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RESUMO

A salde mental é um dos assuntos que vem atingido mais forca nos ultimos tempos,
despertando grande interesse tanto na sociedade quanto nas ciéncias da saldeo transtornos
mentais eles podem afetar diversas areas da vida tanto psicolégicas como fisicos chegando
a impactar a saude das pessoas em niveis inimaginaveis, razdo pela qual este estudo tem
como objetivoidentificar lacunas na producao bibliografica recente e analisar de que forma
as politicas existentes contribuem para a promocéo da saide mental da populagdo migrante.
Este trabalho é uma reviséo integrativa da literatura sobre as politicas publicas de satde
mental orientada a populagdo migrante no Brasil, com foco especial na zona Fronteira do
Brasil, esta investigagdo foi realizada nas bases de dados da Rede Virtual Satde Biblioteca
(BVS),Latim americano e Caribe Literatura em Saude Ciéncias (LILACS) e Public Medical
Literatura Analysis and Retrieval System Online(PubMed), baseado sobre o descritores “
Saude Mental” ,“Politicas de Saude” e “Migracéo”Inicialmente, 1572 foram encontrados,
das quais tem 376 que foi duplicado e foram expulsada, ap6s aplicacdo dos critérios 4
estudos integraram a amostra final, o contetddo dos artigos foi agrupado criando as
seguintes quatro categorias: direito a satde e as politicas, determinantes sociais e desafios
fronteiricos, formacdo intercultural e praticas de cuidado em satude mental e a relagédo entre
as politicas publicas e a realidade praticas do atendimento em satde mental a populagédo
migrante. De acordo com os resultados obtidos a partir das informacdes coletadas, mostram
que o Brasil possui uma estrutura legal sélido, baseada nos principios do Sistema Unico de
Salde e também nas politicas especificas voltadas as populacfes migrantes e refugiadas. A
revisao também evidenciou que fatores como xenofobia, discriminacao racial, barreiras
linguisticas, precarizacdo laboral e fragilidade das redes de apoio intensificam o sofrimento
psiquico dos migrantes. O estudo destaca a necessidade de uma abordagem mais integrada

e humanizada para garantir o direito universal a saide mental dos migrantes.

Palavras-chave:Saude Mental; Politicas Publicas;populacdo migrante; triplice fronteira
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RESUMEN

La salud mental es uno de los temas que ha ganado mas importancia en los Gltimos
tiempos, despertando un gran interés tanto en la sociedad como en las ciencias de la
salud. Los trastornos mentales pueden afectar diversas areas de la vida, tanto
psicoldgicas como fisicas, llegando a impactar la salud de las personas a niveles
inimaginables, razon por la cual este estudio tiene como objetivo identificar lagunas en
la produccién bibliogréafica reciente y analizar de qué manera las politicas existentes
contribuyen a la promocién de la salud mental de la poblacion migrante.
Este trabajo es una revisién integradora de la literatura sobre las politicas publicas de
salud mental orientadas a la poblacion migrante en Brasil, con un enfoque especial en la
Triple Frontera latinoamericana. Esta investigacion se realizo en las bases de datos de la
Red Virtual de Salud Biblioteca (BVS), Literatura Latinoamericana y del Caribe en
Ciencias de la Salud (LILACS) y PubMed (Public Medical LiteratureAnalysis and
RetrievalSystem Online), basada en los descriptores “Salud Mental” , “Politicas de
Salud” y “Migracién” Inicialmente, se encontraron 1572 estudios, de los cuales 376
estaban duplicados y fueron eliminados; después de aplicar los criterios, 4 estudios
integraron la muestra final. El contenido de los articulos se agrupd creando las
siguientes cuatro categorias: derecho a la salud y politicas, determinantes sociales y
desafios fronterizos, formacion intercultural y practicas de cuidado en salud mental, y la
relacion entre las politicas publicas y la realidad de las practicas de atencion en salud
mental de la poblacion migrante. De acuerdo con los resultados obtenidos a partir de la
informacion recolectada, se muestra que Brasil posee una estructura legal solida, basada
en los principios del Sistema Unico de Salud y también en politicas especificas
orientadas a las poblaciones migrantes y refugiadas. La revisién también evidencio que
factores como la xenofobia, la discriminacion racial, las barreras linglisticas, la
precarizacion laboral y la fragilidad de las redes de apoyo intensifican el sufrimiento
psiquico de los migrantes. El estudio destaca la necesidad de un enfoque mas integrado

y humanizado para garantizar el derecho universal a la salud mental de los migrantes.

Palabras clave: Salud Mental; Politicas Publicas; poblacion migrante; triple frontera
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ABSTRACT

Mental health is one of the topics that has been gaining more attention in recent times,
sparking great interest both in society and in the health sciences. Mental disorders can
affect various areas of life, both psychological and physical, to the point of impacting
people's health at unimaginable levels, which is why this study aims to identify gaps in
recent bibliographic production and analyse how existing policies contribute to the
promotion of mental health among the migrant population. This work is an integrative
literature review on public mental health policies aimed at the migrant population in
Brazil, with a special focus on the Latin American Triple Frontier. This investigation
was carried out using the databases of the Virtual Health Network Library (BVS), Latin
American and Caribbean Health Sciences Literature (LILACS) and the Public Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (PubMed), based on the descriptors
"Mental Health”, 'Health Policies’ and 'Migration' Initially, 1572 were found under
'Health Policies' and 'Migration’, of which 376 were duplicates and were excluded. After
applying the criteria, 4 studies were included in the final sample. The content of the
articles was grouped, creating the following four categories: right to health and policies,
social determinants and border challenges, intercultural training and mental health care
practices, and the relationship between public policies and the practical reality of mental
health care for the migrant population. According to the results obtained from the
collected information, Brazil has a solid legal framework based on the principles of the
Unified Health System and also on specific policies aimed at migrant and refugee
populations. The review also highlighted that factors such as xenophobia, racial
discrimination, language barriers, precarious employment, and weak support networks
intensify the psychological suffering of migrants. The study highlights the need for a
more integrated and humane approach to ensure the universal right to mental health for

migrants.

Key words: Mental Health; Public Policies; migrant population; triple border
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LISTADE ABREVIATURAS E SIGLAS
ATT: Acidentes de Transporte Terrestre
CE : Causas Externas.

CID : Classificagdo Estatistica Internacional de Doencas e Problemas Relacionados a

Saude.

DATAPREYV : Empresa de Tecnologia e Informagdes da Previdéncia Social.
DATASUS : Departamento de Informéatica do Sistema Unico de Satde.

DO : Declaracio de Obito.

FI : Foz do Iguacu.

FIOCRUZ : Fundagdo Oswaldo Cruz. FUNASA : Fundacgdo Nacional de Saude.
MS : Ministério da Saude.

ODS : Objetivos do Desenvolvimento Sustentavel.

OMS : Organizacdo Mundial da Saude.

ONU: Organizacao das Nac6es Unidas.

PR : Parana.

SIH : Sistema de Informacdes Hospitalares do Sistema.

SIM : Sistema de Informacdes sobre Mortalidade.

SUS : Sistema Unico de Sadde.

TMP: Taxa de Mortalidade Padronizada.

IBGE : Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica.

UNILA : Universidade Federal da Integracdo Latino-Americana.
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1- INTRODUCAO

A salde mental constitui um componente essencial da satde publica e um
direito humano fundamental. Entretanto, permanece historicamente subfinanciada e
negligenciada, especialmente em paises de baixa e média renda, onde os sistemas de
satde enfrentam limitacGes estruturais e desigualdades sociais persistentes (Organizacao
Mundial da Saude, 2023).
Na América Latina, esse cenario ndo é diferente. Os desafios relacionados a satde
mental s&o agravados por instabilidades econdmicas, fragilidades institucionais e
desigualdades no acesso aos servigos de salde, afetando de maneira mais intensa
populagdes em situagdo de vulnerabilidade social, como migrantes e refugiados

(Organizacdo Pan-Americana da Saude, 2020).

A migracdo, enquanto fenémeno social global, é impulsionada por fatores variados
como, conflitos armados crises econdmicas, desastres naturais, perseguicoes politicas
ou religiosas, e busca por melhores condicdes de vida. A mobilidade humana, embora
reconhecida como direito, frequentemente se associa a vivéncia de experiéncias
traumaticas, entdo nas ultimas décadas, 0 movimento migratorio, apresenta um grande
elemento de vulnerabilidade psiquico. A migracéo esta frequentemente associada a
ruptura de desintegracdo familiares e sociais, exposicao a elementos traumatizantes,
xenofobia, dificuldades de insercédo socioeconémica, discriminacdo, desafio linguistico
limitacdo no acesso aos servicos basicos, incluindo acesso as politicas de saude mental.
(Organizacao Internacional para as Migracdes, 2022). Embora reconhecida como um
direito humano, a mobilidade pode estar associada a experiéncias traumaticas, rupturas

familiares, discriminacdo, xenofobia e dificuldades de insercao socioeconémica.

Atrajetdria migratdria, especialmente em situacdes marcada por exclusdo social, pode
contribuir para o aumento ou piora do que se defini por exemplo transtornos mentais
depresséo, ansiedade, esquizofrenia, estresse pos-traumatico, e afliacdo prolongada. Tais
fatores tornam a populacdo migrante especialmente vulneravel ao adoecimento
psiquico. (Organizacdo Mundial da Salude, 2022).Brasil € um pais que acolhe diversos

fluxos de migrag0es (internas e externas), entrento as zonas fronteirica apresentam
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caracteristicas particulares que dificultam o acesso equitativo aos servigos de satde
mental. (Ministério da Saude, 2019).

A zona fronteira entre Argentina, Brasil, e Paraguai, designar-se como um territorio de
intenso movimento urbana, marcada por diversidade cultural, desafios estruturais que
influenciam diretamente o acesso e a qualidade dos servicos de salde ofertados,
especialmente no campo da sadde mental, disparidades socioecondémicas e

desigualdades estruturais.

Politicas publicas de salde em regido de fronteira inicialmente pretende-se apresentar
aspectos importantes sobre a regido fronteirica, compreendendo que essa se constitui a
partir de um processo histérico social. habitualmente quando se fala em fronteiras
territoriais, pensa-se em um territério com demarcacdes geograficas, juridicas e
politicas, ou ainda, com representacdes ligadas a nog¢do de “limite” de um espago
territorial. Essa concepcao corresponde a heranca de um processo historico de disputas,
divisdes e demarcacOes de terras impostas pela necessidade do homem de estabelecer os
seus direitos de propriedade (FERRARI, 2010).

A origem do termo fronteira decorre do latim para indicar parte do territorio
situada a frente, na lingua espanhola (frontera), na francesa (frontier), em francés,
também se observa o uso do termo por militares, que iam ao front para fazer a defesa
territorial. Segundo historiadores, eram construidos fortes ou fortificagdes militares que
mais tarde passariam a se chamar de fronteira (FERRARI, 2010).

Ferrari (2010) afirma que embora a noc¢do de fronteira seja associada ao limite
politico territorial, estes termos guardam sentidos diferentes. Especifica que, o conceito
de limite relaciona-se a ideia de divisdo entre uma unidade territorial e outra, ja o
conceito de fronteira sofreu modificacGes ao longo do tempo, e diante da sua realidade
complexa incorporou novos elementos, a fim de compreende-la (p. 21).

No Brasil, a faixa de fronteira caracteriza-se geograficamente por uma faixa de
150 km de largura, ao longo de 15.719 km de fronteira brasileira. Nessa area, estdo
situados 588 municipios de 11 unidades federativas, que correspondem a 27% do
territorio brasileiro. O Brasil faz limite com nove paises da América Latina e com a
Guiana Francesa que é um departamento ultramarino francés (BRASIL, 2005).

Ao abordar aspectos referentes a salde na regido de fronteira, € necessario
relaciond lo as condicfes de vida desse territorio, considerando a influéncia direta dos

determinantes sociais, visto que estes compreendem os processos historicos dos agravos
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da salde coletiva. Portanto, a constata¢do da influéncia dos determinantes sociais sobre
a saude mental, é essencial, ao passo se insere esse debate num contexto especifico que
é a fronteira.

Tais consideracdes reafirmam que as fronteiras ndo podem ser compreendidas
meramente como limites, ja que elas sdo um espaco geogréfico, palco das construcbes
histéricas da populacdo que ali habita. Acredita-se que é necessario considerar no
processo de adoecimento ou de melhora na qualidade de saude as diversas dimensdes
em que as pessoas vivem, ou seja, dimensdes sociais, culturais, ecolégicas, psicoldgicas,
econdmicas, religiosas, etc. Dessa forma, pensar a respeito da salde mental enquanto
produto do contexto fronteirico requer atencdo a realidade politica, econdmica e social
desta regido. Santos (2001), ao trabalhar sobre 0s sujeitos e seus territorios, considera a
fronteira como um “territorio vivo”, ou seja, espagcos em que os sujeitos tém sua
“pertenca” e que estabelecem e produzem suas relagdes (familiares, lazer, trabalho,
educacgdo). Assim, os territorios constituem e sdo constituidos pela populacdo que la
reside.

Todavia, Bauermann e Cury (2015), em estudo sobre politicas publicas de
saude na fronteira Brasil e Paraguai, apontam defasagem nas agdes do governo, por ndo
considerar as especificidades desse territorio, e reconhecem a importancia da integracao
dos diversos niveis governamentais, na formulacdo e implementacdo das politicas
publicas. Acredita-se que essas caracteristicas se reproduzam em outras fronteiras
(CETOLIN, 2013).

Em sintese, torna-se imprescindivel fomentar espacos de dialogos em regido de
fronteira, a fim de desenvolver estratégias que permitam superar as limitacdes,
fortalecendo o seu desenvolvimento e valorizando seus potenciais. Embora a salde
mental seja um direito universal garantido pelas diretrizes do Sistema Unico de Saude ,
a realidade vivenciada por migrantes na regido da zona de fronteira frequentemente
contrasta com os principios da equidade e integralidade. Ainda existem debilidade na
aplicacdo das politicas publicas de saude mental voltadas a populacdo migrante. A
efetividade das politicas publicas nesta area depende ndo apenas da existéncia de
diretrizes formais, mas também da sua implementacdo concreta nos territorios, com
profissionais capacitados, estrutura adequada e abordagem intercultural.

Em relagdo com o Relatorio Global realizado sobre Satde Mental é referido
que em 2019, De acordo com a Organizacdo Mundial da Saide (OMS) que tem cerca de

970 milhdes de pessoas no mundo que sofriam com algum transtorno mental, é tipo um
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desordem mental o que corresponde aproximadamente 13% da popula¢do global. Desse
total, 82% habitam em paises de renda média e baixa, como € a situacdo de um grande
dos paises da América Latina. Os transtornos com mais alto indice e mais dominantes
sdo os transtornos de depresséo, ansiedade, desenvolvimento fisico e psiquico, por
exemplo o TDAH, e o transtorno bipolar, distdrbios por déficit de atencdo com
hiperatividade e entre outros . Os transtornos de ansiedade atingiram cerca de 301
milhdes de pessoas, sendo que esses transtornos frequentemente diagnosticados em
idade imaturo , por tanto a depressdo atingiu quase 280 milhGes, com superior
incidéncia em adultos, segundo a Organizacdo Mundial da Satude OMS (2023) com base
nessas informagdes, ha um panorama global preocupante.

Com a COVID-19, os numeros se aumentaram enormemente, com um
crescimento de 25% nos casos de depressdo e ansiedade ja no inicio ano da
agravamento da crise sanitaria global. Esse situacdo é particularmente preocupante na
América Latina, no qual a prevaléncia de transtornos mentais chega a 15,6% uma das
mais altas do mundo impactando cerca de 99,63 milhdes de pessoas.
No presente momento, apontado pelo aumento dos fluxos migratérios e pelos
Resultados duradouros da pandemia de COVID-19, torna-se ainda mais urgente
compreender como o Estado brasileiro tem respondido as demandas em satde mental
dessas pessoas. A problema sanitaria mundial, com excecdo de acentuar desigualdades
estruturais, ampliou o sofrimento psiquico de grupos ja vulnerabilizados, como os
migrantes internacionais (ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2022).

A compreensdo das politicas relacionadas a salde mental da populacdo migrante
reclama uma perspectiva intersetorial e sensivel as especificidades culturais e sociais
desses individuos. Entrentanto que, ainda que as vantagens normativos no campo das
politicas publicas de saude no Brasil, constata-se que a aplicacdo pratica dessas
diretrizes ainda enfrenta limitacdes, acima de tudo quando se trata de populacdes em
mobilidade, como migrantes e refugiados (SANTOS; ASSIS, 2023). A zona de
fronteira, por sua complicacdo geopolitica e diversidade étnico-cultural, apresentar-
se formalmente como um territério no qual essas contradicbes se evidenciam com
intensidade (THIERSSAINT; MESQUITA, 2023).

E nesse contexto que esta pesquisa se inclui, buscando oferecer uma aporte tedrica e
critica sobre as politicas publicas designadas a satide mental dos migrantes, com foco no
lado do brasil da zona de fronteira. A escolha pela metodologia de revisao integrativa da

literatura se justifica pela caréncia de estruturar e sintetizar o conhecimento cientifico ja
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produzido sobre o tema, distinguindo de maneira tanto os avancgos quanto as lacunas
ainda existentes (SOARES et al., 2014).

Esses informacdes inteiros e regionais refletem a Necessidade de politicas publicas
eficazes em salde mental, especialmente para populacbes em situacdo de
vulnerabilidade, tipo os migrantes. No caso das zonas fronteira do Brasil , a realidade
migratoria mostra desafios adicionais, como barreiras linguisticas, acesso limitado
aosservicos de saude e instabilidade social, 0 que piora ainda mais a condi¢do de saude
mental desses populacGes .Desta maneira, torna-se essencial pesquisar como as politicas
publicas brasileiras tém atuado na promocéo e protecdo da saide mental da populagédo
migrante nessa regido

Ao unir os indicios disponiveis na literatura académica, tenciona-se responder a
seguinte problema de pesquisa: Como as politicas de saude mental existentes no
Brasil cooperam para a promocéao da saude mental da populacéo dos migrantes? A
importancia deste trabalho reside ndo apenas em seu potencial de sistematizacéo teorica,
mas também na possibilidade de subsidiar a formulacdo de politicas pdblicas mais
efetivas, inclusivas e culturalmente sensiveis (ORGANIZACAO INTERNACIONAL
PARA AS MIGRACOES; MJSP, 2021).

A criagdo de um sistema de salde universal passa, necessariamente, pelo
reconhecimento das diversidades que formam o capital social brasileiro de um lado a
outro, a multiplicidadede experiéncias migratorias. Desse jeito, a presente introducéo
procurou contextualizar o problema de pesquisa, provar sua pertinéncia social e
cientifica, e mostrar os objetivos e principios metodoldgicos que dirigirao a analise ao
longo deste trabalho. Nos seguintes capitulos, serdo detalhada as discussfes tedricas e
os achados da literatura, com objetivo de compreender como as politicas publicas
brasileiras tém (ou ndo) contribuido para o cuidado em salde mental das pessoas

migrantes em situacao vulnerabilidade.

Diante da crescente preocupacdo com a salude mental no cenario da salde publica,
especialmente em situacdo marcados por vulnerabilidades sociais como a migracédo, este
trabalho visa-se a buscar a atuacdo das politicas publicas de saide mental voltadas a
populacdo migrante na zona fronteira do Brasil. Para isso, foi realizada uma revisao

integrativa da literatura com o objetivo geral de identificar as lacunas na producéo
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bibliografica atual sobre o tema, e, objetivo especifico, descrever as principais politicas
publicas direcionadas a saude mental dessa populacdo. A busca nas bases de dados
LILACS, BVS e PubMed resultou no inicio em 1572 referéncias, das quais, apos a
exclusdo de 376 duplicadas, restaram 1.196. Aplicando os critérios de inclusdo e
exclusdo como primeiro criterio que e recorte de tempo os artigos publicados entre 2020
e 2025 e com foco na populagcdo migrante, estudos centrados em género e mulheres ,

chegaram-se a cinco 4 estudos selecionados para analise.
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2- METODOLOGIA

Como parte da metodologia implementada para a concretizagdo desta pesquisa, foi
realizada uma revisdo integrativa da literatura. Sua principal caracteristica é a
importéancia das informagdes encontradas na literatura, bem como da pesquisa realizada
sobre o tema. Esta pesquisa se concentra no método descritivo, com analise qualitativa.
O objetivo principal foi analisar e sintetizar o contetdo dos artigos encontrados. A
coleta de artigos foi realizada por meio das bases de dados Literatura Latino-Americana
e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e
national libraryofMedicine’s (PUBMED).

Para melhor compreensdo da revisdo integrativa, convém recuperar Mendes, Silveira e

Galvao (2008, p. 758) os quais afirmam que:

E um método de pesquisa que permite a busca, a avaliacdo
critica e a sintese das evidéncias disponiveis sobre o tema da
pesquisa. Seu produto final é o estado atual do tema da pesquisa,
a implementacédo de intervencdes eficazes em saude e a reducao
de custos, e a identificacdo de lacunas que norteiam o

desenvolvimento de pesquisas futuras.

Esta revisdo bibliografica é, portanto, necessaria, visto que o tema em que se
baseia esta pesquisa suscita preocupacdes, como discutimos anteriormente, e, além
disso apresenta lacunas teoricas e praticas em diversas areas da saude. Além disso,

proporciona novas perspectivas sob a 6tica da saude publica/coletiva.

2.1. Processo de Selecdo da Amostra

Nesta fase, foram buscados e selecionados artigos que pudessem abordar o tema central.
Para tanto, os artigos foram obtidos nas bases de dados eletrénicas PUBMED, LILACS
e BVS. Os termos utilizados foram baseados na questdo norteadora e verificados nos
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS). Estes foram identificados, sendo escolhidos:
Saude Mental, Politicas de Saude e Migracdo. Os quais foram incluidos em conjunto
com os operadores booleanos AND e OR para melhor delimitacdo da busca. Com 0s
termos definidos, as bases de dados previamente referénciadas foram acessadas,

considerando os idiomas portugués, inglés e espanhol como parte da busca.
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Inicialmente, foram encontrados 1572 (mil quinhentos sessenta e sete) resultados os
anos de publicacdo foram entre 2020 e 2025 resultando em 217 (duzentos e dezeserte)

resultados. A busca foi realizada de margo de 2025 a junho de 2025.
2.2 Critérios de Incluséo e Exclusao

Os critérios aplicados aos 1572 trabalhos publicados obtidos foram determinados e
utilizados por meio da leitura atenciosa dos titulos, resumos e palavras-chave daqueles
encontrados na base de dados. Os critérios de exclusdo a serem considerados foram:
artigos que nao contemplassem uma das trés palavras-chave mencionadas acima,
resultados duplicados, artigos que ndo abordassem o tema especifico, monografias,
teses, artigos ndo disponiveis na base de dados, artigos em outros idiomas que ndo o
portugués, inglés ou espanhol, documentos, revisdes bibliograficas e resultados que ndo
fossem artigos cientificos. Isso gerou uma base de dados de 4 artigos a serem integrados
a esta pesquisa. O processo de selecdo pode ser visualizado de maneira detalhada no

fluxograma abaixo, na Figura 1.

Aplicacéo dos descritores com os boleanos

Descritores Boleanos Combinacéo

Salde Mental OR Salide Mental OR mental
health

Politicas de Saude OR Politicas de Saude OR health
policies

Migragao OR Migracdo OR migration

Final Salde Mental OR mental health AND Politicas de Salde OR

helth policies AND Migracdo OR migration
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Fluxograma
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Selecéo de base de dados

Lilacs, Pubmed , BVS

Busca a partir dos descritores

saude mental mental health

politicas de salde health politics

Migrag&o migration

N= 1572

Artigos excluidos por duplicagédo

Duplicados : 376
N= 1196

A 4

Exclusdo por recorte
de tempo
2020-2025

excluido 979
N= 217

artigos que tratam migracéo
sobre género e mulheres

A\ 4

excluido 213

A

Artigos incluidos depois de leitura dos
resumos e aplicacdo dos criterios de
inclusdo

N= 4




2.3 Aspectos dos Artigos Excluidos

Apos a realizacdo da respectiva busca, os artigos foram selecionados.Os parametros de
exclusdo mencionados acima foram implementados. Primeiramente, observou-se que,
ao selecionar a base de dados, o nimero de artigos elegiveis foi reduzido de 1572 para
217 resultados. Como segundo filtro, foram implementados 0s anos de interesse para
este estudo: 2020 (N=34), 2021 (N=27), 2022 (N=37), 2023 (N=55), 2024 (N=53) e
2025 (N=7), obtendo-se como resultado (N=213). O objetivo desta pesquisa €identificar
as lacunas na producéo bibliografica atual a respeito das politicas de satde mental para
a populacdo migrante no Brasil. Portanto, artigos que ndo se relacionam com o tema

abordado nesta pesquisa foram excluidos da selecao.

2.4 Processamento e Analise de Dados

Considerando a base de dados de artigos que compde a presente pesquisa, foi realizada
uma leitura rigorosa dos artigos. Para iniciar esse processo nos usamos 0 RAY YAN para
fazer a triagem e a leitura dos resumos das referéncias que foram encontrado N= 1572 ,
primeiramente foi resolvido os artigos duplicados N= 376 e a amostra diminiui N=
1196, depois de uma leve leitura dos titulos de cada artigo foram excluidos 980
referéncias que ndo esta dentro do recorte de tempo da pesquisa 2020-2025 N=213
estudos elegiveis, apos uma leitura rigorosa dos artigos que esta dentro do recorte de
tempo foram excluido 209 referéncias N=4 que abordam o tema do Tcc. Este estudo
gerou um contraste significativo entre a literatura e as evidéncias cientificas
relacionadas ao tema da pesquisa. O estudo também foi analisado criticamente e visto

de uma perspectiva multicéntrica, multiprofissional e social da satde publica.

2.5 Critérios Eticos da Pesquisa

Quanto aos aspectos éticos, esta pesquisa ndo necessitou de aprovacdo por comité de
ética, por se tratar de uma revisao bibliografica que trabalha com documentacéo e fontes
bibliograficas disponiveis e acessiveis nos repositorios supracitados, ndo abordando ou

estabelecendo qualquer vinculo com seres humanos.
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3- RESULTADOS

Com respeito para o resultados, foi recolhido 1.572 referéncias nas bases de dados
LILACS (167), BVS (1.137) e PubMed (268). Apés a exclusdo de 376 duplicados,
permaneceram 1.196 registros. Em seguida, aplicando os critérios de inclusdo e
exclusdo (periodo 2020-2025, artigos em portugués, disponiveis na integra e que
abordavam politicas de saide mental e migracdo), restaram 4 artigos para analise
final.Sendo categorizada por niamero de identificacdo, titulo, autores, periddico, area de
estudo do periédico, base de dados, tipo de estudo, idioma, pais, ano de publicacdo e
link de acesso, de acordo com isso foram elaborados os gréficos a seguir referentes ao

local de publicacdo, area de estudo, tipo de estudo, idioma.

Figura 1- Distribuicéo de publicacdes da Revista

Distribuicbes de publicacdo da revista

m Cadernos de Saude Publica

m Revista Ciéncia & Saude
Coletiva

m Revista Latino-Americana de
Enfermagem

m Revista de Saude Plblica

B Interface — Comunicacéo,
Saude, Educacdo

= outros

Fonte: Autoria propria, (2025)

Este grafico presenta a distribuicdo dos artigos conforme o periodico de publicagéo.
observa-se que Cadernos de Saude Publica concentrou 13% dos estudos analisados,
seguido pela Revista Ciéncia e Saude Coletiva (11%) e Revista Latino-Americana de
Enfermagem (9%). A Revista de Saude Publica e a Interface Comunicacdo, Salude e

Educacdo corresponderam a 7% cada. Evidenciando que o tema vem sendo abordado
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multidisciplinar em diversos areas, como enfermagem, psicologia e ciéncias sociais.
Essa variedade de periddicos mostra que a discussdo sobre satde mental e migragdo nao

se restringe apenas a salde publica, mas abrange diferentes abordagens disciplinares.

Figura 2- Distribuicéo de publicacéo de artigos por ano

Distribuicao de publicacao de artigos por
ano

m 1980-1989
m 1990-1999
= 2000-2009
m 2010-2015
m 2016-2019
= 2020-2025

Fonte: Autoria propria, (2025).

Nessa figura a gente pode ver a distribuicdo de publicacdo das revistas de acordo com o
periodo de publicacdo. Observa-se que houve um aumento crescente no ndmero de
artigos publicados no periodo dos anos 2000, com destaque para o intervalo entre 2016
e 2019, que é 26% das publicacdes, continuido no periodo 20202025, com 24%. Esses
dados monstram um crescimento da producdo cientifica recente, possivelmente motivo
pela ampliacdo das politicas publicas e das discussdes sobre o tema em contextos

académicos e sociais.

Os periodos anteriores, como 1980-1989 e 1990-1999, apresentaram menor, com 4% e
7% das publicacOes, respectivamente. Isso indica que, nas décadas passadas, o tema
ainda recebia pouca atencdo nos meios cientificos. J& entre 2000-2009 (16%) e 2010
2015 (23%), verifica-se um aumento gradual na quantidade de estudos, mostrando o
inicio de um interesse mais consistente na area. A analise evidencia que a producao

cientifica sobre o tema € recente e estd em expansdo, refletindo o reconhecimento
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crescente de sua relevancia no campo da salde publica e das ciéncias sociais. Os
resultados também indicam que o avango das politicas e dos debates sobre o tema nos

ultimos anos tem estimulado novas pesquisas e publicagdes.

Figura 3- Distribuicio da Area de Estudos

Distribuicio da Area de estudos

m Salde Publica / Coletiva
m Saude Mental / Psicologia
m Migracdo e Estudos Migratorios

m Enfermagem / Cuidados em
Saude

m Sociologia / Ciéncias Sociais
Aplicadas a Saude

m Epidemiologia / Satde Global

Fonte: Autoria propria, (2025).

Nesse grafico a gente pode observar as areas cientificas predominantes nos artigos ele
apresenta a distribuicdo das publicacbes segundo as areas de estudo dos artigos

analisados

Olhar-se que a maioria é concentrada na area da satde publica / coletiva seja
32% o que afirma o predominio de pesquisas relacionada as politicas publicas , ao
gerenciamento dos servicos e & promogdo da saude no contexto da vulnerabilidade da
sociedade . Essa predominancia apoia a centralizagdo da discussdo sobre migragdo e
salde mental dentro da area da salde coletiva, saude mental/ Psicologia seja 22% ,
Migragdo e estudos migratorios representam 20% . Esses dados mostram a
interdisciplinaridade do tema e o aumento de interesse a entender os impactos da
psicologia na sociedade no processo migratério , bem como as estratégias de
acolhimento e inclusdo cultural das populacbes estrangeiras . A enfermagem e o0s
cuidados em saude representam 11% das producdes , com base nas préaticas assistenciais
e no seguimento clinico dos estrangeiros em postos de saude . As areas sociologia e
ciéncias sociais aplicadas a saude representam 9% , com a apresentacdo de analises
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sobre desigualdades sociais da salde, cidadania e determinantes sociais da satde . No
final a epidemiologia e saude global representam 6% , relatando uma preocupagédo
crescente com a vigilancia e o monitoramento de agravos e populagdes transfronteiricas.
O tema é predominantemente abordado sob o olhar da satde coletiva, Servico Social e
psicologia, refletindo a preocupacdo com a integragdo e o bem-estar mental dos
migrantes.

Figura 4 - Linguas Identificadas dentro das obras

Linguas identificadas dentro das obras

2% 1%

m Inglés

® Portugués
= Espanhol
® Francés

m Outrs Linguas

Fonte: Autoria propria, (2025).

Este grafico apresenta a distribuicdo dos artigos segundo a lingua de publicacdo.
percebe-se que muitas das obras encontradas fossem em lingua inglesa é a lingua
predominante, representando 65% das publicaces. Esse dado evidencia o processo de
internacionalizacdo da producdo cientifica sobre o tema e depois tem a lingua
portuguésa com 21%, continuido com a lingua espanhol, com 11%, o que prova a
relevancia regional e latino-americana das pesquisas. As publicacbes em francés (2%) e
em outras linguas (1%)tiveram baixa representatividade. Esses nidmeros mostram que o
tema comeca a ganhar espaco em contextos académicos multilingues, o que contribui
para ampliar o intercambio de experiéncias e perspectivas entre diferentes regides do

mundo.

A producdo cientifica sobre saide mental e migracdo é relativamente recente e
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notavelmente crescente. H& diversidade de revistas e areas, refletindo uma abordagem
interdisciplinar.A literatura é majoritariamente internacional (em inglés), mas com
contribuicdes regionais relevantes em portugués e espanhol. Esses resultados reforcam a
importancia de fortalecer pesquisas e politicas publicas locais voltadas a saude mental
‘ de migrantes na zona de Fronteira.De acordo com os critérios de inclusdo aplicados,
foram selecionados 4 artigos que compdem esse investigacdo o qual sdo sintetizado em
ele sequindo gréfico contendo titulo, autores, peridédico de publicacdo, resumo, ano e

‘ pais de publicacéo.
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Quadro 1 Artigos selecionados

Num | Titulo Autores Revista Resumo Ano | Pais | Link

37 O avesso do Imbrizi, Estilos da O bjetivo € interrogar a psicanalise | 2023 | Brasil | https://ww
mesmo lugar | Jaquelina, Clinica, 2023 | diante da condicdo de Ww.revistas.

Bartsh,Julia, desenraizamento imposta ao sujeito usp.br/estic
Binkowski, na contemporaneidade. Denunciado @;gg(l)el/\gnge/
Gabriel Inticher, violéncias de género e situacdes 202003
Broide, Emilia desumanas oferecidas aos
Estivalet imigrantes e as infancias

subalternizadas. Ha o convite para a

criacdo de dispositivos clinicos que

oferecam a hospitalidade como

operador conceitual diante das

urgéncias sociais.

367 Migragcdes, Andrade, Revista Objetivo: analisar a migracdo no 2022 | Brasil | https://lwww.scielo.br/j/rb
trabalho de Cristiane Batista, | Brasileira de | trabalho de cuidado e as suas so/a/Lv6QJd5xxyRGN8S
cuidado e Santos, Daniela Saude relagdes com as condigdes de ZtBDXNPD/?format=pdf
salude de Lacerda, Ocupacional, | trabalho e saide de cuidadoras &lang=pt,%20https://fi-
cuidadoras: Bitercourt, 2022 latino americanas. Método: foi admin.bvsalud.org/docu
revisao Silvana Maria, realizada uma revisao integrativa da ment/view/nppc2
integrativa Vedovato, Tatiana literatura com busca nas bases de

Giovanelli dados BVS, SciELO, PubMed,
Sociological Abstract, Scopus e
Web of Science. Foram incluidos
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estudos sobre a América Latina,
publicados no periodo de 2010 a
agosto de 2019.

778 A saude Ferreira, Alisson | Interagdo em | Sendo assim, este trabalho busca 2022 | Brasil | https://revistas.ufpr.br/psi
mental de Vinicius Silva, psicologia compreender 0s impactos cologia/article/view/7672
mulheres Nascimento, psicoldgicos da imigracdo as 4/48815
imigrantes na | Vitoria Nathalia mulheres imigrantes universita-
universidade | do, Borges, rias. Trata-se de um estudo

Lucienne Martins qualitativo, de carater exploratorio
e descritivo. Participaram do estudo
sete estudantes da Universidade
Federal da Integragdo Latino-
Americana (UNILA), oriundas de
quatro paises da América Latina:
Coldmbia, Haiti, Venezuela e
Uruguai. Para coleta de dados foi
utilizado um roteiro de entrevista
semiestruturada e um formulario
sociodemografico intercultu-ral.

997 Determinante | Galvdo, Anna Saude Soc - | O objetivo do artigo é explorar e 2021 | Brasil | http://www.scielo.br/sciel
s estruturais Larice Meneses, | Volume 30 sistematizar o conhecimento a o.php?script=sci_arttext
da saude, Oliveira, Elda, respeito dos determinantes &pid=S0104-
raca, género e | Germani, Ana estruturais da saude, por meio da 12902021000200303
classe social: | Claudia Camargo revisao de escopo nas bases de
uma revisao Gongcalves, Luiz, dados: Web of Science, Cinahl,
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de escopo Olinda do Carmo Scopus, Lilacs e PubMed e nas
revistas: International Journal of
Epidemiology, Journal of
Epidemiology and Community
Health, American Journal of Public
Health e American Journal of
Epidemiology no periodo de 2005 a
2018, pelos termos de busca: Social
Determinants of Health, Health
Services, Health Policies,

e Inequity

Fonte: Autoria prépria dados de o pesquisa 2025
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4- DISCUSSAO

Os artigos foram selecionados por meio de leitura compreensiva e atenciosa, tendo
como focos principais o titulo as palavras chave e o tipo de estudo, privilegiando
pesquisas que abordassem as politicas publicas de salde mental e a populagcdo migrante
especialmente no Brasil para isto, optou-se por selecionar seis artigos publicados entre
2020 e 2025, garantindo variedade tematica e geogréfica dentro da base de dados
consultada. Ademais, foram incluidos estudos complementares que abordam o contexto
latino-americano e as regides de fronteira, por sua importancia para compreender 0s

desafios vivenciados nas zonas de fronteira Brasileira.

Apos a leitura completa dos artigos selecionados, constatar-se que as pesquisas abordam
0 assunto sobre diferentes ponto de vista como psicoldgica,etica, politica e social,
deixando uma analise detalhada sobre as lacunas e avancos das politicas publicas de
salde mental para migrantes. A partir dessa leitura, determinaram-se quarto topicos
principais que se destacam dentro dessas obras,que sdo importante para a discussao
primeiro (1) direito a saude e as politicas publicas, segundo (2) determinantes sociais e
desafios fronteiricos e terceiro (3) formacéo intercultural e praticas de cuidado em saude
mental, quatro (4) A relacdo entre as politicas publicas e a realidade préatica do
atendimento em salde mental a populacdo migrante. As categorias serdo abordadas
sobre a perspectiva da salde coletiva, buscando uma compreensdo ampla sobre o0s
diversos fatores que influenciam o acesso, o0 cuidado e a promog¢éo da saide mental da
populacdo migrante nas zonas de fronteira brasileira, onde nas regides de fronteira
apresentam importantes lacunas no atendimento a popula¢do migrante, particularmente,

no qual h&d maior diversidade cultural e fluxos migratorios intensos.

4.1 Direito a saude e as Politicas publicas

A avaliacdo dos artigos selecionados deixou entender que Brasil possua um vasto de
conjunto de legislacdo, constituicdo, decreto, portarios e outros atos normativos que, de
forma organizada e coerente estabelecem as regras diretrizes e principios consolidado
no campo da saude publica, e as politicas voltadas a saude mental da populacéo

migrante ainda enfrentam importantes desafios de implementacéo e efetividade.
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A Politica Nacional de Satde Mental, a partir da sua formacéo, e a Politica Nacional de
Saude Integral das Populagdes Migrantes, Refugiadas (BRASIL, 2019), representam
avancos significativos no reconhecimento da diversidade cultural e na ampliacdo do
conceito de cuidado integral.Porém, a integracdo entre essas diretrizes ainda é limitada,
manifestando-se em lacunas assistenciais, descontinuidade do atendimento e ausencia
de protocolos especificos voltados a realidade migratéria. porém, os estudos analisados
(Silva et al., 2021, p. 12-13; Ribeiro & Andrade, 2023, p. 45-47) revelam que a
aplicacdo dessas politicas permanece limitada e instavel em muitas areas.Silva et al.
(2021, p. 12) o que gera inseguranca por parte dos profissionais e dificulta o acesso
continuo aos servicos indicam que 0s servicos da atencdo basica ainda precisam de
protocolos especificos para o atendimento de migrantes, De maneira igualmente,
Ribeiro e Andrade (2023, p. 46) notaram que a falta de materiais informativos bilingues
e a falta de intérpretes nas unidades de saude, dificultando a comunicagdo entre
pacientes e equipes.

A constituicao federal de 1988 relatou que a saude € um direito basico social de todos e
0 dever do estado para garantir esse direito . A lei organica 8080/ 1990 , que favorece a
instauracao do sistema unico de salde , e os principios do Sus garante acesso integral ,
universal e gratuito a saude para toda a populacéo do Brasil , com a inclusdo de pessoas
migrantes , refugiadas . Isso mostra que qualquer pessoa , sem ter conta de sua
nacionalidade , tem o direito de acessar ao sistema de saude do pais . Contudo
Fernandes et al(2024 , p32) relatam que as barreiras linguisticas e burocréaticas restam
como desafios que atrapalham a efetividade desse direito. Do outro lado tem a lei
13.445/2017 essa lei que substitui 0 antigo estatuto do estrangeiro e visa manter direitos
fundamentais ao acesso de migrantes aos servicos de saude , reforcando a obrigacédo de
ter politicas intersetoriais humanizadas , e equidade no cuidado entre nativos e
estrangeiros , sem esquecer a promocdao da cidadania e a inclusdo social . Mesmo com a
auséncia de protocolos especificos e de falta de capacitacdo adequada para 0s
profissionais isso demonstra a distancia entre as leis e a realidade dos servigos locais,
principalmente nas regides das fronteiras.

Além da base juridica brasileira confirmar o direito a sadde universal, afirma-se que a
aplicacdo desse direito para o0s estrangeiros depende de boas medidas de
implementacdo, com a incluséo de traducdo de informagdes, capacitacdo continua para
os profissionais que tem relacdo com interculturalidade e ampliacdo do acesso em

regides de fronteira.
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Além da base juridica brasileira afirma o Direito a satde universal, observar-se que a
aplicacdo desse direito para o0s migrantes depende de medidas concretas de
implementacdo , com a incorporacdo de tradugdo de informagdes, formacdo continua
para os profissionais relacionado com a interculturalidade e extensdo do acesso em
regides de fronteira

Portanto, a efetividade das politicas publicas de satde mental para migrantes depende
ndo apenas de legislacdo, mas da integracdo entre politicas, capacitacdo profissional e
estratégias locais de acolhimento.

4.2-Determinantes sociais e desafios fronteiricos

Segundo analisados dos estudos eles mostram que a migracdo é um fenémeno
complicado, deslocado por determinantes sociais, culturais e econdémicos que atingem
diretamente a saude mental. O que mais influenciam o bem-estar psicologico em
concordancia com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 2014) sdo as condicdes de
moradia, renda trabalho, e discriminacdo estdo entre os causas. Essas condicdes de
vulnerabilidade se traduzem em sofrimento psiquico, marcado por sentimentos de
medo, incerteza, soliddo e desamparo, especialmente entre migrantes em situacéo

irregular ou em contextos de instabilidade laboral

Na zona de fronteira, esses determinantes sdo potencializados por vulnerabilidade
social, instabilidade econémica e barreiras linguisticas. O artigo deFerreira et al. (2022,
p. 18-20) evidencia comomulheres migrantes universitarias enfrentam rupturas
identitarias e isolamento social, o que afeta diretamente sua autoestima e pertencimento
e tambem reforcando a necessidade de politicas publicas que promovam integracdo
cultural e acolhimento psicossocial. De forma semelhante, Garcia & Souza (2023, p. 39—
41)apontam quea auséncia de redes de apoio familiar e comunitariotorna o sofrimento

psiquico mais agudo, especialmente entre migrantes recém-chegados.

De forma complementar, Imbrizi et al. (2023)refletem sobre o desenraizamento e
defendem a hospitalidade como operador ético e clinicono cuidado em saide mental,
perspectiva alinhada aos principios daReforma Psiquiatrica Brasileira, que prioriza o

cuidado humanizado e comunitario
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Complementarmente, Imbrizi et al. (2023, p. 25-27) debatem sobre o conceito de
hospitalidade como operador ético, justificando que o acolhimento deve ser entendido
como uma pratica clinica e politica de reconhecimento da alteridade.
A Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS, 2020) aumenta essa perspectiva,
enfatizando que as regifes de fronteira demandam cooperagdo internacional e
compartilhamento de informacGes entre os sistemas de saude, o que ainda € um desafio
estrutural. Mas, as politicas publicas de saude mental ainda se estruturam de forma
nacional, dificultando o acompanhamento de migrantes que transitam constantemente

entre fronteiras.

A superacdo desses desafios exige politicas intersetoriais e acordos binacionais que

garantam a continuidade do cuidado em saude mental nas zonas de fronteira.
4.3-Formacéo intercultural e praticas de cuidado em saude mental.

Um outro ponto crucial dentro dos estudos recorrente é a falta de capacitacdo
intercultural dos profissionais de saude, o que delimita a escuta qualificada e o
atendimento sensivel as diferencgas culturais e linguisticas. A politica nacional de saude
integral das populacdes migrantes (BRASIL, 2019) recomenda a inclusdo dessa
tematica nas acdes de educacdo permanente, visando melhorar o acolhimento e reduzir
praticas discriminatorias, mas 0s artigos mostram que essa diretriz ainda é pouco efetiva

nos servigos locais.

Os estudos de ANDRADE et al. (2022 p. 57-59) e GOMES & TORRES(2021p. 23-25)
reforcam essa lacuna, mostrando que muitos profissionais ndo se sentem preparados
para lidar com o sofrimento psiquico de migrantes, principalmente em contexto choque
cultural ou auséncia de apoio psicologico institucional.
Andrade et al. (2022, p. 58) monstram ainda que trabalhadoras migrantes do setor de
cuidados acumulam sobrecarga emocional e condi¢bes precarias, sem suporte
psicoldgico adequada, 0 que impacta negativamente sua saide mental. J& Gomes &
Torres (2021, p.24) argumentam que o dialogo, a escuta sensivel e o acolhimento
empatico sdo estratégias centrais e essenciais para reduzir o sofrimento e fortalecer

vinculos terapéuticos.
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Além disso, Pereira & Lima (2024, p. 16-18) analisam experiéncias de oficinas
terapéuticas interculturais em centros de referéncia de imigrantes e demonstram que
essas acgoes favorecem a integracdo social e o sentimento de pertencimento. Por outro
lado, o estudo de SIMIONATTO et al. (2020, p. 41-43), ainda que n&o trate diretamente
da migracéo, demonstra os beneficios de atividades coletivas e divertida na melhoria da
cognicdo e socializacdo de grupos vulneraveis e tambem contribuem para a socializacdo
e para a reducdo do sofrimento mental. Isso sugere que préticas semelhantes poderiam
ser adaptadas aos servicos voltados aos migrantes, promovendo integracdo social,
pertencimento e qualidade de vida.

Assim, investir na formacao intercultural das equipes e na criacdo de praticas de espagos
coletivos, de cuidado ede convivéncia representa uma estratégia fundamental para
promover o cuidado integral e reduzir as desigualdades no acesso a saude mental da

populacdo migrante.

A literatura mostra que, Brasil possua um marco legal vigoroso em saude e direitos
humanos, as politicas de saide mental virada a populagdo migrante ainda estdo em
processo inicial de consolidagdo. Persistem lacunas na formacao profissional, falta de
protocolos interculturais, na fragilidade das redes psicossociais e na falta de articulagao

entre os niveis municipal, estadual e federal.

A promoc¢do da saude mental da populacdo migrante nas areas de fronteira requer,
portanto, um olhar aumentado, capaz de reconhecer suas particularidades sociais e
culturais fortalecendo politicas holistica, também intersetoriais e transfronteiricas. A
execucdo desse cuidado depende ndo apenas de acGes governamentais, mas também da
participacdo ativa dos migrantes nos espacos de controle social e na construcdo coletiva
das politicas publicas de saude. Desse jeito, é importante de fortalecer o didlogo entre
politicas publicas, sociedade civil e instituicdes de ensino é essencial para consolidar
uma rede de atencdo psicossocial realmente inclusiva, que reconheca a diversidade e
promova a dignidade humana como apoio central do cuidado em satde mental.Portanto,
€ muito importante de investir na formacdo intercultural das equipes e na criacdo de
espacos coletivos de cuidado para reduzir desigualdades e fortalecer o hospitalidade

psicossocial da populacdo migrante.
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4.4- A relacdo entre as politicas publicas e a realidade pratica do atendimento em

saude mental & populacédo migrante

Os estudos analisados mostram uma distancia entre o que esta previsto nas normas e o
que ¢ efetivamente implementado nos territorios de fronteira, ndo esqueci que o Brasil
possua um conjunto de politicas e instrumentos legais que reconhecem o direito
universal a satde. A salde é um direito fundamental de todos os cidadades conforme
estabelecido no artigo 196 da Constituicdo Federal de 1988 e dever do Estado,
fortalecer o principio da universalidade entdo, a Politica Nacional de Saude Mental e a
Politica Nacional de Saude Integral das Populacdes Migrantes e Refugiadas(Portaria n°
2.390/2019) mostram vantagens significativos no reconhecimento das especificidades
culturais e na ampliacdo do conceito de cuidado integral, a experiéncia do Brasil na
implementacao de uma politica de saide mental levou a uma profunda transformacéo do
sistema nacional de sadde mental e a melhorias significativas na acessibilidade e

qualidade dos cuidados dessa area.

Como demonstram os estudos analisados, ha grande desarcordo entre a formulacédo e a
aplicacdo dessas politicas. De acordo com Silva et al. (2021, p. 14-15), os profissionais
da Atencdo Priméaria a Saude (APS) relatam falta de preparo para lidar com situacoes de
sofrimento psiquico em migrantes, devido a falta de capacitacdo sobre diversidade
cultural e barreiras linguisticas. Além disso, Ribeiro & Andrade (2023, p. 46-48)
ressaltam que, mesmo em regibes com expressiva presenca de migrantes, como a
triplice fronteira, ainda inexistem protocolos de acolhimento especificos, e 0s servicos

de salde carecem de intérpretes e materiais informativos bilingues.

Essa caréncia de operacionalizacdo das politicas reflete um problema estrutural mais
grande. Conforme destaca Fernandes et al. (2024, p. 33—-35), nos territorios de fronteira,
onde as equipes de salde enfrentam escassez de recursos humanos e materiais 0S
direitos garantidos pela legislacdo brasileira ndo se traduzem absolutamente em préticas
concretas. Ademais, 0s autores monstram que a auséncia de uma estratégia intersetorial
entre salde, assisténcia social e 6rgdos de migracdo agrava as desigualdades no acesso

aos cuidados de salde mental.

De acordo com a Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS, 2020), demostram que

a efetividade das politicas publicas na atencdo a salde de migrantes depende de trés
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dimensbes: a implementacdo local, a cooperagdo internacional entre 0s paises de
fronteira e a formac&o intercultural das equipes. No entanto, os indicios encontradas nos
artigos demonstram que essas dimensdes ainda séo delicados no contexto brasileiro.
Garcia & Souza (2023, p. 40-42) observam que a falta de articulacdo entre os sistemas
de salde dos paises vizinhos impede o acompanhamento ao longo do tempo de
migrantes que transitam entre fronteiras, o que fragmenta o cuidado e compromete a

continuidade do tratamento.

Por isso, observa-se que, embora o Brasil disponha de um marconormativo robusto, a
implementacdo das politicas publicas de saide mental para migrantes é distinto e,
frequentemente, dependente da sensibilidade individual dos profissionais de sadde. A
distancia entre a teoria e a pratica revela uma lacuna critica que exige o fortalecimento
de acOes intersetoriais, a capacitacdo continua das equipes e a criacdo de protocolos
bilingues e interculturais nos servigos de satde. Assim, a promogdo efetiva da saude
mental da populacdo migrante na triplice fronteira ndo depende apenas de diretrizes
formais, mas da sua aplicacdo concreta, ética e culturalmente sensivel nos territorios.A
promocédo efetiva da saide mental de migrantes depende ndo apenas de politicas e leis,
mas da aplicacdo pratica, intersetorial e culturalmente sensivel, garantindo acolhimento,

continuidade do cuidado e equidade nos servigos de saude.

De modo geral, Dentro das respostas que puderam ser observadas nos diversos estudos
demonstram que, embora o Brasil possua um marco legal sélido e politicas que
reconhecem o direito universal a saude, existem lacunas na efetivacdo das politicas
publicas de salide mental para migrantes, especialmente nas regifes de fronteira.
Barreiras linguisticas, falta de protocolos, falta de capacitacdo intercultural e limitacdes
estruturais nos servicos comprometem o acesso, a continuidade e a qualidade do
cuidado. Assim, recomenda-se fortalecer acfes intersetoriais, capacitar equipes e
implementar préaticas coletivas e interculturais, garantindo a promocao da saude mental

de forma ética, e humanizada.
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5- CONCLUSAO

Essa revisdo integrativa tinha como objetivo mostrar as lacunas na producédo
bibliogréfica sobre as politicas publicas de salde mental para a populacdo migrante no
Brasil, com uma olha especial na triplice fronteira latino-Americana . Segundo a andlise
baseada nos critérios dos estudos selecionados entre 2020 e 2025, foi possivel olhar que
existe um conjunto significativo de politicas, legislagdes e diretrizes nacionais que
reconhecem o direito universal a salide sem ter conta da nacionalidade, persistem
muitos desafios na operacionalizacdo desses dispositivos nos territérios de fronteira,
onde as condicfes sociais, culturais e estruturais impdem barreiras adicionais a

realizacdo do cuidado.

A revisao relatou que o Brasil possui Leis e normas solido , sustentando por principios
da constituicdo e pelos fundamentos do sistema Unico de salde , que garantem acesso

universal , integral e igual para todos .

Politicas especificas , como a politica nacional de saude mental e a politica nacional de
saude integral das populacGes migrantes , refugiadas e apatridas, representam avangos
na institucionalizacdo do cuidado intercultural e an valorizacdo da diversidade nos
servicos de saude . Os resultados mostram também que essas normas ndo se traduz
totalmente na pratica assistencial do dia a dia , ainda mais em areas da fronteira , onde
existe um fluxo grande de migrante , vulnerabilidade social e faltam de infraestrutura.
As analises realizadas confirmaram que o0s determinantes sociais de saude como
precarizacdo laboral, condicGes precarias de moradia , xenfobia , discriminacao racial ,
bareiras linguisticas, baixa insercdo no mercado formal de trabalho e fragilidade das
redes de apoio tem grande impacto diretamente sobre o bem-estar psicoldgico e
ampliam o sofrimento psiquico dos migrantes . Esses fatores entram a populacdo
migrante em uma vulnerabilidade ao adoecimento mental , reforcando a necessidade de
politicas entre os setores que articulem sadde , educacdo, assisténcia social , seguranca

publica, politicas migratorias e ac6es de diretos humanos.

A discussdo dos estudos mostram que a formacdo intercultural dos profissionais de
salde € um aspecto critico para a promo¢do de um cuidado sensivel , ético e
humanizado . Existe algumas lacunas persistente na qualificacdo dos profissionais da
atencdo priméria, que mostram inseguranca no manejo de situagcdes de sofrimento

psiquico entre migrantes relacionado a falta de capacitacdo especifica , auséncia de
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protocolos clinicos e a inexisténcia de matérias informativos bilingues. Embora o Brasil
disponha essas politicas e normas alinhadas com principios de direitos humanos , existe
uma distancia significativa entre o que estd planejado em lei e 0 que as pessoas
migrantes estdo vivendo na pratica . Recomenda se que futuras politicas publicas e
acbes governamentais priorizem : a implementacdo de estratégias bilingues e
interculturais ; capacitacdo permanente das equipes de salde , criacdo de dispositivos
comunitarios do cuidado ; entre os setores das fronteiras e a participacdo ativa da

populacdo na criacdo das politicas publicas e no controle social .

O fortalecimento da saide mental da populagcdo migrante ndo depende de marcos legais
somente ou documentos das normas mas da pratica cotidiana de acolhimento, respeito ,
sensibilidade cultural e equidade . Séomente uma abordagem integral, articulada e
humanizada podera consolidar uma rede de atengdo psicossocial inclusiva , que pode
garantir o direito a saude , promover dignidade e assegurar a criacdo de trajetdrias

migratorias menos marcadas pelo sofrimento psiquico e pela invisibilidade social.

Conclui-se que a garantia da saude mental da populacdo migrante depende ndo apenas
da existéncia de politicas publicas, mas sobretudo de sua operacionalizacdo efetiva,
continua e articulada, de forma a promover um cuidado verdadeiramente humanizado,

equitativo e comprometido com a dignidade e os direitos humanos.
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