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RESUMO

Este artigo pretende lancar uma reflexdo sobre a qualidade de vida no Haiti, apds o terremoto, utilizando os dominios
apontados pelo instrumento de avaliagiio da qualidade de vida da Organizacio Mundial da Sadde, o WHOQOL 100, como
norteadores desta andlise. A fim de organizar os dados colhidos in loco antes e depois da catdstrofe, desdobramos estes
dominios nas categorias contempladas pelas perguntas do referido instrumento: sadde e assisténcia médica; educagio e
acesso d informagdo; renda e profissdo; segurangn; meio ambiente; espago fisico e moradia; luzer e tempo livre; familia e
rede social; satisfagio com a propria vida e perspectiva de vida; espiritualidade e crencas pessoais. Concluimos que um
estudo sobre qualidude de vida no pais deve considerar as particularidades das regides e das condigdes socioecondmicas
de sua populagdo, bem como as caracteristicas culturais, em que a resiliéncia e a religiosidade permeiam a maneira como
enfrentam os reveses da vida. Considerando que o Haiti jd se encontrava em uma situag@o de crise humanitdria antes do
terremoto, apontamos um possivel impacto paradoxal da catdstrofe sobre a populagto, com efeitos ora negativos sobre a
seguranga e os lacos familiares, ora favordveis sobre as condigdes de sobrevivéncia da populagio mais miserdvel.
PALAVRAS-CHAVE: Haiti, Terremoto, Crise humanitdria, Qualidade de vida.

ABSTRACT

This article analyzes the quality of life in Haiti after the earthquake, based on the domains of the World Health
Organization Quality Of Life assessment instrument (WHOQOL 100). In order to organize the data collected on-site hefore
and after the disaster, the domains were categorized according to the groups denominated in the WHOQOL: health and
medical care, education and access to information, income and occupation, security, environment, physical space and
housing, leisure and free time, family and social network, safisfaction with life and outlook on life, spirituality and
personal beliefs. We conclude that a study on quality of life in Haiti should consider the specific features of the region and
its socioeconomic conditions, as well as the cultural features of the population, given that resilience and religiosity
strongly affect the way people face the setbacks of life. Taking into account that Haiti was already facing a humanitarian
crisis before the earthquake, we point out a possible paradoxical impact of the disaster on the population, with negative
effects on security and family ties and favorable effects on the survival conditions of the most miserable segment of the
population.
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INTRODUCAO

Este artigo pretende tecer uma reflexao
sobre o impacto do terremoto de 12 de
janeiro de 2010 sobre a qualidade de vida
da populagdo haitiana considerando que
esta ja se encontrava em situagéo de crise
humanitaria nas ultimas décadas. Para isso
teceremos uma comparagdo entre as
condicbes de vida antes e depois da
catastrofe.  Nossos comentarios  sé@o
baseados em nossa propria permanéncia no
Haiti, entre julho de 2008 e dezembro de
2010. Como voluntarias de uma
organizagdo médica internacional atuando
em trés projetos — um hospital maternidade
na capital Porto Principe, (cidade com 2,5
milhdes de habitantes, cuja metade vive em
favelas), um hospital em Léogane (cidade
com 200 mil habitantes e epicentro do
terremoto) e uma clinica em Cap Haitien
(segunda maior cidade do Haiti, com 260 mil
habitantes), durante a epidemia de célera —
nos consideramos testemunhas
privilegiadas. Também contribuiram para
esta analise os depoimentos de haitianos
com 0s quais mantemos contato até o
presente e os depoimentos sobre os dias
apés a catastrofe publicados em livros e
artigos publicados acerca das
consequéncias do terremoto em diversos
niveis.

Para esta reflexdo, utilizaremos como
referéncia os aspectos do instrumento de
avaliagdo de qualidade de vida, o World
Health Organization Quality of Life,
WHOQOL 100, da Organizagdo Mundial da
Saude (WHOQOL Group, 1995). Neste
instrumento, a qualidade de vida é definida
como a percepgao do individuo sobre sua
posicdo na vida, no contexto da cultura e do
sistema de valores em que vive e em
relagdo aos seus objetivos, expectativas,
padrdes e preocupacdes, elaborados a
partir de perguntas que avaliam a
percepcao dos sujeitos com respeito a seis
dominios: a) fisico, b) psicologico, c) da
independéncia, d) das relagbes sociais, €)
do meio ambiente e f) da espiritualidade e

crengas pessoais. Embora o instrumento
ndo tenha sido aplicado a populagéo
haitiana, consideramos adequado toma-lo
como referéncia para a apresentacdo de
nossas observagles sobre a vida no Haiti,
ja que as dimensdes que avalia s&o
consideradas definidoras da qualidade de
vida pela instituicdo que é a representante
oficial da satide do homem no mundo.

Certamente nossa perspectiva pode néo
corresponder a  dados  empiricos
eventualmente colhidos por pesquisa
através deste instrumento. Igualmente,
desconhecemos a existéncia de pesquisas
sobre qualidade de vida no Haiti que
poderiam responder muitas de nossas
perguntas. Entretanto, nossa intengdo ao
utilizar suas dimensdes foi, sobretudo,
organizar os dados que dispomos e
apresenta-los dentro de um parametro que
facilite a compreensédo de nossos leitores
para que possam, eles mesmos, avaliar as
condicbes de vida deste povo, que sdo
precarias em todos os sentidos, e suscitar
reflexdes sobre o impacto de uma catastrofe
natural sobre um contexto social ja
catastrofico. Consideramos que uma
discussdo, ainda que teorica, sobre o
contexto haitiano antes e depois do
terremoto € de particular interesse para os
profissionais de saude mental, seja na area
humanitaria, seja na area da psicologia das
emergéncias e desastres.

Crise humanitaria, tragédia e qualidade de vida

The earthquake changed my way of seeing and
understanding things and marked me indelibly.
Nothing surprises me now. Dubique Kobel

Para aqueles acostumados a socorrer
paises atingidos por desastres naturais, 0
Haiti pareceu um desafio intransponivel,
conforme o relato de trés cirurgides, citado
por P.Farmer (2011): “We were unprepared
for what we saw in Haiti — the vast amount
of human devastation, the complete lack of
medical infrastructure, the lack of support
from the Haitian medical community, the
lack of organization on the ground” (p.71).
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Conquanto a dificuldade em atender
prontamente as necessidades da populagéo
fosse também reflexo da falta de
coordenacao e de preparo da comunidade
internacional para lidar com desastres em
tais condigdes (Swchartz, 2011; Thomaz,
2011; Trevors & Saier Jr., 2010), sabe-se
que nenhum desastre é totalmente natural.

Embora o Haiti esteja situado em uma
regiao geograficamente vulneravel, isto ndo
é suficiente para explicar a dimensao da
catastrofe!. Como pergunta P. Farmer
(2011): “What made Haiti peculiarly
vulnerable to the quake, as it was vulnerable
to the storms of 2004 and 2008?” (p.117).
Conforme Pérez-Sales (2003) se definirmos
vulnerabilidade como a predisposicdo de
uma dada comunidade para sofrer graves
danos em consequéncia de um desastre,
sabe-se que a pobreza estd na raiz de
muitas situagdes de vulnerabilidade, embora
ndo de todas. Por sua vez, o desastre
aumenta a vulnerabilidade de modo que
esta precisa ser considerada ndo como um
fator estatico, mas dinamico. Se o terremoto
provocou um retrocesso no
desenvolvimento do pais em dez anos (Pan
American Health Organization - PAHO,
2011), ja havia uma catastrofe econdémica,
social, ambiental e humanitéria no Haiti
antes do terremoto. Por onde recomecar e
como quebrar a espiral de vulnerabilidade,
quando n&o ha recursos?

Esta pergunta é, contudo, antecedida por
outra: Como algo que ja é suficientemente
ruim, para aqueles que sdo destituidos de
tudo, pode deteriorar? Por mais que a
condicdo de desabrigado seja angustiante,
0 quanto viver em um acampamento sobre
um campo de golfe é pior do que viver em
uma favela imunda? Embora os dias que
sucederam o sismo tenham sido intoleraveis

1 Estima-se que 25 mil prédios nédo residenciais e pelo
menos 225 mil casas (entre barracos e casas solidas de
alvenaria) colapsaram, deixando um total de 220 mil
mortos e 300 mil pessoas gravemente feridas (P. Farmer,
2011). Em Leogéne, epicentro do terremoto, 80% da
cidade foi destruida (Health response to the earthquake,
2011).

(Kobel, 2011), muitos encontraram depois,
nos acampamentos de desabrigados, os
servicos basicos negados a eles durante
décadas  (Montas-Dominique,  2011).
Portanto, o que significa qualidade de vida
nestas condicbes? De fato, se estamos
diante de uma populagdo que ja vivia no
limite do humano (Sutter, 2010) que critérios
utilizar para compreender o impacto de uma
catastrofe sobre a qualidade de vida?

Na época do terremoto, a situagdo social
e econbmica do Haiti j& vinha se
deteriorando h& décadas. Considerado o
pais mais pobre do hemisfério ocidental o
Haiti € o pais dos extremos no pior dos
sentidos: esta entre os paises do mundo
com maior indice de Inseguranca Humana?
e entre os paises com menor indice de
Desenvolvimento  Humano. 80% da
populagdo vivem em condi¢des de pobreza
degradante e sem emprego formal3. Com
uma renda per capita anual de US$ 560,
mais da metade da populagdo sobrevive
com menos de um délar por dia. Do ponto
de vista da saude, os indices também
refletem o enorme abandono da populagéo:
75% das criangas ndo sdo vacinadas e a
mortalidade infantil é de 62,33 por 1.000
nascimentos vivos. A expectativa de vida,
em 2009, era de 61 anos.

Pensar em qualidade de vida em um
contexto dessa natureza é um desafio. Mais
ainda se levarmos em conta as
caracteristicas do povo haitiano, que tem
longamente  resistido a  condigbes
desumanas de vida. Logo apds o terremoto
nos deparamos com uma populagéo
gravemente atingida, fisica e
psicologicamente, com conflitos irrompendo
a todo o momento (Kobel, 2011), mas
também capaz de grande solidariedade

2 0 indice de Inseguranga Humana contempla a expanséo
do conceito tradicional de seguranga para incluir as assim
chamadas ameagas n&o convencionais, tais como:
escassez de recursos, crescimento rapido da populagao,
violagdo de direitos humanos, surto de doengas
infecciosas, degradacdo do solo, poluigdo da agua, e
assim por diante (Lonergan, Gustavson & Carter, 2009).

3 Dados do Index Mundi (2011).
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(Dandicat, 2011; Laferriere, 2011) e
capacidade de auto-organizagdo pacifica
(Thomaz, 2010). Embora a solidariedade
entre as vitimas de desastres ndo seja
prerrogativa do Haiti (PAHO, 1999), néo se
pode desconsiderar a resisténcia dessa
populagdo,  qualidade  de  carater
aparentemente  forjada pela  cultura.
Igualmente, a forte religiosidade do povo
haitiano parece contribuir para essa
resisténcia. Diante do exposto, podemos de
antemdo antecipar que se a percepgao
sobre qualidade de vida pos-desastre é
certamente determinada pelas prévias
condigbes de vida e pelas caracteristicas
culturais da populacdo, no caso do Haiti
ambas as condigbes parecem ser de fato
mais que relevantes, considerando que esta
populagado tem longamente sobrevivido em
condigdes extremas.

O cenario: antes e depois do terremoto

Le confort n’est pas la seule mesure du monde.
Dany Laferriére

Considerando este contexto e segundo
nossa experiéncia in loco, propomos uma
descricdo das condigbes de vida no Haiti,
antes e depois do terremoto, para a
avaliagdo da qualidade de vida conforme as
dimensdes consideradas relevantes pela
OMS constituintes de seu instrumento
WHOQOL 100. Para tanto, e a titulo de
organizagao, separamos algumas
categorias contempladas nas perguntas do
referido instrumento como norteadoras de
nossa analise descrevendo o cenario antes
e depois do terremoto: salde e assisténcia
médica; educacdo e acesso a informagao;
renda e profissdo; seguranca; meio
ambiente; espaco fisico e moradia; lazer e
tempo livre; familia e rede social; satisfagéo
com a propria vida e perspectiva de vida;
espiritualidade e crengas pessoais. Estas
categorias serdo apresentadas em um
quadro resumo no final do artigo.

Saude e assisténcia médica

Com um sistema deficitario de salde
publica  (infraestrutura  precéria, nao
gratuidade dos servigos, greves constantes
e falta de material hospitalar), 0 acesso aos
cuidados médicos era extremamente
limitado. Os mais pobres ndo podiam pagar
as taxas que as clinicas e hospitais
solicitavam  para  consultas, testes
laboratoriais, exames e medicamentos. Em
pesquisa realizada no Haiti, 67% da
populagado ndo tinha acesso ao sistema de
saude e 57% fazia uso de cuidados
alternativos (Médecins Sans Frontiéres -
MSF, 2008). Sem a presenga de
organizagdes médicas humanitarias e
religiosas, permitindo acesso gratuito a
saude, boa parte das necessidades da
populagdo nédo seria atendida. No caso das
gestantes, metade dos partos era realizada
por parteiras tradicionais, fosse devido a
dificuldade de pagar um transporte para ir
ao hospital, fosse devido a falta de
informacdo. Estes fatos, associados a
auséncia de atendimento pré-natal, fazia do
Haiti o pais do Ocidente com o maior indice
de mortalidade materna: 680 por 100.000
nascimentos (MSF Briefing Paper, 2008).
Ao longo das ultimas décadas trés mil
organizagbes nao governamentais se
instalaram no Haiti para socorrer a
populagdo a ponto de o pais ser conhecido
como a ‘Republica das ONGs”, por
concentrar o maior nimero de ONGs per
capita no mundo (United States Institute of
Peace, 2009).

No Haiti muitas doengas sdo a
consequéncia da pobreza extrema em que
vive 0 pais: tuberculose, anemia severa
devido a desnutricdo cronica, febre tiféide,
malaria e poliomielite s&o comuns entre sua
populacdo (P.Farmer, 2005). Devido a
desconfianga na medicina oficial, praticas
de cura tradicionais sdo aderidas pela
populagdo mais carente, levando muitas
vezes ao agravamento do estado de saude,
como era 0 caso de pacientes com pré-
eclampsia.
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Devido ao terremoto, 60% das estruturas
médicas no Haiti foram destruidas (MSF,
2010). Em Léogane, a caréncia era total.
Embora diversas equipes de emergéncia
tenham se instalado no local para atender a
populacdo, a falta de infraestrutura prévia
refletia-se na dificuldade de coordenar as
acdes entre as equipes voluntarias
(Schwartz, 2011). Em Porto Principe, a
populagao teve que ser atendida em areas
improvisadas a céu aberto. Mas o numero
de feridos e mortos estava muito além da
capacidade de resposta imediata e
adequada, considerando o contexto anterior
de inUmeras caréncias na saude. Varias
pessoas, com fraturas graves, ficaram dias
esperando socorro nas ruas e amputagdes
foram feitas sem anestesia (P. Farmer,
2011).

Nove meses apds o terremoto uma
epidemia de colera espalhou-se pelo pais,
levando a quatro mil dbitos nas primeiras
semanas e mais de 400 mil pessoas
contaminadas até o presente. Embora a
base nepalesa da Minustah (Mission des
Nations Unies pour la Stabilisation d'Haiti)
tenha  sido  responsabilizada  pela
contaminagdo, a insalubridade  das
comunidades rurais e urbanas e 0 escasso
acesso a agua potavel: foram fatores
eficazes para que a colera se espalhasse
rapidamente (Detras de la epidemia, 2010).
O ambiente fisico também foi atingido. Em
Cap Haitien, onde a epidemia alastrou-se
rapidamente, alguns corpos permaneceram
estendidos nos acostamentos das ruas
proximas a grandes favelas. Devido a falta
de informagdo, uma onda de desespero
acometeu a populagdo e diversas familias
abandonaram os seus. Neste sentido, a
promogdo da saude foi crucial para
sensibilizar e mobilizar as populagdes
atingidas, sobretudo através dos agentes
comunitarios de saude.

A gravidade da epidemia reconduziu os
investimentos de varias ONGs, reduzindo
temporariamente o trabalho aplicado em
outras areas sociais ou da saude, como o

atendimento a mulheres vitimas de violéncia
sexual.

Educacéo e acesso a informacgéo

O analfabetismo alcanga o indice de 47%
no Haiti (Index Mundi, 2011). As escolas
publicas ndo sdo totalmente gratuitas e para
garantir a oportunidade de estudar meninas
dos bairros mais pobres trocam favores
sexuais pelo pagamento da mensalidade
escolar.  Embora  existam  cursos
profissionalizantes e universitarios, somente
uma minoria tem acesso a estes cursos, de
modo que a desigualdade social € reforgada
pela exclusdo da grande maioria a
educagdo. Os que possuem recursos
costumam estudar em universidades fora do
pais e muitos aproveitam para emigrar
definitivamente.

Como as escolas colapsaram com 0
terremoto, algumas foram edificadas em
madeira perto dos acampamentos, bem
como foram erguidas instalagdes provisoérias
para 0S cursos universitarios, porquanto a
Universidade do Estado do Haiti também
tombou. Muitas criangas, entretanto,
permanecem sem estudar e entre aquelas
que voltaram aos estudos existe uma alta
incidéncia de problemas de aprendizagem
como sintoma do estado emocional destas
criangas (D.M. Jean-Charles, comunicagéo
pessoal, Outubro de 2011).

As  radios  comunitarias  eram
consideradas importantes veiculos de
comunicagdo no cotidiano dos haitianos,
tanto nas zonas rurais quanto urbanas.
Diversos cultos religiosos eram também
transmitidos através das estagbes de radio.
A comunicagdo via radio reflete um
sentimento de pertencimento comunitario e
a troca de informagdes poderia ser
mencionada aqui como um indicativo de
qualidade de vida. Igualmente, a telefonia
celular era bastante acessivel. Todavia, a
totalidade da populagdo mais pobre nao
possuia televisdo, como nenhum outro
eletrodoméstico. Em Porto Principe existiam
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varias lan houses, embora a qualidade do
acesso a internet fosse precaria.

Depois do terremoto, o radio continuou
sendo o principal veiculo de comunicagdo
no Haiti. Apesar de as estacdes de radio
terem sido atingidas, estas foram sendo
revitalizadas aos poucos e seis meses
depois ja havia varias estagdes em
funcionamento.

Renda e profisséo

Com a quase totalidade da populagéo
desempregada, o dinheiro sempre foi
insuficiente para satisfazer as necessidades
basicas como alimentagéo e transporte. Na
maternidade, muitas mulheres chegavam
sem nenhuma roupa para o0 bebé que ia
nascer. Como alternativa ao desemprego, o
trabalho informal era de fato uma fonte de
renda. Na capital, as pessoas sobreviviam
vendendo artigos diversos nas ruas
(geralmente roupas doadas de segunda
mé&o), ou da ajuda financeira de parentes
que viviam no Canada e EUA (L'émigration
est la meilleure, 2010). Na verdade, devido
a instabilidade politica e ao fragil mercado
de trabalho, milhares de haitianos ja viviam
fora do pais, antes do terremoto. Como
parte das estratégias de sobrevivéncia, ha
relatos de que algumas pessoas se
deixavam contaminar com HIV para serem
aceitas nos programas de ajuda financeira e
alimentar de ONGs locais. Sequestros
também podiam ser orquestrados por uma
pessoa da propria familia, quando
chegavam remessas de dinheiro enviadas
pelos parentes.

Por outro lado, a baixa oferta de
mercado favorecia a violagdo de direitos
trabalhistas. Neste sentido, as mulheres
eram as mais afetadas, ndo obtendo, por
exemplo, o cumprimento da licenga
maternidade. Conseguir um emprego nas
ONGs internacionais era garantia de ter os
seus direitos respeitados e, por isso, 0s
cargos  nestas  organizagbes  eram
extremamente disputados. Porém, para

aqueles que conseguiam uma formagéo
profissional mais qualificada, como curso
superior e técnico, o diploma ndo
representava uma possibilidade de emprego
de modo que havia pessoas que nunca
conseguiram um trabalho na vida.

O trabalho informal através de pequenos
comércios improvisados na rua foi retomado
assim que possivel, dias depois do sismo. A
enorme afluéncia de donativos para ajudar a
populagéo sinistrada logo se converteu em
produtos comercializados nas ruas. Como
muitas pequenas empresas faliram em
seguida ao terremoto, o desemprego
aumentou.  Entretanto, o0  programa
internacional Cash-For-Work# tem oferecido
trabalhos diarios para a populagdo mais
pobre, como limpar os escombros do
terremoto, permitindo uma renda minima
para a sobrevivéncia. Mas como se trata de
trabalhos temporarios, conforme o proprio
objetivo desta iniciativa, ndo chegam a
mudar realmente o cenario econdmico.
Ademais a eficacia deste tipo de programa €
duvidosa devido a denuncia de corrupgao
presente na distribuicdo das vagas (Argent
contre travail, 2011).

Contudo, se é certo que o aumento do
numero de organizagdes internacionais
apés o terremoto proporcionou, para
diversos haitianos, emprego e salario fixo,
mesmo que temporariamente, trouxe
também as consequéncias ja conhecidas
das conjunturas humanitarias, como o
aumento da inflagao local de modo que uma
parcela da populagéo beneficia-se enquanto
outra é prejudicada.

Seguranga

Com um passado marcado por inseguranca
politica e conflitos armados, os haitianos

4 Cash for Work (CWF) é um programa pos- desastres que
utiliza diversas instituicdes governamentais e n&o
governamentais para oferecer trabalho e fazer circular o
dinheiro, movimentando a economia do pais atingido. No
Haiti o programa foi iniciado pela ONG Oxfam America.
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vém lidando, ha décadas, com as
consequéncias da violéncia sobre a
qualidade de vida. Em uma pesquisa
realizada em dois bairros populares de
Porto Principe (Ponsar, Ford, Van Herp,
Mancini & Bachyi, 2009), os autores
concluem que as  consequéncias
humanitarias da violéncia urbana sé&o
similares as causadas por conflitos
armados: pessoas sdo mortas, feridas ou
tém que se mudar do bairro; a infraestrutura
é danificada ou destruida; o acesso a saude
é restrito. Embora pesquisas relatassem
que o nivel de seguranga havia melhorado,
nos Ultimos anos, no bairro popular de Bel
Air (Fernandes & Nascimento, 2007), os
sequestros, estupros e assaltos no meio da
noite eram frequentes. De fato, ndo havia
seguranga em Porto Principe a exemplo das
cidades onde a exclusdo social esta
presente. A caréncia de iluminagao publica
contribuia para a inseguranga da populagao.
Até meados de 2008, havia uma média de
30 sequestros por més (L'insécurité a Haiti,
2008) o que deixava a populagéo da capital
em estado de alerta. Por outro lado, as
incursdes dos soldados das forcas de paz
nas favelas, embora fizessem parte do
cenario  quotidiano, também  eram
vivenciadas como situagles de perigo pelo
risco de tiroteio que acarretavam.

No concernente a violéncia sexual, as
mulheres eram as mais vulneraveis devido a
frequéncia e a gravidade dos estupros
(Médecins du Monde, 2005). Com uma
prevaléncia de 1.698 de vitimas de estupro
por 100.000 habitantes ao ano (Luchi,
2010), véarias organizagdes feministas locais
e médicas internacionais  ofereciam
atendimento as vitimas.  Para muitos
haitianos, o habito cultural a violéncia a
justifica por si s6, tornando o uso da forga
fisica autoritaria contra as mulheres uma
rotina. Na tentativa de modificar este
contexto foi criado o Ministério da Condicdo
Feminina como parte das politicas publicas
contra a violéncia de género.

O aumento da inseguranca ap6s 12 de
janeiro de 2010 era comentado em todas as
areas geograficas atingidas pela catastrofe,
em parte devido a fuga de detentos das
prisbes destruidas. Os criminosos até hoje
se aproveitam para se esconder nos
acampamentos e a praca Champs de Mars,
em frente ao Palacio Nacional, tornou-se
uma “terra sem lei”. A incidéncia de roubos
também aumentou significativamente em
Léogane, bem como a violéncia em geral,
como resposta ao impacto psicolégico que o
terremoto causou (Melo King, 2010). No
entanto, ndo ha registro de aumento do
numero de atendimentos médicos a vitimas
de violéncia em relacdo aos dados
anteriores (MSF, 2010).

O contexto social, que ja constituia um
risco para a mulher, ficou ainda mais
agressivo. O colapso da infraestrutura
destruiu a protecéo fisica e social contra a
violéncia sexual. Nos acampamentos,
garotas eram sistematicamente violadas,
principalmente quando iam ao banheiro a
noite, resultando em gravidez forgada (D.B.
Farmer, 2011). Por outro lado, como ser
mulher no Haiti € uma condi¢do para se
sentir em inseguranga, agradar os homens,
as vezes com favores sexuais, &€ uma
estratégia de protegdo a sua integridade
fisica (Melo King, 2010).

A inseguranca também atinge a
populagao em outros dominios.
Propriedades privadas invadidas pelos
desabrigados tém sido exigidas de volta por
seus donos provocando uma inseguranga
permanente naqueles que ocupam 0S
acampamentos devido ao medo de serem
desalojados.

Meio ambiente, espaco fisico e moradia

Porto Principe é uma cidade barulhenta,
devido aos geradores que suprem a
deficiéncia de fornecimento de energia
elétrica no pais. O ar é poluido seja pelo
mondxido de carbono de carros sem
manutencgao, seja pelos odores pestilentos
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do lixo acumulado nas ruas. Esgotos a céu
aberto tornam o ar nas favelas irrespiravel.
Quando se entra nas favelas haitianas
compreende-se 0 significado da expressdo
‘pobreza abjeta’, tanto usada para descrever
a miséria do pais. A maioria dos barracos
ndo poderia ser chamada de lar, de tao
pequenos, escuros e quentes. O entorno é
caotico e sujo, com um amontoado de
abrigos improvisados com folhas de latao ou
de tijolos de cimento sem estruturas de
ferro. Mesmo fora das favelas, muitos
prédios séo edificados sem as normas de
seguranga levando a desmoronamentos
espontaneos, como foi o caso de uma
escola em que dezenas de criangas
morreram em novembro de 2008 (Haiti-
Accident, 2008).

Apbs o terremoto, diversas familias da
capital e do epicentro do terremoto
passaram a viver em abrigos urbanos
improvisados e outras acamparam no
terreno de suas antigas casas destruidas.
As condigdes de vida nestes locais pioraram
com o0 aumento da inseguranca € da
insalubridade do meio ambiente,
acarretadas pelo acumulo de concreto e
restos das construgdes tombadas. A maioria
dos prédios publicos nédo foi reconstruida e
apenas alguns deles foram demolidos e
seus escombros retirados. Em Porto
Principe, favelas como Cit¢ Soleil
aumentaram de tamanho com a chegada
dos desabrigados, apesar de 500 mil
pessoas terem abandonado a cidade
(PAHO, 2011).

Entre os 1001 acampamentos, aqueles
coordenados por equipes com experiéncia
em deslocamento de populagdes, oferecem
agua potavel e instalagbes sanitarias.
Nestes, 0 numero de vitimas de célera foi
menor (P. Farmer, 2011). Mas nos abrigos
as familias estavam sujeitas a inumeras
doencgas bem como naqueles
acampamentos que nao satisfaziam as
necessidades sanitarias, com uma latrina
para cada cem pessoas.

Muitos dos acampamentos foram
instalados fora de Porto Principe, a fim de
esvaziar a cidade, e a populagdo parece
resignada a ficar onde estad. Porém, esta
distancia dificulta a empregabilidade da
populagao. Algumas mini-casas temporarias
de madeira com apenas um cdmodo,
chamadas de T-Shelter, foram construidas.
Mas apenas 80 mil familias foram
beneficiadas dentre as milhares que vivem
nos acampamentos, privilegiando
principalmente os antigos proprietarios
(Abandonados como perros, 2011). Nestas
vilas improvisadas, as familias ficam
esperando pelas prometidas moradias
permanentes. Entretanto, algumas pessoas
preferem permanecer acampadas porque
assim continuam recebendo ajuda das
ONGs.

Lazer e tempo livre

Pode-se falar em lazer e tempo livre para a
populacdo  desempregada do  Haiti?
Certamente ndo nos termos que nos sdo
familiares. Lazer estd associado a
entretenimento, divertimento, recreagéo e é
caracterizado pela livre escolha. Tempo livre
se refere a liberagdo do tempo dedicado ao
trabalho (Aquino & Martins, 2007). Diante
de um tempo improdutivo, ndo ha, de fato,
tempo livre. Igualmente, sobreviver nas
favelas ndo é aproveitar a vida (Corten,
2006). E dificil relaxar neste ambiente pouco
acolhedor e com a fome nunca plenamente
saciada.

As unicas valvulas de escape parecem
ser 0 domino, para homens desocupados, 0
carnaval e o sexo para um povo de alma
musical e sensual. Sendo o Haiti um pais
caribenho, a musica é muito presente na
vida da populagéo através do kompas e do
Zouk, géneros musicais difundidos no pais.
Quanto ao sexo, parece permitir algum
encontro com o prazer de viver neste pais
em que a sexualidade estd fortemente
presente na cultura. Com efeito, no Haiti, o
sexo é considerado o antidoto da morte e
como parte dos rituais do dia dos mortos,
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existe uma grande festa nacional dangante
com musicas de texto lascivo®.

Outra paixdo nacional é o futebol com
torcedores inflamados de grandes times
mundiais, entre eles o Brasil e a Argentina,
preferidos da populagdo. O pais parece se
dividir a0 meio quando estes dois times
jogam juntos. E possivel ver garotos
jogando bola em espagos improvisados nas
ladeiras e imagens de craques, como as de
Ronaldo e Maradona, pintadas nos tap taps
(transportes  publicos muito  coloridos).
Como o final da copa do mundo foi apenas
seis meses depois do terremoto, em julho
de 2010, diversas ruas, em Porto Principe,
estavam pintadas com as cores da bandeira
do Brasil e bandeirolas enfeitando trechos
de avenidas e becos.

Em 2011, a festa de carnaval foi
retomada com as pessoas aparentemente
se divertindo, como se nada tivesse
acontecido. Apds o terremoto, algumas
danceterias e bares voltaram a funcionar,
frequentados por haitianos vindos de uma
melhor condicdo social, e outras se
adaptaram ao novo ambiente fisico.

Familia e rede social

Com uma esperanga de vida baixa, muitos
jovens e adultos sdo ¢rfaos e, as vezes,
totalmente  sozinhos na vida. Vérios
perderam praticamente toda a familia,
devido aos furacbes e enchentes, comuns
na regido. Quando tém ainda um ou outro
parente é frequente terem perdido o contato
ou n&@o poderem contar com a ajuda deles.
Em Porto Principe, o lema parece ser cada
um por si e a familia ndo tem o sentido de
acolhimento e protecdo ao qual estamos
acostumados. A diferenca pode ser notada
através da pratica comum entre as familias

5 Uma das festas mais importantes do vodu é a ceriménia
em honra do espirito da morte, o lwa Gédé. Durante a
visita aos cemitérios no dia 2 de Novembro, homens
possuidos pelo Gédé provocam facilmente o riso. O Gédé
€ um espirito falico que conta histérias atrevidas, faz
gestos obscenos e danga lascivamente, zombando da
morte (Hurbon, 1993).

haitianas mais pobres de expulsarem de
casa a menina adolescente obrigando-a a
procurar um homem que a acolha. Também
pode ser que a familia mande embora a
filha durante a gestagdo ou assim que o
bebé nasca. Na maternidade, muitas vezes,
nos deparamos com jovens que ndo tinham
para onde ir com o seu bebé. As vezes, um
vizinho vinha ao hospital e a acolhia
temporariamente. Outras pessoas, sem
moradia também, ficavam de casa em casa
dependendo da boa vontade alheia.
Percebia-se certa solidariedade entre
vizinhos e entre membros de uma mesma
igreja, porquanto a rede familiar era incerta
ou inexistente. Era freqiente a presenca de
vizinhos acompanhando as vitimas de
violéncia sexual.  Igualmente, podia-se
perceber a presenca de um lider religioso
nas decisOes tomadas pela familia.

O terremoto parece ter tido um duplo
efeito sobre as relagdes: se, por um lado,
solidarizou as pessoas em torno da perda —
mobilizando inclusive parentes vivendo no
estrangeiro que mandaram buscar seus
familiares -, por outro, fragmentou as
familias mais vulneraveis. Muitas pessoas
perderam totalmente o contato com
parentes e amigos, sem saber se foram
mortos, se emigraram ou se voltaram para o
campo. Até hoje, quase dois anos apos o
sismo, criangas pequenas entre trés e seis
anos sdo abandonadas nos hospitais da
capital pelos pais, porque estes nao tém
condicbes de cuidar delas (D.J. Jean-
Charles, comunicagédo pessoal em Outubro
de 2011). E dificil encontrar abrigo para
essas criangas que se juntam aos 6rfaos do
terremoto.

Nos acampamentos também néo é
incomum encontrar mulheres com filhos
abandonadas por seus maridos. Nesse
contexto, conseguir um homem que possa
suprir as necessidades de sobrevivéncia é
importante, mesmo que as maltratem. A
estratégia do abandono do outro a prépria
sorte parece, assim, ser comum no Haiti
quando ndo se sabe como garantr a
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sobrevivéncia. Se o suporte social esta
relacionado a uma melhor qualidade de vida
entre as vitimas de um terremoto (Ke, Liu &
Li, 2000), ou a prevengdo de
desenvolvimento de transtornos
psicolégicos (Garcia & Mardones, 2010)
este parece ser um ponto fragil na cultura
haitiana.

Contudo, as relagdes sociais e familiares
nao se dao exatamente da mesma forma
em todas as regides. Em Léogane era
visivel um sentimento de pertencimento
familiar que respeitava determinadas regras
de conduta ainda presentes no campo. Essa
conduta parece estar intimamente ligada a
religiosidade, que é transmitida de geragéo
em geragdo e que favorece também as
amizades.

Perspectivas de vida e satisfagdo com a prépria
vida

Habitar uma favela € um destino do qual
raramente se pode escapar (Corten, 2006),
principalmente quando se trata de uma
favela no Haiti, onde a vida é vivida em suas
minimas possibilidades. Entre os mais
vulneraveis, o nivel de satisfacdo com a
prépria vida pode ser deduzido pela falta de
perspectivas, de emprego, de acesso a
escolaridade e a saude, pela auséncia de
respeito aos direitos civis e trabalhistas,
pela ma qualidade da moradia e do entorno
ambiental. Igualmente, o fato de o Haiti ser
um pais miseravel localizado em uma ilha
caribenha, com a presenca massiva de
organizagdes internacionais e com metade
de sua populagao vivendo em paises ricos,
pode ser fonte de insatisfacdo, ao
considerarmos que a satisfagdo das
necessidades criadas pelo grau de
desenvolvimento econémico e social de
determinada sociedade é uma referéncia
para a qualidade de vida (Minayo, Hartz &
Buss, 2000). A qualidade de vida também
pode ser definida em termos da distancia
entre expectativas individuais e a realidade
(Minayo et al.,2000) e no Haiti, essa
distancia pode assumir grandes proporgoes,

sobretudo nas areas urbanas em que a
populagdo mais pobre convive com uma
distante mini elite.

Depois de 12 de janeiro de 2010, falar
sobre perspectiva de vida para uma
populagdo com poucas chances de um
futuro acolhedor nao é simples. Entretanto,
muitos haitianos esperam por dias melhores
e a esperanga esta parcialmente depositada
nas organizagdes internacionais. O
terremoto intensificou também a ja
conhecida pratica de imigracdo. Muitos
aproveitaram a situacdo de caos e
desespero para partirem. Medidas como
autorizagdes provisorias de permanéncia
foram concedidas a todos os haitianos que
decidiram ir para a Franga, apesar da
inexisténcia de uma politica que permitisse
que o0s emigrantes trabalhassem no
territério francés (La France en fait-elle,
2011).

Algumas pessoas aproveitaram 0
terremoto para estabelecerem um novo
‘lar”, fossem movidas pelo desejo de estar
sozinhas em tendas novas ou em casais,
longe da familia de origem. Outras
solicitaram tendas que nunca seriam
ocupadas, nas  conhecidas  areas
‘fantdmes”, para receberem mais ajuda das
organizagoes.

Embora para os mais pobres o terremoto
provavelmente ndo represente um abalo
radical nas crengas em relagdo a vida —
uma ruptura quanto a fé na justica e na
bondade do mundo, como costuma
acontecer em situagbes de desastres
(Garcia & Mardones, 2010) - muitos
expressam o sentimento de ndo
pertencimento aquele contexto onde tudo foi
destruido ou deixou de existir (Melo King,
2010). As pessoas vivem o dia a dia, mas
os balizadores parecem faltar, por mais
precarios que fossem no passado, como as
antigas moradias. Muitos néo se sentem
mais eles mesmos e dizem precisar de
ajuda. A psicologia no Haiti, todavia, € uma
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pratica estigmatizada®. A relagdo dos
haitianos com o sofrimento psiquico ndo se
parece com 0 nosso habito de cultivar a
angustia e de querer compartilha-la. Como
diz Laferriere (2011, p.161) “en Haiti on se
moque brutalement de vos angoisses”. Isto
se verifica nas criangas que aprendem,
desde cedo, a ndo chorar quando sentem
dor (Neves, 2011). Entretanto, pode-se
perguntar se o elevado indice de violéncia
doméstica e sexual aponta para uma
expressao coletiva da frustragéo.

Por outro lado, no concernente a
unidade do povo haitiano, o terremoto
também sacudiu a falta de crenga deste
povo em si mesmo, em suas instituicoes e
em seus politicos. Michéle Montas-
Dominique (2011), designada para ser a
porta-voz do povo haitiano na International
Donor's Conference em Margo de 2010,
realizou 156 grupos-focais para capturar as
aspiragdes da populagdo acerca da
reconstrugdo do pais. Entre as 1750
pessoas que foram ouvidas, havia forte
senso de urgéncia no sentido de aproveitar
a terrivel oportunidade dessa catastrofe
para finalmente fazer as mudancas tanto
esperadas nos ultimos trinta anos. Muitos
viram o terremoto como um divisor de aguas
e 0 comego de um periodo de reconstrugao,
no qual a ajuda estrangeira deveria reforgar
a soberania e a independéncia do Haiti. Em
termos de perspectiva de vida, para muitos,
a tragédia que se abateu sobre o pais
parece assim ter mobilizado um renovado
sentimento de esperanca e de
solidariedade.

Contudo, quase dois anos depois da
catastrofe praticamente nada mudou e a
reconstrucdo do pais ainda nao aconteceu.
Milhares de pessoas continuam nos
acampamentos de desabrigados e a ajuda
que tém recebido soa mais como paliativa e
ndo, de fato, como (re) constru¢do. O

6 A loucura n&o é considerada uma doenca, mas um golpe
do destino, de modo que é dificil aceitar o tratamento de
uma doenga que é negada pela populagdo, como afirma
Laferriere (2011): “O anico mal-estar reconhecido como um
desconforto é uma dor aguda, cuja intensidade nao cede
depois de trés dias” (p. 161).

mundo também parece ja ter se esquecido
do Haiti, embora o pais continue sendo o
celeiro das ONGs. A resiliéncia
caracteristica deste povo e acentuada apds
o terremoto, se mistura, assim, com certa
expectativa de que o mundo possa fazer
mais pelo Haiti. No entanto, uma grande
parte da populacdo sabe que nédo vera a
chegada deste dia.

Espiritualidade e crengas pessoais

O haitiano é, em sua maioria, um povo
fortemente religioso. A populacdo se divide
entre voduisants, catélicos e evangélicos,
estes em numero crescente. Entre os
cristdos, a expressao “Si Dieu le veut” é
muito repetida, referindo-se tanto a uma fé
em Deus de que dias melhores virdo, como
também um conformismo com a situagao,
entregando nas maos de forgas superiores
a inteligibilidade da vida. A maioria da
populagdo do campo e a que vive nas
favelas da capital é adepta do Vodu,
embora este seja combatido pelos
evangélicos e associado ao mal. Mas o
Vodu é fielmente resguardado como
referencia & ancestralidade africana e
permite certa apropriagdo da propria vida
através de suas praticas. Podemos afirmar
que a religiosidade, seja de que forma ela
se expresse, parece representar um fator de
resiliéncia para a populagdo haitiana,
associada a certo fatalismo.

A relagdo com a morte e o luto
intensificou-se devido ao grande nimero de
mortos e desaparecidos durante o terremoto
0 que parece ter tornado a relagdo com a
religidto mais necessaria. Acompanhar
funerais foi, por um periodo consideravel de
tempo, parte do quotidiano de caos e
sofrimento. A relagdo do haitiano com a
morte € de intensa entrega a vivéncia da
dor: lamentagdes, gritos e dancas parecem
exorcizar a perda da pessoa querida.

A destruicdo de igrejas e templos
evangélicos ndo desmotivou os haitianos a
rezarem e a celebrarem em grupo suas
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crengas. Diversas tendas improvisadas
foram erguidas nos antigos locais de reza.
Se a religido trouxe alivio, no entanto,
reforcou o sentimento de culpabilidade do
povo haitiano por seus proprios males.
Segundo Le Breton (2006), para as pessoas
religiosas, a dor pode ser um lembrete
constante da fragilidade moral do homem.
No Haiti, a dor parece ter tomado uma
dimensdo ainda maior. Entre uma parcela
da populagéo, o terremoto foi interpretado
como uma enorme puni¢do divina que se
abateu sobre praticamente todo pais
porquanto todas as pessoas foram afetadas
por ele.

CONSIDERACOES FINAIS

Menm si peyi a kraze li pap mouri ’

Em um contexto cultural complexo como o
do Haiti e com uma desigualdade social tdo
vertiginosa, um estudo sobre qualidade de
vida apdés uma catastrofe necessita
considerar as diferengas entre as regides e
entre as condi¢des de vida dos segmentos
da populagao, bem como o impacto dessas
diferengas sobre as concepgdes de bem-
estar. A miséria absoluta pode subverter os
parametros do que seja considerada uma
catastrofe ou ndo, se as consequéncias
desta trouxerem alguma melhora sobre a
qualidade de vida. Igualmente, as
caracteristicas  culturais e o fator
religiosidade também precisam ser levados
em conta, na medida em que podem
outorgar sentidos inabituais ao que é
normalmente vivido como tragico.

Podemos antecipar que no concernente
a violéncia contra a mulher, o terremoto teve
um efeito catastréfico, bem como sobre o
sentimento de segurangca geral da
populagdo, pontos j& bastante vulneraveis
antes do sismo. Para os totalmente
destituidos, manter os lagos familiares ficou
ainda mais dificil, apesar de a comunidade
haitiana, dentro e fora do Haiti, ter se
solidarizado em torno desta tragédia. Se o

7 Mesmo se 0 pais quebrou, ele néo morreu.

terremoto mobilizou uma rede social capaz
de fazer frente ao caos dos primeiros dias e
socorrer a populagao, o apoio social, como
importante  fator  psicossocial  de
enfrentamento a desastres, se fragilizou
ainda mais deixando mulheres e criangas
entregues a propria sorte. Portanto, se
podemos concluir algo a partir destas
reflexdes, é que o terremoto parece ter tido
um impacto paradoxal sobre a qualidade de
vida da populagéo.

N&o resta duvida que o pais esta “pior”
do que antes, pois € um pais em ruinas.
Mas para uma parcela da populagdo dos
mais pobres a catastrofe também trouxe
ganhos secundarios, como acesso a um
minimo  de  sanitizacdo, assisténcia,
alimentagdo e algum salario. De certa
forma, a catastrofe também reacendeu a
esperanga de que finalmente o Haiti poderia
mudar, renovando a fé na capacidade de
autogestdo. Esperanca que se enfraquece
na medida em que o tempo passa e nada
acontece. A populagdo parece assim ter
ficado suspensa entre o otimismo de uma
mudanca necessaria € urgente e o
pessimismo das evidencias de se defrontar
de modo ainda mais brutal com o abandono
e as dificuldades de sempre. Por outro lado,
a catastrofe reforgou a desesperanga dos
que ainda se sentiam leais a patria mae,
aumentando a fuga para a diaspora
redentora. Para 0s mais pobres, sem
acesso a saidas alternativas, a religiosidade
e a habitual resisténcia frente as
dificuldades da vida parecem ser as
referencias internas que servem para
suportar 0 insuportavel, embora o
sofrimento  psiquico esteja presente e
externado através do aumento da violéncia.

Com esta breve andlise das condigbes
de vida antes e depois do terremoto de
2010 espera-se mobilizar o interesse em
pesquisas que ajudem na compreensdo dos
fatores apontados nesta discussdo de modo
a pautar futuras intervengdes em salde
mental em contextos similares em que
catéstrofes naturais e humanitarias se
somam. Eventuais pesquisas poderiam
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definir qual estratégia em salde mental é
mais adequada ao discernir os efeitos
psicolégicos do terremoto sobre a
populagdo haitiana, considerando as
particularidades de expressédo cultural do
sofrimento  psiquico desta populagao.
Finalmente, pesquisas poderiam elucidar
em que medida a longa exposi¢do a miséria
humana associada a resiliéncia, como trago
cultural, interfere ou néo tanto na percepgao
das catastrofes quanto na percepcdo da
qualidade de vida.
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Vivendo sobre escombros: Qualidade de vida no haiti pés-terremoto

ANEXO 1.
Quadro resumo das condicdes de vida antes e depois do terremoto:

Aspectos relacionados a Antes do terremoto Depois do terremoto
qualidade de vida.

Doencas infecciosas relacionadas a
pobreza. Sistema deficitario de saude
Saude e assisténcia médica.  publica, compensado parcialmente
pela presenca de organizagdes
internacionais e religiosas. Adesao a
praticas tradicionais de cura.

60% das estruturas médicas
destruidas; insalubridade local
viabilizou a epidemia de célera.

Auséncia de educagéo publica

gratuita. 47% de analfabetismo; Destruicio de escolas e
Educagéo e acesso a Comunicagao via radio tem grande universidades; construgao de
informagéo. importancia comunitaria; telefonia instalagbes escolares e
celular € amplamente utilizada pela universitarias provisorias.
populagéo.

80% de desemprego. Trabalho
informal como fonte de renda;
Renda e profissao. emigracao massiva e ajuda
financeira dos emigrantes para a
populacao residente. Violagao de
direitos trabalhistas.

Donativos convertidos em
produtos comerciaveis. Aumento
do desemprego. Implementacao
de programas de renda minima.

Aumento da inflago.

Inseguranca urbana. Auséncia de

A . Fuga de detentos. Aumento dos
iluminagéo publica nos bairros

casos de roubo e dos indices de

Seguranca. pobres. Violéncia de género ,
. . 2. estupros; mulheres buscam
endémica (elevado indice de x
prote¢ao nos acampamentos.
estupros).

Um milh&o de pessoas
desabrigadas vivendo em
acampamentos. Incremento
significativo da insalubridade e
deterioracdo das condi¢des

Saneamento basico e coleta de lixo
deficiente; Insuficiéncia do sistema
de abastecimento de energia e agua.

Meio ambiente, espago
fisico e moradia.

sanitarias.

O lazer é vivido coletivamente A copa de 2010 foi grandemente

Lazer e tempo livre. através do futebol, da musica e do festejada bem como o carnaval
carnaval. em 2011.

Duplo efeito na rede social:
aumento da fragmentagéo

familiar e da solidariedade.
Abandono de mulheres e

Fragilizagéo do lago familiar devido a
pobreza, baixa expectativa de vida e
sucessivos desastres naturais.
Vizinhos como fonte de apoio.

Familia e rede social.

criangas.
Sentimento de ndo
Perspectiva de vida e Pessimismo em relagdo ao futuro; pertencimento ao entorno.
satisfagdo com a propria desejo de abandonar o pais. Elevado Incremento da diaspora.
vida. indice de emigragao. Renovagao do projeto de

reconstrugédo do pais.

Crengas religiosas como importante

fator de resisténcia frente as ” L
Reforgo das praticas religiosas;

Espiritualidade e crencas adversidades da vida. Raizes )
: ; . terremoto percebido como
pessoais. africanas preservadas nas praticas ) .
DA . castigo espiritual.
vodus; religiosidade associada a
fatalismo.
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