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RESUMO

No mundo atual, milhares de pessoas deixam seus lares em busca de melhores oportunidades e condi¢es de vida, adentrando
em uma nova cultura, trazendo mudangas no seu estilo de vida. Se expondo também aos riscos e comorbidades tanto fisicas
guanto mentais associado ao processo imigratdrio. O objetivo desta pesquisa foi identificar a relacdo entre a imigracdo, o estilo
de vida e a saude mental de imigrantes no Meio Oeste Catarinense. Metodologicamente, a natureza dessa pesquisa se definiu
como qualitativa e exploratdria, sendo que para a coleta de dados foi utilizada a entrevista semiestruturada com 20 imigrantes,
posteriormente, categorizados a partir da analise de contelddo de Bardin. Foi possivel identificar as motivagdes, os impactos na
saude mental, particularidades do estilo de vida, e a percepgdo do imigrante sobre o seu estilo de vida e sua saide mental. Desta
forma, o processo imigratdrio influenciou de certa maneira na saide mental desses sujeitos, evidenciando mudangas em seu

estilo de vida desse escopo populacional no pais de origem e no pais atual.
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PERCEPTION OF LIFESTYLE AND MENTAL HEALTH OF IMMIGRANTS

ABSTRACT

In today's world, thousands of people leave their homes in search of better opportunities and living conditions, adapting
to a new culture and experiencing changes in their lifestyle. This process also exposes them to risks and both physical
and mental comorbidities associated with migration. This study aimed to identify the relationship between immigration,
lifestyle, and the mental health of immigrants in the Midwest region of Santa Catarina, Brazil. Methodologically, this
research was characterized as qualitative and exploratory, employing semi-structured interviews with 20 immigrants. The
collected data were subsequently categorized based on Bardin’s content analysis. The findings revealed the motivations
behind immigration, its impact on mental health, specific lifestyle aspects, and immigrants' perceptions of their own
lifestyle and mental well-being. Thus, the migration process influenced, to some extent, the mental health of these

individuals, highlighting changes in their lifestyle from their country of origin to their current place of residence.
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1. INTRODUCAO

Por definicdo da Organizacdo Internacional para as MigracGes (IOM) (2024), o processo migratorio se caracteriza
guando uma pessoa se afasta do seu local de residéncia habitual, seja dentro de um pais ou através de uma
fronteira internacional, de maneira tempordria ou permanente por uma variedade de razées. Segundo a IOM
(2024), ja foram registrados mais de 281 milhdes de imigrantes em diversos locais do planeta até 2020.

Historicamente eram criadas colonias de imigrantes para povoar o Brasil e para substituir a mao de obra
escrava pelo imigrante livre. Entre as décadas de 1870 e 1880 iniciou a grande imigracdo no Brasil (Reznik,
2020). No comeco do século XIX, a imigracdo para Santa Catarina era em maioria de nacionalidade alem3, que
com o passar do tempo foi ultrapassada pelos italianos e poloneses (Weissheimer, 2011).

Considerando que a imigracdo sempre integrou a realidade brasileira, € fundamental compreender a saude
mental dos imigrantes, pois estes vivenciam situacdes de estresse que aumentam a incidéncia de transtornos
e dificultam sua interacdo social (Souza; Heidemann; Walker; Schleicher; Konrad & Campagnoni, 2021). Essa
perspectiva se articula com a definicdo de saide mental da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), entendida
como um estado de bem-estar no qual o individuo desenvolve suas habilidades, lida com os estresses da vida,
trabalha de forma produtiva e contribui para a comunidade (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2024).

Compreender o estilo de vida dos imigrantes é essencial para entender sua saude mental. Um estilo de
vida saudavel envolve nutricdo adequada, sono de qualidade, manejo do estresse, vinculos sociais, saude
sexual, atividade fisica e reducdo de substancias e exposicdes ambientais (EUROPEAN LIFESTYLE MEDICINE
ORGANIZATION, 2023). Brivio, Vigano, Paterna, Palena e Greco (2023) apontam que ndo ha defini¢cdo Unica de
estilo de vida, variando conforme a drea; na psicologia critica, inclui comportamentos, significados, atitudes e
valores. Intervencdes nesse ambito sdo alternativas importantes no tratamento de doencas ndo transmissiveis
(AMERICAN COLLEGE OF LIFESTYLE MEDICINE, n.d.).

Atentando-se para a importancia do estilo de vida, observou-se que este é de vital importancia para o
envelhecimento saudavel, por exemplo no estudo de Bésnios, Nordahl, Stordal, Bosnes, Myklebust e Almkvist
(2019) demonstra que a pratica de comportamentos relacionados ao estilo de vida tinha um melhor desfecho
relacionado a saude e ao bem-estar, principalmente quando praticavam varios dos comportamentos de um
estilo de vida saudavel, destes comportamentos os de maior impacto foram o apoio social e ndo fumar.

Embora novos medicamentos surjam constantemente, os problemas de saide mental continuam sendo um
grande desafio, especialmente no envelhecimento, pois o modelo biomédico ndo abrange toda a complexidade
envolvida (Halverson & Alagiakrishnan, 2020). Attia e Gifford (2023) destacam a importancia da atividade fisica,
alimentacdo saudavel e sono de qualidade para a longevidade, mas ressaltam que, sem um bom manejo do
estresse e da saude mental, a vida longa pode se tornar um fardo, e ndo uma béncdao.

Compreender como o imigrante percebe sua salude mental e estilo de vida é essencial. Souza, Heidemann,
Walker, Schleicher, Konrad e Campagnoni (2021) apontam que estudantes haitianos enfrentam dificuldades
para manter habitos sauddveis, devido a ma alimentacdo, falta de tempo para exercicios e autocuidado, além da
auséncia de amizades proximas e integracdo social. Relatam ainda tristeza, angustia, saudade da familia e falta
de lazer, fatores agravados por barreiras linguisticas, discriminacdo, desconhecimento de direitos e diferencas
culturais, climdticas e alimentares, que impactam diretamente sua saude mental.

David, Rizzotto e Gouvéa (2023) apontam que imigrantes haitianos que vém trabalhar no Brasil, em sua
maioria, recebem saldrio minimo, atuam em condicBes insalubres, ndo participam de programas sociais,
nao praticam atividade fisica e tém como principal lazer assistir TV. J& os imigrantes venezuelanos enfrentam
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impactos significativos com sua chegada. Segundo Neto, Oliveira e Egry (2023), muitos vivem na periferia, onde
o aluguel é mais barato, mantém relacGes sexuais com diversos parceiros e enfrentam mas condicdes de vida;
contudo, é importante evitar generalizacbes desses resultados.

Neto, Oliveira e Egry (2023) relatam dificuldades enfrentadas por imigrantes, como xenofobia, barreiras
linguisticas, sentimento de perda cultural e familiar, além de esteredtipos de género. Vargas, Shimizu e
Monteiro (2023) destacam entraves na inserc¢ao profissional, causados por diferencas linguisticas e preconceito.
Badanta et al. (2021) mostram que, inicialmente, ha resisténcia em adotar a cultura local, mas, com o tempo,
especialmente entre os mais jovens, ocorre a incorporacao de praticas do pais de acolhimento.

O estudo de Pussetti (2010) evidencia que a imigracdo impacta a construcdo da identidade e a saide mental
dos imigrantes, desafiando esteredtipos de fragilidade. Compreender a percepcdo desses individuos sobre
saude mental e estilo de vida é fundamental para identificar vulnerabilidades, orientar politicas publicas e
desenvolver estratégias de promocado da salde adaptadas ao contexto cultural. Além disso, essa percepcao
ajuda a entender como lidam com a adaptacao, barreiras sociais e estresse pds-migracao, oferecendo subsidios
para intervengdes que favorecam inclusdo, qualidade de vida e autonomia.

A relevancia cientifica deste estudo estad na escassez de pesquisas que abordem, de forma integrada, os
pilares do estilo de vida sauddvel e a salde mental da populacdo imigrante no Brasil. Pouco se sabe sobre como
essas pessoas, que migram em busca de melhores condigdes, vivem e se adaptam ao novo contexto. Assim,
o estudo contribui para ampliar a compreensdo sobre suas experiéncias e pode subsidiar politicas publicas
voltadas a inclusdo e ao bem-estar dessa populacdo. Compreender a percepcao dos imigrantes sobre salude
mental e estilo de vida é fundamental para identificar vulnerabilidades e promover a¢gdes mais eficazes. Diante
disso, a pesquisa buscou responder: qual é a percepg¢ao do imigrante sobre o estilo de vida e a satide mental?

2. METODO

O presente estudo caracterizou-se por uma pesquisa de abordagem qualitativa, de natureza exploratdria
e descritiva e de corte transversal. Segundo Gray (2012), a abordagem qualitativa busca uma interagao
com as pessoas e também profundidade, intensidade e um olhar holistico do contexto do estudo. Para Gil
(2007) a pesquisa exploratéria é flexivel, seus objetivos sdo aprimorar ideias, tornar o problema familiar e
descomplica-lo ou levantar suposi¢des. Os estudos descritivos necessitam de um conjunto de informacdes
das quais o pesquisador deseja pesquisar (Trivifos, 1987). Ja o corte transversal, por sua vez, diz respeito
ao curto periodo temporal.

Foi realizada pesquisa com 20 imigrantes, sendo 10 haitianos e 10 venezuelanos, com idade entre 18 e
59 anos, de ambos os sexos, e que estavam residindo hd pelo menos 1 ano em Videira. Para determinar
o numero de participantes, utilizou-se o critério de saturacdo de dados, que orientaram a interrupcdo da
coleta de dados quando se verifica que estes dados comecam a se repetir e ndo aparecem novos dados para
teorizacdo e aprofundamento do tema (Fontanella; Luchesi; Saidel; Ricas; Turato & Melo, 2011). O contato
foi estabelecido com os participantes por meio indicacdo de pessoas do convivio social dos pesquisadores
e por meio da técnica bola de neve (snowball), que se baseia na indicacdo de participantes por outros
participantes (Vinuto, 2014).

Como critério de inclusdo, foi levado em consideracdo as seguintes caracteristicas: a) Possuir idade superior a 18
anos; b) Dispor de nacionalidade venezuelana ou haitiana; c) Estar vivendo por pelo menos 1 ano no Brasil ou na
regido. Como critério de exclusdo, ndo participaram da pesquisa: a) Criangas, adolescentes e pessoas acima de 59
anos; b) Individuos com nacionalidade brasileira; c) Imigrantes com menos de 1 ano residindo no Brasil; bem como
participantes com algum agravamento de salde que poderia comprometer a compreensao da entrevista.
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Inicialmente estabeleceu-se o primeiro contato com os participantes por meio de meios da rede digital e
telefénica (Numero, E-mail, WhatsApp), onde apds a realizacdo da entrevista estes se dispuseram a indicar
novos participantes. Todas as entrevistas aconteceram de maneira presencial, com data e hora estabelecidas.
Apds a confirmacdo do entrevistado, essas se deram como agendadas, sendo que ocorreram nos locais de
preferéncia do participante, a fim de priorizar e facilitar a participacdo na pesquisa.

Para coleta de dados, realizou-se a entrevista semi-estruturada, que consiste em varias perguntas feitas
de forma oral em uma sequéncia organizada antecipadamente, mas que o entrevistador pode acrescentar
novas perguntas para obter uma melhor explicacdo do participante (Laville & Dionne, 1999). No inicio da
entrevista, os participantes responderam algumas questdes de caracterizagdao de amostra, como idade,
sexo, tempo que exerce a profissdo, escolaridade, e-mail/telefone, tendo o processo de coleta de dados
durado aproximadamente 1 més apds a iniciacdo da pesquisa.

Ao final de cada entrevista, o pesquisador promoveu a dessensibilizacdo do participante, por meio de
perguntas acerca da satisfacdo do entrevistado com o que foi trabalhado e se gostaria de acrescentar alguma
opinido, garantindo sempre o sigilo das informacdes trazidas. As entrevistas foram gravadas e transcritas
na integra.

Todas as informacdes foram registradas apds os dados de caracterizacdo, procedendo-se pelas perguntas
norteadoras, sendo: 1) Quais os motivos que levaram vocé a realizar a imigragdao? 2) Vocé ja se sentiu
arrependido por ter emigrado? 3) Vocé sentiu muita diferenca na mudanca de pais? 4) Como vocé foi
recebido no Brasil? 5) Quais foram os aspectos positivos e negativos da imigracdo? 6) Para vocé, o que é
saude mental? 7) Em algum momento da vida vocé ja apresentou algum problema de saide mental durante
o processo de imigracdo? 8) O que vocé acha que é um estilo de vida sauddvel? 9) Como vocé define o seu
estilo de vida? Seu sono, sua alimentacdo, relacionamentos, atividade fisica, e o uso de substancias? 10)
E antes da imigracdo como era seu estilo de vida? 11) Qual a sua percepcao sobre a sua qualidade de vida
apos a imigracao?

Depois de realizadas e transcritas as entrevistas, foi efetuada a analise dos dados coletados através da
técnica de analise de conteldo, proposta por Bardin (2016). A técnica de analise de conteido é um conjunto
de instrumentos organizados em constante crescimento e cada vez mais sutis, que sao usados para discursos
imensamente variados (Bardin, 2016).

Esta pesquisa seguiu as diretrizes éticas do Conselho Nacional de Saude, conforme a Resolucdo n°
510/2016, e foi aprovada pelo Comité de Etica da Universidade do Oeste de Santa Catarina (UNOESC), sob o
parecer n° 7.060.987. Os participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, garantindo
informacdes sobre a pesquisa e sua seguranca. O mesmo procedimento foi adotado para autorizar a gravagao
em 3audio das entrevistas. A participacdo foi totalmente voluntaria e anénima, assegurando a protecdo dos
direitos dos envolvidos.

3. RESULTADOS DO ESTUDO

A pesquisa se desenvolveu através das perguntas acerca dos respectivos dados de caracterizacdo dos
entrevistados. Em relacdao ao sexo: 10 mulheres e 10 homens; idade: 5 pessoas entre 18 a 29 anos e 15
pessoas entre 30 a 45 anos; tempo de residéncia em Videira: 4 pessoas residiam entre 1 a 2 anos, 11 pessoas
residiam a 3 a 5 anos, e 5 pessoas residiam a mais de 5 anos; escolaridade: 3 pessoas apresentavam o
ensino médio incompleto, 12 participantes com ensino médio completo, 4 participantes com ensino superior
incompleto e 1participantes com o ensino superior completo.
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Para uma analise mais aprofundada dos dados obtidos nas entrevistas, os participantes foram identificados
com a abreviatura “P” seguida de um nimero de 01 a 20, e associados a um dos dois grupos de estudo (01 e
02). Os grupos foram divididos de acordo com a sua nacionalidade, seguindo: Grupo 1: Haitianos; Grupo 2:
Venezuelanos. Foi realizada uma andlise tematico-categorial, resultando em 5 categorias tematicas extraidas
do conteldo das entrevistas, as quais serdo apresentadas a seguir: motivacdo para imigracdo; impactos do
processo imigratério na salde mental; aspectos do estilo de vida saudavel, conforme a Tabela 1:

Tabela 1 - Categorias Temdticas dos Resultados da Pesquisa

Categorias Unidades De Registro Haitianos Venezuelanos Frequéncja bas
Mencoes

Trabalho 6 5 11

Seguranga 10 0 10

Politica 3 4 7

M3 alimentagdo 0 5 5

MOTIVACAO PARA Bem estar da familia 1 4 5

IMIGRAGAO Dinheiro 0 4 4

Estudo 3 1 4

Melhor qualidade de vida 2 1 3

Saude 1 1 2

_____________________________ Objetivos 1 0 1

Sentimentos Aversivos

N
=
w
=
wu
N

Estranhamento cultural 9 15 23
Pertencimento 8 8 16
IMPACTO DO Desconforto climatico 9 3 12
PROCESSO IMIGRATORIO Transtornos mentais 2 6 8
NA SAUDE MENTAL Preconceito 5 0 5
Bem estar 3 1 4

Sono prejudicado 2 0 2
Bons relacionamentos 15 29 44
Boa alimentacgao 18 14 32
Boa qualidade de sono 12 11 23
Sedentarismo 8 15 23
Baixa qualidade de sono 11 11 22
Estabilidade financeira 10 10 20
Faz uso de substancia 5 14 19

Bem Estar 7 9 16

ASPECSS?,IDD(Z ESTILO N3do faz uso de substancia 8 7 15
Inseguranca alimentar 5 10 15

Pratica atividade Fisica 10 4 14

Sentimentos aversivos 8 6 14

Falta de tempo 7 1 8

Saude 2 4 6

N3o soube responder 5 1 6

Relacionamentos ruins 0 2 2

Estudo 1 0 1

Fonte: Autores (2024).
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CATEGORIA 1: MOTIVACAO PARA IMIGRACAO

A categoria teve como objetivo identificar os motivos que levaram os individuos a migrarem para o Brasil.
A unidade de registro com maior frequéncia apresentada pelos grupos de participantes foi o “trabalho”, pois
os paises de origem tém alto indice de desemprego: “[...] Eu aprendi a estudar enfermeiro. Enfermeiro? Sim.
Ndo tem trabalho para mim [...]” (P. 1 - Grupo 1) e “[...] O dinheiro do pagamento ndo dava... tenho uma
familia, nGo dava para manter a familia [...]” (P.1 - Grupo 2).

De acordo com os resultados, a andlise demonstrou que a unidade de registo “seguranca” foi a mais
evidenciada entre os participantes do grupo 1 e a “ma alimentacao” entre os participantes do grupo 2.
Segundo os participantes do grupo 1 é muito perigoso viver no pais de origem: “[...] Muito perigoso os
bandidos, matar gente na rua [...]” (P. 3 - Grupo 1). “[...] Bandido, eu ndo posso continuar na escola porque
bandido na rua faz muitas coisas. Ndo tem pessoal que pode ir Id no mercado, ndo pode ir Id na escola. Ndo
pode caminhar.[...]” (P. 1 - Grupo 1). Ja para os venezuelanos, a falta de comida no pais de origem motivou
a migracao “[...] Muito mal... nés s6 comiamos uma comida ao dia, s6 porque néo tinhamos o que comer
[...]” (P. 6 - Grupo 2). “[...] A comida comegou a sumir, ndo havia comida [...] era muito dificil para as pessoas
almocgar, tomar café [...]” (P. 4 - Grupo 2).

Outra unidade de registro mencionada, com frequéncia relativa pelos pesquisados, foi a “politica”, que
demonstra que o pais esta passando por um momento dificil refletindo no mal-estar da populagdo: “[...]
Agora no meu pais, tenho bastante problemas. Agora ndo tenho presidente [...]” (P. 6 - Grupo 1). “[...] Em
Venezuela as coisas estdo criticas. Como eu digo, hd comida sim, mas todos os dias ha um valor diferente na
comida. Ndo é um valor que fica ai justo, sabe? Entdo tem pessoas que ndo tem como comer, tem pessoas
sem trabalho, ha empresas que estdo fechadas por causa da situagdo [...]” (P. 6 - Grupo 2). A unidade de
registro “bem-estar da familia” apareceu logo em seguida, depois de “politica”, principalmente por parte dos
participantes do grupo 02. “[...] ajudar minhas familias, sustentar minhas filhas [...]” (P. 2 - Grupo 1). “[...]
Porque aqui tem muitas oportunidades para meus filhos [...]” (P. 9 - Grupo 2). “[...] Eu quero ter um bebé [...]
tem que olhar o futuro dele, as coisas dele” [...]"” (P. 8 - Grupo 2).

Foram mencionadas outras unidades de registro como motivacdo para imigracdao sendo resumidas em
melhores condi¢cdes como: dinheiro, estudo, qualidade de vida, saude e objetivos: “[...] Sim, porque Id é
muito caro. Tem pouca faculdade publica, né? Mas pra entrar numa faculdade publica Ié é muito complicado.
Mas aqui fica um pouco mais fdacil. Porque Id no meu pais a maioria sdo faculdades privadas [...]” (P. 10 -
Grupo 1). “[...] O dinheiro ndo dava para comprar comida mensal, como aqui [...]” (P. 3 - Grupo 2). “[...] Meu
primeiro motivo é para melhorar a minha vida, para crescer [...]"(P. 4 - Grupo 1). (P. 2 - Grupo 1). “[...] tem
seguranga e saude também se vocé tem um problema de saude pode ir no posto num posto em algum lugar
[...]” (P. 7- Grupo 1). “[...] Eu tenho bastante coisas para realizar. Porque se eu ficar Id no Haiti, ndo faco nada.
Eu venho aqui para trabalhar, para fazer todas as coisas que eu precisar [...]” (P. 6 - Grupo 1).

CATEGORIA 2: IMPACTO DO PROCESSO IMIGRATORIO NA SAUDE MENTAL

Buscando analisar as nuances do bem-estar do imigrante, a categoria investigou demonstrativos da
percepcao de como estd a salde mental desta populagao. Dessa forma, como impacto na saide mental, a
unidade de registro mais citada de ambos os grupos foi a “sentimentos aversivos”. Essa unidade de registro
engloba sentimentos manifestados em relagdao a imigragdo, como saudade, tristeza, ansiedade, solidao,
preocupacao, etc: “[...] Tém muita saudade. Tem minha prima, tem tia, tem tio, tudo do Haiti. Jd aqui quatro
anos, nunca encontrei com eles. Nunca, nunca encontrei com eles. S6 conversando no telefone, as vezes a
gente fica muito triste. Imagina fora do pais, quatro anos e nunca encontrar com sua mde [...]” (P. 3 Grupo 1).
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“[...] A gente se fecha e tem medo [...] se fecha, vai ficando mais coisa na cabeca [...] ndo conseguia continuar,
ja estava um caos [...]” (P. 10 - Grupo 2)

Na sequéncia, a unidade de registro mais citada pelos pesquisados foi o “estranhamento cultural”, em que
os participantes acharam muita diferenca tanto no comportamento quanto no idioma das pessoas do novo
pais: “[...] O Natal aqui no Brasil é diferente do nosso pais... [...] No nosso pais é um Natal coletivo... E um
Natal todo mundo no ar... Todo mundo se diverte... Todo mundo fica junto no ar... Tem musica... A gente se
diverte muito... Aqui no Brasil o Natal que a gente fica em familia sempre...[...]" (P. 8 - Grupo 1). “[...] Se vocé
ndo sabia o idioma era dificil de conseqguir um emprego [...]” (P. 2 - Grupo 2). “[...] Por exemplo, quando eu
entrei aqui no Brasil, eu vi que tem brasileiros Id na rua. Eu vi que pai com ele, namorada com ele, faz beijo.
Ld no meu pais, ndo [...] Ndo, ndo pode ld [...]"” (P. 6 - Grupo 1).

A unidade de registro pertencimento foi bem evidenciada demonstrando que a grande maioria foi bem
recebida no Brasil: “[...] Recebido bem, mas o Brasil é bom, bem tranquilol[...]” (P. 4 - Grupo 1). “[...] Muito
bem, muito bem porque quando eu cheguei aqui no Brasil [...] A primeira coisa [...] Eu tenho documento para
fazer o que eu posso fazer [...] Cheguei no Brasil ja fiz meus documentos sem dificuldade sem dificuldade
nenhum [...]” (P. 7 - Grupo 1). “[...] Me receberam bem e encontrei pessoas maravilhosas [...] NGo posso falar
mais sobre o brasileiro porque as pessoas que conheci até agora me ajudaram bastante. [...]"” (P. 2- Grupo 2).

Outras unidades de registro mencionadas de forma relevante, porém menos citadas foram: Desconforto
climatico, transtornos mentais, preconceito, bem-estar e sono prejudicado: “[...] O frio, nenhum venezuelano
estd adepto para o frio [...]"” (P. 4 - Grupo 2). As vezes tem brasileiros muito racistas. As vezes eu encontrei. E
esse é s6 um aspecto negativo [...]” (P. 7 - Grupo 1). “[...] Tive um momento em que eu ficava com depressdo.
[...] Que as pessoas fiqguem muito longe da sua familia, com culturas diferentes, onde a pessoa nédo pode
consequir sair [...]"” (P. 7- grupo 2). “]...] O ano passado eu fui buscar ajuda, porque eu fico muito ansiosa [...]"
(P. 2 - grupo 1).

CATEGORIA 3: ASPECTOS DO ESTILO DE VIDA SAUDAVEL

Esta categoria apresentou as principais respostas dos imigrantes sobre o “estilo de vida”. Diante do exposto
na tabela, a unidade de registro mais evidenciada foi “Bons relacionamentos”, por exemplo relataram bons
relacionamentos tanto no pais de origem quanto no pais atual e também descreveram a familia como
sendo parte de um estilo de vida saudavel: “[...] Sim, porque todas as minhas familias estéo no Haiti [...]”
(P. 6 - Grupo 1). “[...] Tem muitos colegas, como eu falei, muitos colegas brasileiros trabalham. Tanto no
trabalho, tanto como... Outros lugares aqui da Videira que conhego, porque conheci muitos brasileiros. Na
verdade, gragas a Deus, ndo estou tropecando com pessoas ruins. [...]” (P. 7- Grupo 2). “[...] A gente se dd
bem Id na faculdade também. Meus colegas, se eu preciso de ajuda, eles sempre prontam a me ajudar [...]".
(P.9-Grupo 1).

Outra categoria de andlise muito citada foi sobre a “boa alimentacdo” observando que esse é um dos
pilares do estilo de vida e que no novo pais os participantes tém a possibilidade de comprar alimento. “[...]
Estd bem certo, a gente trabalhar, ganhar um saldrio, a gente comprar tudo o que precisa [...]” (P. 3 - Grupo
1). “[...] Eu cheguei de ld, eu estava com 55, estava magra. Agora aqui fiquei gorda, aqui eu como muito.[...]”
(P. 9 - Grupo 2). Entretanto, o contrario também aconteceu e houve relatos de “Inseguranga alimentar” no
pais em que viviam: “[...] Ganhar o prdprio dinheiro, melhorou a parte da alimenta¢éo. Mas aqui é melhor.
Porque Id a gente ndo trabalhava, mas néo dava pra escolher, ndo dava pra chegar no mercado pra escolher
o que eu precisava. NGo dava [...]” (P. 7 - Grupo 1). [...] Para sé pegar duas comidas no dia, sabe? Tipo almogo
e janta. A gente ficava dormindo assim, para atrasar um pouco a comida. [...]” (P. 8 - Grupo 2).
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Uma unidade de registro que foi bastante mencionada foi “Boa qualidade de sono”, principalmente no
pais de origem: “[...] Ah, sim, porque eu ndo trabalho muito. E diferente [...]"” (P. 7- Grupo 1). O contrario
aconteceu em relacdo ao sono no pais atual, destacando-se a unidade de registro “Baixa qualidade de sono”,
apontando que no Brasil estdo tendo prejuizo no sono: “[...] Tem dia que ndo vou deitar muito cedo... dai tenho
que acordar 02:30 para ir trabalhar [...]” (P. 1- Grupo 2). “[...] Ndo tem tempo para dormir bem, porque eu
estudei na IFC, dai eu sai daqui, seis e meia por ai, dai tem curso ds sete, até dez e meia da noite. Eu sai na escola
as dez e meia, cheguei aqui as dez e quarenta e cinco, cinquenta, entendeu? Descansou uma hora e meia, uma
hora e pouco, meia & noite e meia, tem que levar para trabalhar... E, é bem puxado [...]” (P. 3 - Grupo 1).

”, «

Outra unidade de registro que chamou atencgao foi o “Sedentarismo”: “[...] Por falta de tempo, ndo. Mas eu
gostaria de fazer, né? Mas como néo tenho tempo, no estudo, trabalho e tal, eu ndo fago [...]” (P. 10 - Grupo
1). “[...] Eu comecei, eu acho que, a verdade, eu fiquei Id, acho que um més e meio, e depois fui ld na escola,
ndo consegui, ndo tenho tempo para fazer [...]” (P. 3 - Grupo 1). “[...] Ndo, eu ndo tenho, o exercicio é s6 no
trabalho.[...]” (P. 1- Grupo 2), estas respostas foram em relagdo ao exercicio fisico.

Outras unidades de registro mencionadas foram relacionadas ao: estabilidade financeira, uso de
substancias, bem-estar, atividade fisica, sentimentos aversivos, falta de tempo, saude, ndo demonstrou
dominio em responder e estudo que usaram para descrever situacdes e também para definir o estilo de vida:
“[...] Bebia mais sim, fazia muita festa, sdbado e domingo. [...]” (P. 1- Grupo 2). “[...] S0 cigarro [...] demais
[...]” (P. 4- Grupo 2). “[...] Antes, praticava futebol [...]"” (P. 5 - Grupo 1). “[...] Que faca academia [...]” (P. 10 -
Grupo 2). “[...] Tem que tentar ser feliz [...]"” (P. 4 - Grupo 1). “[...] O importante é que temos saude... Gragas
a Deus minha familia esta de boa, estdo sanas, nGo tem nenhuma doenga [...]” (P. 3 - Grupo 2). “[...] Alguém
que ndo estd doente, nGo é?[...]"” (P. 2 - Grupo 1). “[...] Como?... O que é?[...]” (P. 3 - Grupo 1). “[...]. “[..] Ndo,
quando eu tenho problema, eu vou Id no hospital [...]" (P. 6 - Grupo 1).

4 DISCUSSAO

Iniciando-se pela primeira categoria tematica “motivacdao para imigracdo”, revela as percepc¢des dos
imigrantes que os moveram a sair de seu pais de origem para um rumo desconhecido, sendo evidenciado a
busca por um trabalho e remuneracao melhor, maior qualidade alimenticia, salde, seguranca e de estudo,
fugindo de uma crise politica e buscando objetivos para si e sua familia. Desta maneira, percebe-se que a
demanda trazida através da fala dos imigrantes relata crises migratdrias, devido a problemas no pais de
origem atribuidos a autoria do estado ou desastres ambientais (Moreira & Borba, 2021).

Ambos os grupos demonstraram incertezas acerca da situacao politica em seus paises, enfrentando falta
de representatividade eleitoral, problemas socioecondmicos, baixa seguranca e dificuldade na aquisicao de
empregos. A pesquisa de Moraes, Araujo e Camargo (2023) também demonstra que a instabilidade politica
do pais leva as pessoas a migrarem para locais com melhores oportunidades de crescimento e qualidade de
vida (Ornelas, Yamanis & Ruiz, 2020).

Na esfera do trabalho, haitianos e venezuelanos salientam buscar oportunidades de trabalho com
a imigracdo, procurando oferta de servico em locais que ofertavam emprego, diferente de onde viviam.
Ornelas et al. (2020) apontam que a imigracao voluntdria surge da motivacdo pela busca de oportunidades
de crescimento econdmico e educacional que o pais de origem falha em garantir.

Na préxima categoria de andlise, os imigrantes relataram impactos significativos na salde mental ao longo
do processo imigratério, ja que a imigracdo pode acarretar riscos psicolégicos (Martin & Sashidharan, 2015).
Lijtmaer (2022) descreve a experiéncia imigratdria como um processo de trauma social, frequentemente
acompanhado de luto e nostalgia. Haase Schonfelder, Nesterko e Glaesmer (2022) apontam prevaléncias
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de 2,13% a 34,4% de ideacdo suicida e de 0,14% a 7,55% de tentativas de suicidio entre refugiados apds a
imigracao, ressaltando a importancia de oferecer apoio e fortalecer conexdes comunitdrias para prevenir
riscos mais graves (Aran, 2023).

Entre os sentimentos aversivos relatados, destacaram-se saudades, preocupagdes, tristeza, isolamento,
raiva, solidao e vergonha. Muitos decorrem da dificuldade em estabelecer uma rede de apoio, intensificando
o isolamento, sobretudo na primeira geracdao de imigrantes (Bilecen & Vacca, 2021). Ornelas et al. (2020)
apontam que imigrantes latinos apresentam maior vulnerabilidade a depressdo, ansiedade e estresse pds-
traumatico.

O fator cultural foi outro crescente impacto relatado pelos imigrantes que ocasionou desconforto subjetivo,
onde situacdes como o idioma e diferentes costumes demonstraram afetar a saude mental. A pesquisa
de Guerra, Alves, Rachedi, Pereira, Branco, Santos, Schveitzer e Carvalho (2019) apontam que imigrantes
refugiados tiveram problemas em se adaptar a cultura alimentar do pais em que se estabeleceram e
Sudhinaraset, Kolodner e Nakphong (2024) relataram que o diferencia linguistica pode acarretar dificuldade
busca por atendimento na esfera publica.

Segundo descrito por Ornelas et al. (2020), fatores que podem impactar a saude do imigrante variam
de politicas de imigracdo a vivéncias de descriminacdo e a rede de apoio. Dentre outros, a dificuldade de
adormecer (Zhan; Nagy; Wu; McCabe; Stafford & Gonzalez-Guarda, 2022), a dificuldade de alimentacdo
(Guerra et al., 2019), e o0 abuso de substancia como fator de regulacdo emocional diante de preocupacdes do
processo imigratdrio (Pinedo; Montero-Zamora; Pasch & Schwartz, 2022), podem gerar problemas tanto na
saude fisica quanto na saude mental dos imigrantes.

O estudo de Elshahat, Moffat e Newbold (2022) apontou evidéncias inconsistentes sobre os imigrantes
terem mais salde mental do que aqueles nascidos no pais e ainda complementam de que os imigrantes
com mais tempo no pais sofrem certo impacto na saude mental. Pesquisas como a de Andrews, Escobar,
Gonzalez, Reyes e Acosta (2024) demonstram que a imigracdo é um forte precursor de estresse, o que
afasta a tranquilidade, e repercutindo que as vivéncias na pré-migracao também fomentaram uma vida
psicologicamente insegura (Ornelas et al., 2020).

Na categoria tematica sobre estilo de vida, destacou-se a unidade “bons relacionamentos”, com a maioria
dos imigrantes mantendo vinculos com conterrdaneos e, em alguns casos, trazendo familiares, o que favorece
uma percepcdo positiva dessas relacdes. Badanta et al. (2021) corroboram, indicando que imigrantes
geralmente permanecem préximos aos seus semelhantes. Hd também os que buscam aproximacdo com
brasileiros, relatando-se bem acolhidos. Moraes, Aradjo e Camargo (2023) identificaram elogios ao povo
brasileiro e boas experiéncias, embora também tenham surgido relatos negativos; ainda assim, predominou
a avaliacdo positiva do acolhimento.

Os “bons relacionamentos” observados podem ser explicados pela manutencdo de vinculos familiares e
amizades de infancia no pais de origem. Pearce, Birken, Pais, Tamworth, Wang, Chipp, Crane, Schlief, Yang,
Stamos, Cheng, Condon, Lloyd-Evans, Kirkbride, Osborn, Pitman e Johnson (2023) ressaltam que as rela¢des
sociais podem influenciar ou ser afetadas por problemas de saude mental, mas também existir de forma
independente. Apesar das adversidades, os participantes demonstraram contar com uma rede de apoio
sélida. Chu, Ma, Lee, Zhao, Chen, Zhang e Chiang (2023) apontam que a participacdo em diferentes grupos
sociais, inclusive online, favorece a satisfacdo com a vida, o que ajuda a compreender o valor atribuido pelos
participantes as relagdes presenciais e virtuais com conterraneos no Brasil.
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Salami, Fernandez-Sanchez, Fouche, Evans, Sibeko, Tulli, Bulaong, Kwankye, Ani-Amponsah, Okeke-
Ihejirika, Gommaa, Agbemenu, Ndikom e Richter (2021) identificaram que criancas africanas refugiadas ou
imigrantes enfrentam dificuldades para manter uma alimentacdo saudavel devido a barreiras linguisticas,
diferencas culturais, baixa escolaridade dos pais e mudancas no estilo de vida. A auséncia de estudos
brasileiros pode indicar escassez de pesquisas na area. Ainda assim, imigrantes haitianos e venezuelanos
mostraram boa percepc¢do sobre a alimentacdo no pais, possivelmente em razdo de maior poder de compra,
embora também tenham relatado diferengas culturais.

Os resultados mostraram que os imigrantes, especialmente venezuelanos, apresentavam ma alimentagao
no pais de origem, enquanto alguns haitianos mantém habitos inadequados no Brasil por falta de tempo. A
inseguranca alimentar, segundo Wattick, Hagedorn e Olfert (2018), estd associada a sintomas de depressado
e ansiedade, afetando a saude mental. Dietas equilibradas, como a mediterranea, e o consumo didrio de
frutas e hortalicas demonstram beneficios psicolégicos (Gtabska, Guzek, Groele & Gutkowska, 2020; Kris-
Etherton, Petersen, Hibbeln, Hurley, Kolick, Peoples, Rodriguez & Woodward-Lopez, 2020). Parte desses
alimentos é acessivel no Brasil, o que pode favorecer intervengdes nutricionais voltadas aos imigrantes.

Os participantes relataram sono melhor antes de vir para o Brasil, seja por trabalharem apenas de dia ou
para adiar refeicbes. Apesar da melhor qualidade de vida, muitos tiveram o sono prejudicado, afetando sua
saude fisica e mental (Feingold & Smiley, 2022). A regularidade nos horarios de sono melhora a saude ao
equilibrar o ciclo circadiano (Chaput, Dutil, Featherstone, Ross, Giangregorio, Saunders, Janssen, Poitras,
Kho, Ross-White, Zankar & Carrier, 2020), com a luz solar como fator importante (Walker, Walton, DeVries
& Nelson, 2020). Porém, o trabalho noturno e a rotina intensa reduzem a exposicdo ao sol, desregulando
esse ciclo.

Os imigrantes relataram baixa qualidade de sono devido ao trabalho noturno, estudos, filhos pequenos
e preocupacdes com a familia no pais de origem. A mda qualidade do sono, fator intimamente ligado a
depressdo, representa uma importante vulnerabilidade a saide mental. Riemann, Krone, Wulff e Nissen
(2019) apontam que a ins6nia e outros disturbios do sono sdo sintomas transdiagndsticos, frequentemente
associados ao trabalho em turnos. J& Niedhammer, Coutrot, Geoffroy-Perez e Chastang (2022) destacam
que o trabalho noturno se relaciona a mortalidade por todas as causas, embora seus efeitos possam ser
reversiveis, o que reforca a vulnerabilidade dos imigrantes.

O sono prejudicado por conta dos estudos ndo é exclusivo dos imigrantes e nem exclusivo do estudante
brasileiro, Schmickler, Blaschke, Robbins e Mess (2023) informam em sua pesquisa sobre as consequéncias
da ma qualidade de sono durante a faculdade, o que demonstra uma fragilidade das universidades na
hora de observar o rendimento e salde dos académicos. Outro fator que contribui para ma qualidade de
sono que nao apareceu na pesquisa pode estar relacionado com o estresse de aculturagao, como sugere a
pesquisa de Zhan et al. (2022).

Santos, Willumsen, Meheus, Ilbawi e Bull (2023) destacam que a inatividade fisica contribui para
o surgimento de doencas crOnicas e aumenta os custos em saude publica. Considerando que muitos
imigrantes ndo praticam exercicios regularmente, esse cendrio pode se agravar. Nesse sentido, Dogra,
Dunstan, Sugiyama, Stathi, Gardiner e Owen (2022) ressaltam que a promocdo da saude deve envolver
também aspectos sociais e ambientais, favorecendo a qualidade de vida e a autonomia.
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5. CONSIDERACOES FINAIS

Os imigrantes enfrentam diversas adversidades, com caracteristicas especificas, mas também semelhancas.
Este estudo buscou evidenciar as fragilidades dessa populacdo em relacdo ao estilo de vida, saude mental e
processo migratério, mostrando que ambos os grupos — venezuelanos e haitianos — vivenciaram dificuldades
tanto no pais de origem quanto no novo contexto.

As motivagdes para emigrar variaram, destacando-se diferengas quanto a seguranca e alimentagdo, mas
também semelhancas, como a busca por trabalho e questdes politicas. No campo da saude mental, ambos
relataram estranhamentos culturais e sentimentos aversivos, como preocupacao, tristeza, isolamento, raiva,
soliddo e vergonha.

As consideracoes finais deste estudo evidenciam que a motivacao para imigracao esta fortemente ligada a
busca por trabalho, seguranca, melhor alimentacdao e bem-estar da familia, refletindo as dificuldades vividas
nos paises de origem. Os impactos do processo migratdrio na saude mental foram expressos por sentimentos
aversivos, estranhamento cultural e desafios de adaptacdo, embora a maioria dos participantes tenha se
sentido acolhida no Brasil. No que se refere ao estilo de vida, os resultados destacaram a importancia de
bons relacionamentos, boa alimentacdo e qualidade de sono, apesar do predominio do sedentarismo e das
limitacOes impostas pelo trabalho e estudos. Dessa forma, os achados reforcam a necessidade de politicas
publicas e estratégias de apoio que considerem tanto a saude mental quanto os habitos de vida dos imigrantes,
contribuindo para sua inclusdo social e bem-estar geral.

As principais limitacdes do estudo foram as diferencas de idade e género, que podem afetar as experiéncias
migratérias. Além disso, a barreira linguistica dificultou a expressdo de alguns participantes, sendo um
aspecto relevante para pesquisas futuras.

De modo geral, os achados ressaltam a importancia de considerar o contexto sociocultural e as condi¢des
de vida dos imigrantes na formulacado de politicas publicas de saude e integracdo social. Compreender suas
percepcdes sobre salde mental e estilo de vida permite identificar lacunas de informacao, barreiras culturais
e fatores de protecao que podem orientar intervengdes mais efetivas.

Pesquisas futuras podem explorar diferencas de género, idade e tempo de residéncia no pais de acolhimento.
Além disso, podem comparar imigrantes de diferentes nacionalidades, contribuindo para um entendimento
mais abrangente das dindmicas migratérias e de seus impactos na saude mental.

Assim, esta pesquisa reforca que o processo migratério ndo deve ser compreendido apenas como
deslocamento geografico. Trata-se de uma experiéncia psicossocial complexa, que envolve adaptacao, perda,
reconstrucdo de identidades e ressignificacdo do bem-estar.
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