necropolitica tipica desse governo, pelo
qual a morte de populagcbes marginalizadas era normalizada, enquanto o Estado
seguia alheio ao luto coletivo. Conforme a légica desse governo, quem morreu de
Covid-19 durante a gestdo de Bolsonaro, “morreu na contraméo atrapalhando o
trafego” (Chico Buarque, 1971), ou ainda, morreu atrapalhando o “sagrado” mercado.
A morte é vista ndo como uma ameaca a vida, mas ao funcionamento de uma
economia capitalista baseada na exploracéo desses corpos.

Ao longo dos quatro anos de governo, Bolsonaro decretou luto oficial em varias
ocasifes, mas nunca pelos mortos da sindemia:

Tabela 1 — Decretos de luto oficial durante o Governo Bolsonaro (2019-2022), suas
datas, ocasifes motivadoras e os numeros de 6bitos no Brasil naquele mesmo
momento.

NUumero de 6bitos pela Covid-19 no
Brasil

Data Ocasiao

7 Os dados referentes ao nimero de 6bitos pela Covid-19 no Brasil foram retirados do Painel Interativo
do site Coronavirus Brasil, “desenvolvido para ser o veiculo oficial de comunicacdo sobre a situagéo
epidemiolégica da COVID-19 no Brasil” e “[...] realizado diariamente pelo Ministério da Saude através
das informacdes oficiais repassadas pelas Secretarias Estaduais de Salde das 27 Unidades
Federativas brasileiras” (Coronavirus Brasil, 2024, n.p.).
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Morte do ex-vice-presidente Marco
12/06/2021 . 486.358
Maciel
Morte do idedlogo de extrema-direita
25/01/2022 623.901
Olavo de Carvalho
Morte de Khalifa bin Zayed Al Nahyan,
13/05/2022 presidente dos Emirados Arabes Uni- 664.830
dos
Morte de Dom Luiz Gastédo Orleans e
15/07/2022 675.145
Braganca
Morte da rainha Elizabeth 1l do Reino
08/09/2022 . 684.685
Unido
Morte do Monsenhor Jonas Abib,
13/12/2022 fundador da comunidade Cancéo 691.174
Nova
28/12/2022 Morte do jogador de futebol Pelé 693.500

Fonte: Tabela elaborada por Laura Marques Lopes, em 23 de setembro de 2024, com dados de Soa-

res, 2022; e Coronavirus Brasil, 2024.

Até o ultimo dia de seu governo, em 31 de dezembro de 2022, quando o Brasil ja
contabilizava 693.853 0Obitos pela sindemia, o ex-presidente ndo havia declarado luto
oficial. No Brasil de Bolsonaro, essas vidas ndo foram enlutaveis. Como pensa Judith
Butler (2017), para uma vida ser enlutada, ela precisa ser reconhecida como valiosa,
digna de lamento. No entanto, as vitimas da Covid-19, especialmente as mais
vulneraveis, foram tratadas como dispensaveis, corpos relegados a condi¢cdo de vida
nua (Agamben, 2002), expostos a morte sem que suas perdas fossem politicamente
reconhecidas. O luto oficial, enquanto ato publico e simbdlico, jamais foi estendido a
essas vidas — politicamente invisibilizadas e relegadas ao siléncio, tanto em suas
mortes quanto em suas memorias.

No céu, nas paredes da casa, na memoéria

Caderno Eletrénico de Ciéncias Sociais, Vitoria, v.

Quando bater a saudade

Olha aqui pra cima

Sabe la no céu aquela estrelinha

Que eu muitas vezes mostrei pra vocé?
Hoje é minha morada

A minha casinha

Mesmo que de longe téo pequenininha

Ela brilha mais toda vez que te vé
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(Di Paullo & Paulino; Marilia Mendonga, 2018)

A imaginagcdo desempenha um papel fundamental no enfrentamento do luto
pelas criancas, funcionando como mecanismo essencial para a elaboracao da perda e
a manutencdo de uma relacdo continua com a pessoa falecida. Através desses
processos, as criangas conseguem dar sentido a uma realidade dolorosa.

Durante uma visita conduzida pela equipe de pesquisa a casa onde mora
Tatiana (3 anos), beneficiaria em orfandade monoparental, no bairro de Mandacaru,
em Jodo Pessoa, sua avOd materna, Dona Alicia, contou-nos que a mae de Tatiana
contraiu a Covid-19 enquanto estava gravida, tendo sido necessario realizar um parto
de emergéncia enquanto ainda estava entubada, falecendo em decorréncia da Covid-
19 aos 38 anos, pouco apos o parto de Tatiana.

Dona Alicia nos contou que, ao relatar a Tatiana sobre a sua mée, disse-lhe que
“papai do céu a levou pra morar la (no céu) e que ela virou uma estrelinha” (Dona
Alicia, Jodo Pessoa, maio de 2024). Dona Alicia nos narrou que, a noite, Tatiana
aponta para o céu, mostrando-a uma estrela e dizendo que aquela € sua mae que foi
morar com “papai do céu”.

No municipio de S&ao Bento, ao visitarmos, em julho de 2023, os irméos Rafael
(15 anos), Leonardo (14 anos) e Gabriel (8 anos), e sua avd materna Maria Catarina,
foi-nos relatado algo semelhante. Em um determinado momento da nossa conversa,
quando faldvamos sobre a reacdo da familia com o falecimento de sua filha, Dona
Maria nos contou que Gabriel, o0 neto mais jovem, costuma ver a sua méae nas
estrelas e que, para ele, a maior e mais brilhante é ela. Para a avo, ele diz: “Minha
mae virou uma estrelinha”.

Nesses relatos, entendemos que Tatiana e Gabriel imaginam as suas maes em
estrelas. Essa representacdo permite que eles mantenham um vinculo com elas,
localizando-as em um espaco que, apesar de distante, ainda € acessivel através da
visdo noturna e considerado seguro.

Nesses casos, a figura da estrela é simbdlica de algo eterno, esta colocada na
transcendéncia da vida pela morte. A morte, aqui, aparece ndo como apagamento e
esquecimento: a mée foi morar em outro lugar, l& no céu, e continua olhando para
seu/ sua filho(a), intercedendo por ele(a). Isso pode trazer conforto as criancas ao
imaginarem que suas mées estdo de alguma forma presentes e cuidando delas,
materializadas no corpo celeste.

A ideia de que a mae “foi para o céu” também reflete diretamente a narrativa
adotada pelos cuidadores principais para explicar a morte as criangcas em orfandade.
Ao apresentar a morte como uma transi¢cdo para um lugar distante, porém de paz e
cuidado, age como um eufemismo.
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A ideia de “ir para o céu” se conecta com crencgas religiosas que oferecem um
sentido espiritual a morte, criando uma narrativa que, para a crianga, transforma a
auséncia fisica em presenca simbdlica e mantém o vinculo emocional com a pessoa
falecida.

No caso de Gabriel, em S&o Bento, por exemplo, no periodo em que visitamos a
sua familia, ele frequentava a Igreja Assembleia de Deus com os irmdos e a avo. A
crenga cristd evangélica de uma vida apés a morte acaba localizando as almas dos
que partiram em um lugar de paz e comunhao com “papai do céu”, ou seja, Deus.

As narrativas religiosas oferecem a crianca um aparato simbolico dentro do qual
ela pode construir uma relacdo com a morte. Para as familias, vinculadas ao
Cristianismo, a narrativa do céu e das estrelas auxilia na elaboracdo do luto,
fornecendo uma explicagdo que transcende o sofrimento imediato e cria uma
sensacao de continuidade e presenca espiritual.

A morte é vista, entdo, ndo como uma separacao definitiva, mas como uma
transicdo para um espaco de cuidado e protecdo divina, em que a mae, nao
esquecida, intercede pela crianca e pela familia, 14 de cima — do céu —, como nos
mostra Any Vitoria:

Figura 1 — Desenho intitulado “Minha mae que esta no céu, nunca vou te esquecer”,
de autoria de Any Vitéria (8 anos), Alagoa Nova—PB.

MivAaBMAE s Exan
Vo LEy NUNCA VOUTE £ buaen

Fonte: Acervo etnografico de trabalho de campo em Alagoa Nova—PB, em julho de 2023, pela equipe
do projeto de pesquisa.

Encontramos nas casas dessas familias uma atmosfera sentimental diversa e
mista de tristeza, nostalgia, melancolia, revolta, indignagéo, esperanga em uma vida
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melhor, tentativas de reconstru¢cdo. Encontramos nas paredes das salas de estar
retratos pendurados como se fossem saudade exposta.

Figura 4 — Os varais que encontramos no caminho registram o movimento das casas,
0 numero de moradores, a rotina acontecendo nos espacos possiveis. Abaixo, varal
com roupas penduradas, na sala de entrada da casa, em Alagoa Nova—PB; ao fundo,
porta-retrato com a foto da falecida mée de Jo&o Guilherme (12 anos) e Any Vitoria (8
anos).

Fonte: Equipe de pesquisa, Alagoa Nova—PB, julho de 2023.

Figura 5 — Retratos: Estante na sala de estar da casa de Dona Gléria, Marina e
Mariana, com retratos de familiares, objetos de fé catélica e um frasco plastico spray
contendo alcool 70, liquido simbolico do periodo sindémico.
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Fonte: Equipe de pesquisa, Picui—PB, julho de 2023.

Figura 6 — Lembranca e fé: esculturas religiosas em um hack televisivo e ao lado, na
parede, retrato da falecida mae de Stéfanny (17 anos) e Maité (2 anos), em Serra
Branca—PB.

Fonte: Equipe de pesquisa, Serra Branca—PB, julho de 2023.
Figura 7 — Lembranca e artesanato: cestos artesanais de flores pendurados e ao

fundo, na parede, retratos de familiares, em Alagoa Grande—PB, na casa da familia de
Jamile e Caique.
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e |

Fonte: Equipe de pesquisa, Alagoa Grande—PB, julho de 2023.

Para a gestdo Bolsonaro talvez esse rosto, corpo, vida e histdria ndo signifique
muito além de uma estatistica a ser ignorada; mas para as familias, muito pelo
contrario, trata-se de uma pessoa, uma mulher, um homem, uma mae, um pai, um(a)
filho(a), uma irma, um irméao, um(a) trabalhador(a), uma estrela, um retrato, uma
relacdo, um sentimento, uma lembranca pulsante.

Em Cubati, durante a elaboracdo de um desenho que ilustrava o lugar onde ela
mais gostava de estar com sua mée — a casa materna — Fabiana, de 12 anos, a
neta mais nova de Dona Matilda, contou-nos observar como as pessoas agiam como
se a sindemia nao tivesse acontecido e tudo tivesse ficado para tras, como algo a ser
esquecido. Em contraposicao, ela afirmou: “Minha mae nao morreu. Ela continua viva,
mas no meu pensamento” (Fabiana, Cubati—PB 12 anos).

Consideramos relevante a meméria como um espaco de continuidade da vida,
em um nivel simbdlico e emocional. Nesse caso, trata-se de “[...] uma situacao
imaginaria, mas ela torna-se compreensivel em sua relacdo com a situacao real que
acabou de ocorrer, ou seja, ela € a recordagdao de algo que aconteceu” (Vigotski,
2008, p. 35). Aqui, o “faz-de-conta” ndo se manifesta via seres magicos ou corpos
celestiais, mas através da internalizacdo da pessoa falecida como parte integrante
das suas préprias lembrancas. Recordar € viver e o pensamento, nos termos de
Fabiana, é tornar a memoria espaco para o ser: ser saudade, ser lembranga, ser
aprendizado, ser legado, ser passado, presente e futuro, ser transformacéao,
rompimento ou continuidade, ser uma infinidade de possibilidades.
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O relato de Fabiana ilustra a interseccdo entre memoria individual e memoria
coletiva (Gondar, 2008), enquanto transcende a presenca fisica, sugerindo que a
lembranca da mée persiste em si e nas relacdes que ela mantém com o mundo a sua
volta Enquanto muitos parecem ignorar ou esquecer os impactos da sindemia, ela
transforma a sua memoaria individual em um espaco de continuidade e elaboracéo do
luto. Fabiana nos ensina que a memoria ndo € apenas um registro do passado, mas
um territorio onde experiéncias pessoais e coletivas se entrelacam, onde podemos
significar o mundo ao nosso redor e manter acesa a chama da vida e das conexodes
com quem se foi, mesmo diante da dor da perda; ao mesmo tempo, a menina aponta
aquilo que nos, enquanto sociedade brasileira, negligenciamos: a memoria coletiva
desse evento traumatico — a sindemia da Covid-19.

Considerac0es finais

Em sintese, o luto € uma experiéncia multifacetada que, especialmente em
contextos de crise como a sindemia da Covid-19, revela-se intensificada pelas
desigualdades sociais e pela falta de suporte emocional adequado. Se tratando de
criancas e adolescentes, a vivéncia do luto passa também pelo reconhecimento
destes como sujeitos atentos, agentes e participantes no meio em que vivem.

A andlise das vivéncias de criancas e adolescentes orfaos, sob o olhar atento
das familias assistidas pelo programa PPA, evidencia ndo apenas o profundo
sofrimento psiquico enfrentado, mas também a resiliéncia e a busca por novas formas
de pertencimento e estrutura familiar, 0 que por sua vez acarreta negagéo da propria
situacdo de orfandade e na vivéncia do luto silenciosamente.

N&o raramente ouvimos dos atuais cuidadores que as criangcas e 0S
adolescentes nao falam sobre o parente que perdeu, ouvimos muitas vezes que “elas
sao caladas sobre isso”, ou que nunca chegaram a conversar sobre o sentimento da
perda. Apenas seguiram apds a morte da mée, da avo, do pai ou de ambos. A morte
envolve varios ritos, entre eles, o luto. No caso das mortes por Covid-19, os enlutados
foram privados de muitos desses ritos: 0 ndo poder velar, o0 ndo poder se despedir, a
nao visita ao hospital, a morte repentina, questdes que afetam o processo de luto.

Falar sobre morte, sobre luto ndo é facil, no contexto dessas familias, todos os
envolvidos perderam alguém. Nos pareceu que o nao falar sobre a morte, ndo
expressar 0s sentimentos no contexto familiar era escolha dos cuidadores: para
demonstrar forca as criancas e adolescentes, e das criancas, para colaborar com e
agradecer os atuais cuidadores.

Apesar das diretrizes de protecdo social propostas pelo PPA, a caréncia de
acesso a servicos de saude mental revela uma lacuna critica que necessita ser
abordada urgentemente. Acompanhamos pouquissimos casos onde a crianga ou a
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familia estava fazendo acompanhamento psicolégico pelo Sistema Unico de Satde
(SUS). Tampouco havia um acompanhamento do programa em torno da questao de
saude mental, embora isso ndo seja a proposta da politica, em suas diretrizes &
possivel ler como objetivo o desenvolvimento integral dessas criancas e
adolescentes, portanto, abrangendo também a saude mental.

Para promover uma vivéncia do luto saudavel e a retomada da vida,
especialmente entre sujeitos que precisam de tutela e cuidado, € fundamental que
politicas publicas sejam implementadas com atencdo as especificidades das
populacées e sensiveis as questfes de saude mental.
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