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RESUMO

Este estudo teve como objetivo analisar a memoria e as representagdes sociais de mulheres
alcoolistas sobre o0 uso e abuso de bebidas alcodlicas durante a pandemia da COVID-19, além
de explorar o processo de recuperagdo nesse contexto. Para alcangar esse proposito, a pesquisa
buscou, a partir dos objetivos especificos: articular teoricamente as questdes de memoria,
representacdes sociais e alcoolismo feminino, levando em consideragdo o cenario da pandemia;
investigar como os grupos de apoio a essas mulheres alcoolistas se reorganizaram durante esse
periodo de crise sanitaria; problematizar a relacdo do consumo de bebidas alcodlicas por
mulheres, comparando os periodos antes e durante a pandemia, especialmente em relacao as
dindmicas do ambito publico e privado; e contextualizar os aspectos étnico-raciais,
socioculturais e econdmicos das mulheres alcoolistas que participam de grupos de ajuda mutua,
buscando compreender as especificidades de suas vivéncias. Com o aumento do consumo de
alcool entre mulheres nos ultimos anos, especialmente no periodo pandémico, esta pesquisa
buscou preencher uma lacuna nos estudos sobre alcoolismo feminino, levando em consideragao
aspectos sociais e de género. A motivagdo principal surgiu da constatagdo de que, embora o
alcoolismo seja debatido na comunidade académica, as particularidades do consumo de alcool
entre mulheres, especialmente durante a pandemia, ainda sdo pouco exploradas. Assim,
conduzimos essa pesquisa com uma associa¢ao chamada Alcoolismo Feminino, que passou a
se reunir por meio das redes sociais durante a pandemia, focando na recuperagao de mulheres
alcoolistas. Para tanto, nos apropriamos da teoria das Representacdes Sociais de Serge
Moscovici (1928-2014) e do conceito de Memoria Coletiva de Maurice Halbwachs (1877-
1945), pois oferecem um aporte tedrico-metodoldgico capaz de permitir uma articulagdo com
as vivéncias das mulheres participantes da pesquisa. A metodologia adotou uma abordagem
qualitativa, dividida em dois momentos. O primeiro envolveu a aplicagdo de um questionario
online para mulheres que participam ou jd participaram de grupos de ajuda mutua ao
alcoolismo, utilizando a técnica Snowball, adaptada para redes sociais virtuais. O questionario,
distribuido como /ink acompanhado de um texto orientador, solicitava que fosse compartilhado
por diferentes meios digitais com outras mulheres. O segundo momento consistiu em
entrevistas semiestruturadas, realizadas presencialmente com as fundadoras do coletivo
Alcoolismo Feminino e, remotamente, com as participantes que manifestaram interesse em
contribuir ao responder o questionario. A analise dos dados foi conduzida com base na proposta
de analise de conteudo de Laurence Bardin ([1977] 2011), a partir da qual definimos duas
categorias principais: as memorias e representagdes sociais sobre o uso e abuso de alcool por
mulheres durante a pandemia, e as memarias e representacoes sobre a Associagao Alcoolismo
Feminino nesse periodo. Os resultados indicaram que o alcoolismo feminino durante a
pandemia esteve diretamente ligado a fatores estruturais, como sobrecarga de trabalho,
isolamento social e desigualdades de social, de género e raca, além de estar associado a solidao,
estresse e sintomas de depressdo. As analises revelaram que as mulheres alcoolistas enfrentaram
estigmas e dificuldades no acesso ao tratamento, mas também encontraram ajuda na Associagao
Alcoolismo Feminino, que fortaleceu redes de apoio por meio do ambiente digital. Concluimos,
refor¢ando a importancia de politicas publicas especificas para as mulheres alcoolistas e
sugerimos a insercao desse debate nos curriculos escolares, promovendo uma abordagem
preventiva e interseccional sobre o tema.

Palavras-chave: Alcoolismo Feminino; Mulheres; Representagdes Sociais; Memoria Coletiva.



ABSTRACT

This study aimed to analyze the memory and social representations of alcoholic women
regarding the use and abuse of alcoholic beverages during the COVID-19 pandemic, as well as
to explore the recovery process in this context. To achieve this goal, the research focused on
the following specific objectives: to theoretically articulate issues of memory, social
representations, and female alcoholism, taking into account the pandemic scenario; to
investigate how support groups for these women reorganized during this health crisis; to
examine the relationship between women’s alcohol consumption before and during the
pandemic, especially in relation to dynamics in public and private spheres; and to contextualize
the ethnic-racial, sociocultural, and economic aspects of alcoholic women who participate in
mutual help groups, seeking to understand the specificities of their experiences. Given the
increase in alcohol consumption among women in recent years, particularly during the
pandemic, this research aims to fill a gap in studies on female alcoholism by considering social
and gender aspects. The main motivation arose from the realization that, although alcoholism
is discussed in academic settings, the particularities of alcohol consumption among women —
especially during the pandemic — remain underexplored. Thus, we conducted this research with
an association called Alcoolismo Feminino, which began meeting through social media during
the pandemic, focusing on the recovery of alcoholic women. To this end, we draw on the theory
of Social Representations by Serge Moscovici (1928-2014) and the concept of Collective
Memory by Maurice Halbwachs (1877-1945), as they offer a theoretical-methodological
framework capable of articulating with the lived experiences of the women participating in the
study. The methodology adopted a qualitative approach, divided into two phases. The first
involved an online questionnaire for women who participate or have participated in mutual help
groups for alcoholism, using the Snowball technique adapted for virtual social networks. The
questionnaire, distributed as a link with a guiding text, was shared through various digital
platforms. The second phase consisted of semi-structured interviews, conducted in person with
the founders of the Alcoolismo Feminino collective and remotely with participants who
expressed interest in contributing after responding to the questionnaire. Data analysis was based
on Laurence Bardin’s ([1977] 2011) content analysis method, through which we defined two
main categories: memories and social representations about women’s alcohol use and abuse
during the pandemic, and memories and representations of the Alcoolismo Feminino
Association during that period. The results indicated that female alcoholism during the
pandemic was directly linked to structural factors such as work overload, social isolation, and
inequalities related to class, gender, and race, in addition to being associated with loneliness,
stress, and symptoms of depression. The analyses revealed that alcoholic women faced stigma
and difficulties accessing treatment, but also found support in the Alcoolismo Feminino
Association, which strengthened support networks through digital environments. In conclusion,
we emphasize the importance of public policies specifically targeting alcoholic women and
suggest incorporating this topic into school curricula, promoting a preventive and intersectional
approach.

Keywords: Collective Memory; Female Alcoholism; Social Representations; Women.
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13

1 INTRODUCAO

Ao longo da trajetoria profissional e académica, estive engajada em atividades que se
entrelagaram, culminando em um compromisso com a compreensdo e abordagem do
alcoolismo feminino. Em 2008, iniciei a graduagdo no curso de Licenciatura em Pedagogia da
Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia (UESB) com a intencdo de atuar na educagdo
basica e ao ingressar no ensino superior, percebi que havia outras possibilidades em que
contribuiriam com esta etapa de ensino que tanto necessita de aten¢do e dentre estas, estava a
pesquisa cientifica que me mobilizou a questionar sobre a estrutura rigida dos curriculos e a
refletir sobre a necessidade de uma proposta interdisciplinar no cotidiano da escola.

Desta forma, ingressei no Grupo de Estudos e Pesquisa sobre Género, Politicas, Alcool
e Drogas — GePAD/Museu Pedagogico/UESB, ao mesmo tempo que passei a fazer parte do
projeto de pesquisa intitulado Museu Pedagoégico: uma interlocucio com os problemas do
cotidiano escolar como bolsista de inicia¢do cientifica, entre os anos de 2009 e 2010. Na
sequéncia, de 2010 a 2012, comecei a integrar o projeto de pesquisa, desenvolvido pela
professora Dra. Luci Mara Bertoni (orientadora dessa tese de doutorado), intitulado
Representacées do Alcoolismo Feminino nas Telenovelas Brasileiras (1980-2010), tendo
como recorte o subprojeto de pesquisa sobre a Representacio das Mulheres nas
Propagandas de Cerveja a partir de 2007, ao qual atuei, também, como bolsista de Iniciagao
Cientifica pelo Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico — CNPq. Este
trabalho resultou em publicagdes em anais de congressos, participagdo € comunicacoes
cientificas em eventos. Essa experiéncia com iniciacao a pesquisa nos possibilitou refletir sobre
as relagdes de género e a relevancia dessa discussdo para a prevencdo e tratamento do
alcoolismo feminino, levando em consideragado, principalmente, os aspectos sociais.

Durante o doutorado, tive a oportunidade de realizar um periodo de “doutorado-
sanduiche” na Universidade de Santiago de Compostela (USC), na Espanha, com
financiamento da Coordenagdo de Aperfeigoamento de Pessoal de Nivel Superior — CAPES e
supervisdo da Profa. Dra. Begofia Gomez Vazquez. A pesquisa foi desenvolvida no Centro
Interdisciplinar de Investigacdo Feminista e Estudos de Género (CIFEX), que objetiva, desde
2006, fomentar estudos e debates sobre as relagcdes de género e o papel social das mulheres, a
partir de uma abordagem interdisciplinar. A interlocu¢do com pesquisadoras do CIFEX
permitiu um refinamento metodologico e tedrico, fortalecendo a proposta de andlise e
ampliando a visibilidade da pesquisa no campo da interdisciplinaridade. Além disso, essa

experiéncia teve como resultado a producao de artigos cientificos e resumos expandidos com
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enfoque em género, memoria e representagdes sociais, publicados em periddicos e anais de
congressos, em coautoria com a coorientadora no exterior e da orientadora brasileira. Essa
estada me proporcionou tanto uma ampliacao do olhar no ambito académico com a participagao
em eventos cientificos, grupos de discussdes organizados pelo CIFEX e didlogos com
pesquisadores(as) na area do género, como um enriquecedor intercdmbio cultural e social.

Antes disso, no mestrado, com essa base voltada ao consumo de bebida alcodlica € o
envolvimento com as questdes de género, desenvolvemos o projeto de dissertacao pelo
Programa de Pdés-graduagdo em Memoria Linguagem e Sociedade (PPGMLS-UESB) que
consistiu em analisar a memoria e as representacdes sociais de mulheres nos grupos de
Alcodlicos Anonimos (AA) sobre o uso/abuso do alcool. Durante essa investigacao,
constatamos a escassa presenga ¢ participacdo de mulheres nessas reunioes, atribuindo isso a
diversos fatores, como a atmosfera que remete ao ambiente masculino dos bares, a construgao
social que confina a mulher a esfera privada, e os preceitos tradicionais dos AA centrados na
recuperagdo do homem alcoolista. Além disso, muitas participantes expressaram receio em
frequentar os grupos devido ao medo de violéncia durante o trajeto noturno até o local das
reunioes.

Com o proposito de dar continuidade aos estudos sobre alcoolismo feminino e diante do
surgimento de questionamentos sobre como os programas de ajuda mutua estavam acontecendo
no periodo pandémico, localizamos na rede social Instagram um grupo de mulheres que
comecaram a se reunir no inicio da pandemia da COVID-19 com o objetivo de apoiar mulheres
alcoolistas por meio de reunides virtuais.

A partir do final de 2019, o mundo comegou a enfrentar uma nova ameaga a saude
publica: o surgimento do coronavirus SARS-CoV-2. A rapida disseminacao do virus levou a
Organizacao Mundial da Satide (OMS) a declarar a COVID-19 como uma pandemia global em
marc¢o de 2020. No Brasil, os primeiros casos foram confirmados em fevereiro daquele ano,
com o primeiro diagndstico oficial registrado em Sao Paulo no dia 26. A progressao da doenca
imp0s desafios sem precedentes, exigindo medidas de isolamento social e a reestruturagdo dos
sistemas de saude para lidar com a situacdo. Um momento devastador que refletiu em um
altissimo nimero de vitimas, por causa do virus e pelo descaso do governo naquele momento.

A doenca COVID-19 ¢ uma enfermidade respiratoria altamente contagiosa que emergiu
em Wuhan, China, sendo seu nome SARS-CoV-2 o significado de Severe Acute Respiratory
Syndrome Coronavirus 2 (Sindrome Respiratéria Aguda Grave Coronavirus 2), em referéncia
a sua semelhanga genética com o SARS-CoV, o coronavirus responsavel pelo surto de SARS

em 2003 (WHO, 2025a). Transmitido principalmente por goticulas respiratorias, contato direto
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e superficies contaminadas, o virus levou a declaragdo de uma pandemia mundial, devido a sua
rapida disseminagdo e aos problemas causados na saude publica, economia e sociedade em
escala internacional (WHO, 2025b). Diante desse cendrio, construimos o atual projeto de
doutorado.

Embora o alcoolismo seja um tema amplamente pesquisado e com referéncias na
literatura, notamos que ha uma lacuna nas pesquisas que abordam suas nuances especificas no
contexto feminino, principalmente se levarmos em consideracao o periodo atipico da pandemia
da COVID-19 que modificou o modo de relacionamento entre pessoas, devido as medidas de
conten¢iio da doenga, como o isolamento social, a quarentena e o distanciamento' fisico que
interromperam as interagdes sociais cotidianas, além de que provocou sentimentos de incerteza,
medo e estresse associados ao contexto pandémico .

Sendo assim, para identificar estudos relacionados ao tema e a incidéncia de pesquisas
sobre essa proposta, realizamos uma busca nas bases de dados da Coordenagdo de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES), com o objetivo de encontrar
dissertacdes, teses e artigos cientificos que abordassem o uso de alcool entre mulheres no
contexto da pandemia. Utilizamos os seguintes termos-chave, combinados com operadores
booleanos, para refinar os resultados: “COVID-19” AND “uso de alcool” OR “abuso de alcool”
AND “mulheres”. Foram exibidos 22 resultados, mas nenhum deles apresentou uma relagao
direta com a tematica. Apenas um estudo fazia referéncia ao uso/abuso de alcool e a COVID-
19, mas sem foco especifico nas mulheres como consumidoras. Também utilizamos os
descritores: “alcoolismo feminino” OR “mulheres alcoolistas” AND “pandemia” OR “COVID-
197, porém, ndo obtivemos nenhum resultado. Por fim, buscamos ‘““alcoolismo feminino” OR
“alcoolismo e mulheres”, filtrando o periodo de 2019 (inicio da pandemia) até¢ 2024, o que
resultou em 4 estudos, mas nenhum deles discutia o contexto da pandemia da COVID-19.

A participagdo das mulheres em programas de apoio mutuo, como o coletivo? de
Alcoolismo Feminino localizado no Instagram, trouxe a tona questdes sobre as implicagdes do

distanciamento/isolamento social e das novas formas de interagdo virtual no processo de

! Existe uma diferenga entre distanciamento social, isolamento e quarentena, conforme apontam Aquino e Silveira
et al (2020, p. 2425): “O distanciamento social envolve medidas que tém como objetivo reduzir as interagdes em
uma comunidade, que pode incluir pessoas infectadas, ainda nfo identificadas e, portanto, ndo isoladas™; ja o
isolamento social € a “separagdo das pessoas doentes daquelas ndo infectadas com o objetivo de reduzir o risco de
transmissdo da doenga”; e a quarentena refere-se a “restrigdo do movimento de pessoas que se presume terem sido
expostas a uma doenga contagiosa, mas que nao estdo doentes, ou porque ndo foram infectadas, ou porque ainda
estdo no periodo de incubacdo ou mesmo porque, na COVID-19, permanecerdo assintomaticas € nao serao
identificadas”.

20 grupo de mulheres alcoolistas em questdo teve inicio com uma organizagdo em formato de coletivo informal
e, posteriormente, estruturou-se como uma associagdo. Por essa razao, utilizaremos ao longo do texto, os termos
“Coletivo AF” e “Associagdo - AAF”, considerando as diferentes fases de sua constituigdo.
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recuperagdo e tratamento do alcoolismo. Dessa forma, esta pesquisa buscou tanto dar
continuidade aos estudos sobre o alcoolismo feminino quanto investigar as particularidades
desse fendmeno em um cenario de mudangas sociais.

O consumo de bebida alcoodlica esteve presente em varios momentos historicos desde a
origem da humanidade, ocupando lugares importantes em diversos povos. Para cada uma das
mais variadas culturas existem maneiras, razdes, padrdes estabelecidos e institucionalizados
para a acao de beber (Bertoni, 2015). Seu uso abusivo ¢ considerado um problema e por este
caminho, pesquisas vém sendo desenvolvidas de modo a compreender o consumo do alcool,
suas consequéncias e formas de preven¢ao. Tais investigacdes tratam o alcoolismo de maneira
geral, sem levar em consideragdo as especificidades de género.

Ao longo da historia, a compreensdo do alcoolismo passou por diferentes concepgdes,
refletindo mudangas nos paradigmas sociais e cientificos. Enquanto no século XVIII, o
consumo excessivo de alcool era visto como uma escolha moral, no século XIX, ele passou a
ser considerado um problema de satide publica, impulsionado pelo crescimento das cidades,
pela Revolucao Industrial e pelo aumento da criminalidade e da instabilidade associadas ao
consumo abusivo (Carneiro, 2010; Dias; Damasceno; Bertoni, 2017). Movimentos de
temperanga ganharam forga nesse periodo, defendendo restricdes ao consumo de alcool e
promovendo a ideia de que o alcoolismo era uma doenga que deveria ser tratada. Ja no século
XX, essa perspectiva se ampliou para um modelo multifatorial, reconhecendo fatores
bioldgicos, sociais e psicoldgicos como determinantes da condi¢do (Carneiro, 2010; Dias;
Damasceno; Bertoni, 2017). Nesse contexto, a abordagem sobre o consumo abusivo de alcool
também comecou a considerar diferengas entre grupos sociais, incluindo recortes de género.

Mais especificamente no que diz respeito ao consumo de alcool entre as mulheres, em
uma pesquisa realizada por Vaz (2017) sobre praticas sociais relacionadas ao consumo de
bebidas alcodlicas na Bahia durante o periodo de 1870 a 1930, mostrou que no decorrer da
histéria, o alcoolismo feminino foi negligenciado e marcado por estigmas que o distanciavam
do alcoolismo masculino. Segundo o referido autor, no século XIX e inicio do século XX, a
medicina e o discurso cientifico reforcaram a ideia de que o consumo excessivo de alcool era
um problema masculino, voltado a degenerag¢ao moral e social dos homens, que, ao se tornarem
dependentes, perdiam sua capacidade de prover o sustento da familia. Por outro lado, as
mulheres alcoolistas eram vistas com maior rigidez, pois seu consumo de alcool representava
uma ameaga aos papéis sociais a elas atribuidos, como a maternidade e o cuidado com o lar,

sendo interpretado como um desvio de conduta (Vaz, 2017). Essa perspectiva contribuiu para
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invisibilizar as mulheres alcoolistas, que passaram a beber de forma mais reservada e a sofrer
as consequéncias do abuso de alcool de maneira silenciosa e sem assisténcia.

Dessa forma, o uso/abuso de alcool entre mulheres foi historicamente marginalizado
tanto nos estudos cientificos quanto nas politicas publicas. Por esse motivo, o alcoolismo
feminino, no que tange uma perspectiva social e qualitativa ainda sdo muito incipientes, apesar
de haver um crescimento do consumo abusivo de alcool entre mulheres. Dados recentes do
Ministério da Saude, por meio da Vigilancia de Fatores de Risco e Protecdo para Doengas
Cronicas por Inquérito Telefonico (Vigitel, 2023b), mostraram que o percentual de brasileiros
que relataram consumo abusivo de alcool passou de 15,7% em 2006 para 20,8% em 2023, o
que representa um aumento médio de 0,21 ponto percentual por ano (Brasil, 2023b). Esse
crescimento foi ainda mais acentuado entre as mulheres, cujo consumo abusivo variou de 7,8%
em 2006 para 15,2% em 2023, indicando um aumento médio anual de 0,38 ponto percentual.
Em contrapartida, o consumo entre os homens manteve-se estavel no mesmo periodo. (Brasil,
2023a). Além disso, o Levantamento Nacional de Alcool e Drogas (LENAD) ja apontava que
o consumo feminino de alcool ndo s6 aumentou, mas também passou a ocorrer de maneira mais
nociva, refletindo mudancas nas praticas de consumo por parte das mulheres (INPAD, 2012).

Os dados sobre o consumo de alcool entre mulheres reforcam a importancia de analisar
as questoes de género e o uso/abuso de substancias psicoativas. Além de serem frequentemente
negligenciadas nas politicas publicas de prevencdo e tratamento enquanto categoria que
necessita ser tratada a partir de suas especificidades, elas tém apresentado um aumento
consideravel no consumo abusivo de bebidas alcodlicas, especialmente apds a pandemia da
COVID-19. Conforme aponta a pesquisa da Vigitel, realizada pelo Ministério da Satde, entre
2021 e 2023, o percentual de brasileiros que relataram consumo excessivo de dlcool nos 30 dias
anteriores ao levantamento passou de 18,3% para 20,8%. Embora o consumo seja
historicamente mais elevado entre homens — cujas taxas foram de 25% em 2021 e 27,3% em
2023 —, os dados apontam um crescimento entre as mulheres. (Brasil, 2022; 2023a). Durante o
mesmo periodo, o percentual de mulheres que relataram consumo abusivo de alcool subiu de
12,7% para 15,2%, indicando uma tendéncia de aumento muito semelhante a observada entre
os homens, com uma diferenca de 2,5% no periodo analisado (Brasil, 2022; 2023b).

Segundo dados divulgados pela Pesquisa Nacional de Saude realizada, em 2019, pelo
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), em parceria com o Ministério da Saude,
o aumento no consumo de bebidas alcodlicas entre os brasileiros, principalmente entre as
mulheres, estd se tornando uma preocupagdo crescente, devido a problemas relacionados a

saude publica, o que demanda atencao do estado. De acordo com o referido estudo, 17% das
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mulheres adultas afirmaram ter consumido alcool uma vez ou mais por semana em 2019,
representando um aumento de 4,1 pontos percentuais em relagdo a 2013, quando esse indice
era de 12,9%. Esse fendmeno tem contribuido para uma tendéncia preocupante, visto que o
consumo nocivo de alcool ¢ identificado como um dos maiores fatores de risco para a saude
publica, conforme evidenciado pela mesma pesquisa, que faz referéncia aos dados de que
aproximadamente 3 milhdes de mortes anuais resultantes do uso prejudicial do alcool ocorre
em todo o mundo. Essa tendéncia ascendente no consumo de alcool entre os brasileiros,
especialmente entre as mulheres, ressalta a necessidade de atengdo voltada ao ptblico feminino
(IBGE, 2020).

Além disso, especificamente durante a pandemia ocasionada pelo novo coronavirus, em
que grande parte da populacdo permaneceu em reclusdo, resultados recentes de uma pesquisa
realizada pela Funda¢do Oswaldo Cruz, apontaram um aumento de 17,1% do consumo de
bebidas alcoolicas entre mulheres (FIOCRUZ, 2020). Sendo assim, pesquisas que possam
problematizar e analisar o uso/abuso de alcool por mulheres, de modo a levar em consideracao
suas particularidades, parecem necessarias e urgentes.

No que diz respeito ao alcoolismo feminino e ao processo de recuperagao entre mulheres
alcoolistas, a pesquisa realizada por Dias (2017), na dissertagdo de mestrado, intitulada
Memoéria e representacoes sociais de mulheres de grupos de alcodélicos andnimos sobre
uso/abuso do alcool, constatou que a presenca de mulheres nas reunides de AA ¢ infima,
comparada aos homens e isso ocorre por alguns motivos, como: um ambiente criado no grupo
que remete ao contexto do bar, como um ambiente masculino; as mulheres tendem a nado se
identificarem, devido a construcao social de que a mulher pertence a esfera privada; outro
aspecto estaria relacionado aos preceitos de AA que se mantém desde sua constituicao, tendo
como base a recuperagdo do homem alcoolista e a maioria das participantes da pesquisa afirmou
que ndo vao com mais frequéncia aos grupos devido ao medo da violéncia no percurso, a noite,
até chegarem ao local onde acontecem as reunides € na volta para casa.

Durante a fase de construgdo do projeto, realizamos uma pesquisa no site oficial dos
Alcodlicos Andnimos (AA)* e em outras plataformas institucionais e redes sociais de grupos

de apoio a pessoas alcoolistas. Observamos que, devido ao distanciamento/isolamento social

3 Segundo Dias (2017), os Alcodlicos Andnimos (AA) constituem uma irmandade internacional voltada para a
recuperacdo de pessoas que enfrentam o alcoolismo, baseada no apoio mutuo entre seus membros. Fundado em
1935 nos Estados Unidos, o grupo busca promover a sobriedade por meio da partilha de experiéncias e da adogao
dos “Doze Passos”, um conjunto de principios que envolvem desde o reconhecimento da dependéncia até a
reparagdo de danos causados pelo uso abusivo do alcool. Além disso, a organizagdo enfatiza valores como
anonimato, autossuficiéncia financeira e a auséncia de hierarquias internas, mantendo como Unico requisito para
participagd@o o desejo de parar de beber.
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imposto pela COVID-19, esses grupos passaram por uma reorganizagdo, adaptando-se para
realizar encontros virtuais, possibilitando as reunides mesmo a distancia. Foi dessa maneira que
identificamos a associagdo Alcoolismo Feminino (AAF), por meio de uma pagina do
Instagram, cuja atuacao se destacou por promover encontros e discussdes online voltadas
especificamente para mulheres alcoolistas.

Com objetivo de localizar tais mulheres e de verificar a viabilidade desta proposta de
investigacao, realizamos no ano em que participei do processo seletivo para o doutorado, em
2020, uma pesquisa exploratdria com aplicagcdo de questionario no coletivo de mulheres
Alcoolismo Feminino que se organizam pelo Instagram e pelo WhatsApp com a intencdo de se
ajudarem mutuamente em relacdo ao problema com o alcoolismo. Dentre as perguntas
elaboradas informalmente, indagamos sobre a possibilidade da participacdo anénima de uma
pesquisa voltada para o consumo de bebida alcoolica entre mulheres durante a pandemia e se
concordariam em conceder entrevista por meio de chamada de video e/ou audio. Dentre as 38
respondentes, 84,2% disseram que sim e deixou contato de e-mail ¢ telefone. Sendo assim,
constatamos que este projeto de pesquisa era factivel.

Neste sentido, tendo em vista o aumento de consumo do alcool por mulheres nos tltimos
anos e mais recentemente, devido ao fato de estarem isoladas em seus domicilios; a necessidade
de estudos voltados ao alcoolismo feminino, considerando aspectos sociais e de género; € as
circunstancias impostas pela pandemia em que as pessoas tiveram que permanecer em
distanciamento social e um outro formato de encontros precisou ser organizado, langamos a
seguinte questdo problema: Como se revelam as memorias e representacdes sociais de mulheres
alcoolistas sobre o uso/abuso de bebidas alcodlicas e o processo de recuperagao do alcoolismo
em um contexto de pandemia provocada pela COVID-19?

Diante do exposto, partimos do pressuposto de que durante a pandemia da COVID-19,
as mulheres experimentaram situagdes diversas as que vivenciavam antes do confinamento
social, mudando sua rotina, o que ocasionou problemas de satde mental como: ansiedade,
estresse, depressao etc. (Lima, 2020; Barros et al., 2020); impactos financeiros, nas condi¢des
de convivio e habitabilidade (Bezerra et al., 2020); aumento de violéncia doméstica (Marques
et al., 2020) etc. Tais fatores podem ter contribuido para o consumo da bebida alcodlica com a
intencdo de minimizar sentimentos provocados durante a quarentena. Além disso, devido as
mudangas de configuracao das reunides de grupos de ajuda mutua as mulheres alcoolistas, para
a modalidade a distancia e com a participacdo, apenas, do publico feminino, possivelmente,

permitiu maior participagdo e engajamento destas aos grupos de apoio.
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Para tanto, o objetivo geral desta pesquisa foi o de analisar as memorias e representagdes
sociais de mulheres alcoolistas sobre o uso e abuso de bebidas alcoolicas, bem como o processo
de recuperagdo do alcoolismo no contexto da pandemia da COVID-19. Para alcangar esse
proposito, a pesquisa buscou, a partir dos objetivos especificos: articular teoricamente as
questdes de memoria, representacdes sociais € alcoolismo feminino, levando em consideragao
o cendrio da pandemia; investigar como os grupos de apoio a essas mulheres alcoolistas se
reorganizaram durante esse periodo de crise sanitaria; problematizar a relagdo do consumo de
bebidas alcoolicas por mulheres, comparando os periodos antes e durante a pandemia,
especialmente em relagdo as dinamicas do ambito publico e privado; e contextualizar os
aspectos étnico-raciais, socioculturais e econdmicos das mulheres alcoolistas que participam de
grupos de ajuda mutua, buscando compreender as especificidades de suas vivéncias.

Por meio da realizagdo de tais objetivos, pretendemos contribuir para uma compreensao
da dinamica do alcoolismo feminino no contexto da pandemia da COVID-19, considerando a
interse¢do entre género, raga/etnia e o contexto sociopolitico, fornecendo pistas para a criagao
e desenvolvimento de politicas publicas, praticas e intervengdes sociais voltadas para mulheres
alcoolistas. A pesquisa teve a aprovacao do comité de ética, sob o nimero do parecer 5.176.492
(Anexo 1) assegurando que todos os procedimentos e métodos utilizados estdo em
conformidade com os padrdes ¢€ticos estabelecidos. Vale ressaltar que, quando nos
comunicamos com a presidente da associagdo Alcoolismo Feminino, pedimos autorizagao para
o uso do nome da institui¢do, da fundadora do coletivo, além de sons e imagens nas publica¢des
com proposito cientifico (Anexo 2). Além disso, para assegurar o anonimato das participantes,
as identificamos como Girassois, pois ¢ assim que chamam umas as outras nas redes sociais €
nas reunioes da associa¢ao Alcoolismo Feminino.

A escolha do girassol como simbolo da Associacdo Alcoolismo Feminino (AAF) reflete
com sensibilidade a esséncia da jornada de recuperacdo das mulheres que compdem o grupo.
Na biologia, o girassol ¢ uma inflorescéncia do tipo capitulo, formada por uma multiplicidade
de pequenas flores sésseis organizadas harmonicamente sobre um mesmo receptaculo, envoltas
por bracteas protetoras — uma estrutura coletiva que, embora pareca uma unica flor, €, na
verdade, a unido de muitas (Sharma et. al, 2014). Da mesma forma, de acordo com o que
pudemos apurar nas falas informais das associadas, cada mulher do grupo ¢ uma historia
singular que, somada as demais, forma um todo coeso, fortalecido pela solidariedade e pelo
apoio mutuo. Assim como os girassois, que em dias nublados se voltam uns para os outros em
busca de luz, essas mulheres se amparam nas experiéncias compartilhadas, criando uma rede

de cuidado que acolhe suas dores, memorias e esperangas. Muitas chegam ao grupo carregando
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culpa e vergonha, mas encontram no coletivo — como em um capitulo floral — o espaco
necessario para florescer novamente. Ao se nomearem entre si como Girassois, reafirmam esse
vinculo.

Nesta tese, organizamos a escrita de modo a integrar as vozes dessas participantes
Girassois no decorrer do texto. Entdo, suas falas estardo permeadas na leitura desde a
apresentacao do coletivo AF até o momento dedicado propriamente as analises das entrevistas.
Desta forma, estruturamos esta tese da seguinte maneira:

Nesta se¢do expusemos a nossa trajetdria na pesquisa € o que nos levou a esse tema,
apontando as justificativas tanto pessoais quanto académicas. Além disso, trouxemos os
pressupostos do estudo, a questdo problema e os objetivos.

Na segunda secdo intitulada Alcoolismo feminino: entre memoria e representacdes
sociais apresentamos a trajetoria do consumo de alcool por mulheres ao longo da histdria,
destacando como o alcoolismo feminino foi ignorado e estigmatizado nos estudos e tratamentos
ao longo do tempo, estabelecendo um paralelo com a teoria das representacdes sociais cunhada
por Moscovici (1928-2014) e a memoria coletiva proposta por Halbwachs (1877-1945).

Na secdo A pandemia da COVID-19, as redes sociais e o alcoolismo entre mulheres
exploramos o impacto da pandemia no Brasil e como as medidas de distanciamento social
alteraram as interagdes sociais € os modos de vida, escancarando desigualdades sociais,
sobrecarga doméstica, desemprego e violéncia de género. Também retomamos o contexto
historico que perpassou a organizacdo de grupos no movimento feminista das décadas de 1960
a 1980 que refletem na formagdo de grupos de ajuda mutua na atualidade. Além disso,
destacamos a intensificacdo do uso de tecnologias digitais, com as redes sociais, 0 que
mobilizou a formagdo do coletivo Alcoolismo Feminino, criado nesse periodo. Ainda nessa
secdo, realizamos uma apresentacdo da Associagdo Alcoolismo Feminino (AAF) levando em
consideracdo os relatos das mulheres alcoolistas participantes dessa pesquisa e das fundadoras
desse coletivo. Por meio dos depoimentos, destacamos como a AAF atua de forma a reconhecer
as especificidades de género, raca, maternidade, sexualidade e classe, a partir da criagdao de
grupos tematicos voltados para mulheres que sofreram algum tipo de violéncia, as pertencentes
a comunidade LGBTQIAPN+, mulheres negras, maes e mulheres que passaram por cirurgia
bariatrica.

O Movimento da pesquisa entre memorias e representacoes sociais de mulheres
alcoolistas na pandemia ¢ a secdo em que discutimos tanto o percurso metodolégico adotado
neste estudo a partir de uma abordagem qualitativa quanto realizamos a andlise dos dados

coletados. A principio, mostramos que os instrumentos de coleta de dados elegidos foram,
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aplica¢do de questionarios, associados a técnica snowboll para ampliar o alcance da pesquisa
nas redes sociais, e entrevistas semiestruturadas, aplicadas tanto presencialmente quanto
remotamente as mulheres participantes da AAF que responderam ao questionario.
Entrevistamos 19 mulheres, das quais 3 sdo as fundadoras do coletivo AF e 16 sdo integrantes
do referido grupo. A coleta de dados entre questiondrio e entrevistas ocorreu entre agosto de
2022 a setembro de 2023. Dando sequéncia, realizamos a interpretacao e analise dos dados da
pesquisa trazendo os resultados, definindo as categorias a luz das teorias selecionadas e dos
relatos das mulheres alcoolistas participantes da pesquisa.

Por fim, na Conclusio, apresentamos uma sintese dos principais resultados da pesquisa,
discutindo as contribui¢des do estudo para a compreensao do alcoolismo entre mulheres e suas
implicagdes sociais. Destacamos as barreiras enfrentadas pelas mulheres alcoolistas, a
importancia da constru¢do de redes de apoio ¢ as lacunas que ainda persistem na formulacao de
politicas publicas voltadas a essa tematica.

Esperamos que, com o0s objetivos propostos nesta pesquisa, seja possivel dimensionar
os problemas causados pelo alcoolismo levando em consideragdo a perspectiva da mulher que
traz caracteristicas especificas no consumo de bebidas alcodlicas e agora sob o ponto de vista
de um contexto pandémico de confinamento social, para assim, contribuir com os debates e
estudos sobre alcoolismo feminino e sobre politicas publicas que possam minimizar os

impactos sociais de saude publica causados por este consumo.
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2 ALCOOLISMO FEMININO: ENTRE MEMORIA E REPRESENTACOES SOCIAIS

O consumo de alcool por mulheres acompanha o percurso historico do alcoolismo na
sociedade em suas diversas dimensdes. No entanto, por muito tempo, o beber feminino nos
estudos dessa trajetéria foi desconsiderado. De acordo com Bertoni (2015), a substancia
psicoativa mais antiga da historia da humanidade ¢ o alcool e a sua descoberta esta ligada a
procura por alteragdes no organismo que ofereca o prazer, o bem-estar, a sensagdo de
relaxamento, de liberdade, de alivio da dor ou a recuperagao de alguma doenca, ocupando lugar
relevante em diferentes povos que possuiam atitudes especificas a depender de seus valores,
padroes estabelecidos e motivos movidos pelo ato de beber.

O alcoolismo, entre os séculos XVIII e XX, passou por transformacdes na forma como
era concebido pela sociedade. Partindo de um modelo notadamente moral e religioso em que a
pessoa que consumia bebida alcodlica era responsabilizada, sendo vista como alguém com
desvio de carater, marcada negativamente pelo ato de beber e que ndo tinha controle sobre suas
escolhas, o que reflete na percepgao do alcoolista até os dias atuais (Fortes, 1991; Masur, 1991;
Ramos; Bertolote, 1990). Com os estudos de uma abordagem cientifica em torno do seu
consumo, essa representacdo, apesar de continuar no imagindrio e nas atitudes dos grupos,
cedeu espago a dependéncia etilica entendida como doenca (Masur, 1991; Bauer, 1982). Além
da dependéncia do alcool ser considerada pela Organizacao Mundial da Satde (OMS) como
uma doenca e ser catalogada pelo codigo de Classificagdo Internacional de Doengas, o CID —
F10, pelos transtornos provenientes do uso excessivo do alcool, hd complexas maneiras de
interacdes na utilizagao do alcool que carecem de ser observadas, como os aspectos biologicos,
ambientais, psicologicos e sociais.

Dentre essas dimensdes, destacamos o consumo de bebidas alcoolicas entre mulheres,
pois apesar de serem estigmatizadas e enfrentarem problemas causados pelo uso/abuso* do
alcool de cunho psicologico, complicagdes de satde, acidentes no transito e os mais diferentes
tipos de violéncia, assim como os homens, segundo Bauer (1982), estas foram simplesmente
excluidas dos estudos e tratamentos concernentes ao alcoolismo devido ao enraizamento dos
modelos depreciativos e morais que regiam as atitudes frente ao ato de beber, ou seja, o

preconceito em torno da pessoa alcoolizada inibia as mulheres de procurarem e permanecerem

4 De acordo com o Centro de Informagdes sobre Saude e Alcool (CISA), o termo uso de alcool refere-se ao
consumo em niveis considerados de baixo risco para a maioria das pessoas, enquanto o abuso de alcool caracteriza
um padrio de consumo que implica prejuizos a saude e a vida social do individuo. Na presente pesquisa, adotamos
a expressao uso/abuso de alcool para abarcar diferentes intensidades e contextos de consumo, reconhecendo que,
durante a pandemia de COVID-19, muitas mulheres transitaram entre padrdes de uso moderado e abusivo,
frequentemente influenciadas por fatores sociais, emocionais e de género.
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nos servigos ou grupos de tratamento. Neste contexto, o uso abusivo de alcool e outras drogas
estava cultural e socialmente restrito ao universo masculino, desconsiderando o publico
feminino da vivéncia com substancias psicoativas, quando, na verdade, estas sempre estiveram
presentes, mesmo que ainda consumidas no ambito privado (Medeiros et al, 2017; Medeiros et
al, 2015).

Em consonancia com o que a trajetoria do consumo de bebida alcodlica demonstra,
como sendo inerente a historia da humanidade, compondo a cultura, mantendo uma
multiplicidade de crengas, valores e significagdes, ¢ a necessidade de aprofundarmos os estudos
sobre o alcoolismo feminino, podemos considerar que esta pesquisa possui os elementos
fundamentais para uma abordagem a partir das representacdes sociais, pois de acordo com Sa
(1998), para que se justifique a utilizacdo dessa teoria, esta precisa apresentar relevancia
cultural e social. Além disso, o uso/abuso do alcool entre mulheres esta presente, se materializa
e ¢ compartilhado no cotidiano das pessoas, emerge de uma coletividade e encontra-se
associado a grupos de pertencimento.

Sendo assim, de forma complementar a teoria das representacdes sociais, (Moscovici,
[2000] 2015) e de modo a fortalecer a sua apreensao a partir dos relatos de mulheres que
enfrentam o alcoolismo, nos apoiaremos também na Memoria Coletiva postulada por
Halbwachs ([1950] 2006) que permite a primeira um meio de expressao.

Moscovici ([2000] 2015, p. 59), ao abordar o estudo de uma representagao, afirma que
“[...] n6s devemos sempre tentar descobrir a caracteristica ndo familiar que a motivou, que esta
absorveu”. Por este angulo, ocorre sempre uma motivagdo em agregar o que “ndo ¢ familiar”
ao sistema de familiaridade. Entretanto, segundo o referido autor, “ndo ¢ facil transformar
palavras nao familiares, ideias ou seres, em palavras usuais, proximas e atuais” (Moscovici,
[2000] 2015, p. 60). Para isso, € preciso “dar-lhes uma feicao familiar, por em funcionamento
os dois mecanismos de um processo de pensamento baseado na memoria € em conclusdes
passadas” (Moscovici, [2000] 2015, p. 60). Esses dois processos sao denominados de
“ancoragem” e “objetivacao” e tem como proposito transformar o nao familiar em familiar
conferindo-lhe um sentido. O primeiro tem como foco “classificar e dar nome a alguma coisa.
Coisas que ndo sao classificadas e que ndo possuem nome sdo estranhas, ndo existentes e ao
mesmo tempo ameagadoras” e o segundo movimento permite que se transforme algo abstrato
em sua concretude, portanto, “objetivar ¢ descobrir a qualidade iconica de uma ideia, ou ser
impreciso; € reproduzir um conceito em uma imagem’ (Moscovici, [2000] 2015, p. 61;71).

Levando em consideracdo que as Representacdes Sociais, elucidadas por Moscovici

([2000] 2015), se constituem enquanto expressdo do pensamento social em diferentes
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dimensdes e a0 mesmo tempo que busca atribuir familiaridade aos objetos sociais, na
perspectiva do entrelagamento entre individual e coletivo, organiza e elabora o comportamento
€ a comunicagao na vida cotidiana, podemos estabelecer uma relacdo com a Memoria Coletiva
suscitada por Halbwachs ([1950] 2006) na medida em que o ato de lembrar depende das
experiéncias construidas a partir da interacdo em grupos com o0s quais convivemos, em
determinado espago e tempo. Neste sentido, hd uma “reconstru¢do do passado com a ajuda de
dados tomados de empréstimo ao presente e preparados por outras reconstrugdes feitas em
épocas anteriores ¢ de onde a imagem de outrora ja saiu bastante alterada” (Halbwachs, [1950]
2006, p. 91). O principal ponto de encontro entre ambas as teorias estd na dindmica da
construcdo das representagdes sociais, conforme aponta Alba (2014), marcada pelos processos
de ancoragem e objetivagdo que, associados, permitem recorrer ao conjunto mnemonico de
categorias preexistentes, adicionar novas informag¢des, modifica-las e torna-las possivel de
serem expressas.

Segundo Halbwachs ([1950] 2006, p. 102), a memoria estad sempre em movimento com
o presente e se refere a “uma corrente de pensamento continuo, de uma continuidade que nada
tem de artificial, pois ndo retém do passado sendo o que esta vivo ou € capaz de viver na
consciéncia do grupo que a mantém”. A agdo de recordar esta sempre associada a coletividade
e se estabelece a partir das interagdes, fundindo-se a elementos que partem da construcao das
relagdes em sociedade, partindo da familia, perpassando pela religido, trabalho, escola etc.
Sendo assim, “nossas lembrangas permanecem coletivas e nos sdo lembradas por outros, ainda
que se trate de eventos que somente nds estivemos envolvidos e objetos que somente nos
vimos” (Halbwachs, [1950] 2006, p. 30).

Nessa perspectiva, Oliveira e Bertoni (2019) enfatizam que, além de existir uma
confluéncia entre ambas as teorias em razdo da consondncia inicial com pressupostos
epistemologicos das representacdes coletivas de Durkheim, o enfoque na relevancia dos grupos
sociais reconhece na construgdo coletiva, os elos entre o passado e o presente na medida em
que se materializam e se atualizam.

De acordo com Ecléa Bosi (1987, p. 17), a partir do conceito da memoria coletiva, “na
maior parte das vezes, lembrar ndo € reviver, mas refazer, reconstruir, repensar, com imagens
e ideias de hoje, as experiéncias do passado”. Para Moscovici (1978, p. 58), “representar uma
coisa, um estado, nao ¢ s6 desdobra-lo, repeti-lo ou reproduzi-lo, ¢ reconstitui-lo, retoca-lo,
modificar-lhe o texto”. Deste modo, pode-se dizer que tanto a memoria coletiva quanto as
representacdes sociais sdo permeadas de uma dindmica construida a partir das experiéncias

vivenciadas, pois 0s sujeitos nao se encontram mais nas mesmas condigdes em que o fato
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aconteceu no passado e por isso ndo simplesmente se repetem, mas se expressam em um
processo de ressignificagdo no presente.

Sendo assim, pensar o alcoolismo feminino a partir de um viés que tenha em vista uma
dimensao psicossocial € ndo associe esse fendmeno somente a aspectos médicos focados no
funcionamento e reagdes no organismo, localizando o género enquanto fator preponderante
para compreender as relacdes estabelecidas historica e socialmente em sua diversidade, requer
a promoc¢ao desse vinculo com as representacdes sociais de Moscovici ([2000] 2015), bem
como nos escritos de Halbwachs ([1950] 2006) acerca da memoria, pois possibilita perceber
que enquanto durar o encadeamento grupal em suas manifestacdes materiais e imateriais, sera
preservada uma subjetividade que precisa de atengao.

Essa dinamica que envolve o coletivo no campo da memoria, permite que a reconstru¢ao
do passado seja com base no contexto do presente e, portanto, ndo se configura como mero
resgate, mas estdo evidentes em nossas representacdes que carregam as relagcdes formadas em
sociedade. Relagoes essas que sdo permeadas também pelas questdes de género que organizam
as formas de existéncia de homens e mulheres. Sobre género, Galinkin e Bertoni (2014, p. 23)

pontuam que

[...] é possivel afirmar que género é uma construgdo historico-social referindo-
se as diferencas sociais entre homens e mulheres. Enquanto tal, ¢ uma
categoria imersa nas instituigdes sociais e pode ser considerada em
permanente processo de construcdo e sujeita a transformagoes, dependendo
do contexto no qual esta inserida. Sendo construgdo social, o sentido atribuido
ao ser masculino ou feminino pode variar de cultura para cultura e, também,
no decorrer da historia de uma sociedade.

Bertoni e Santos (2018) destacam que discursos normativos sobre género, muitas vezes
sustentados por institui¢des como o Estado e a medicina, moldam a forma como determinadas
populacdes sdo percebidas e tratadas, reforcando esteredtipos de controle sobre seus corpos e
comportamentos.

Radl-Philipp (2010) discute o conceito de género no contexto dos direitos humanos,
enfatizando sua disting@o do termo sexo. A autora destaca que a identidade de género ndo se
restringe a diferencia¢do biologica, mas estd influenciada por construgdes sociais e culturais,
moldadas ao longo da historia. Como Radl-Philipp (2010, p. 138) ressalta, “la conducta de
género - el comportamiento femenino y masculino en tanto que rol social - corresponde a un
proceso de construccion social”. Essa perspectiva refor¢a a ideia de que as identidades de

género ndo sdo fixas nem universais, mas sim sujeitas a transformagdes historicas e sociais.
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Além disso, a autora enfatiza que o conceito de género deve ser compreendido de maneira
critica, deixando de lado uma visdo neutra ou meramente descritiva, pois ele esta diretamente
ligado as relagdes de poder e as desigualdades entre homens e mulheres.

O género para Radl-Philipp (2008) nao pode se restringir a simples reprodugdo dos
modelos tradicionais de masculinidade e feminilidade, pois essas categorias sdo historicamente
determinadas. A referida autora propde uma abordagem epistemologica critica que reconheca
a importancia dos valores tradicionalmente atribuidos ao feminino destacando que “las
relaciones de género actuales forman parte de una estructura social que cosifica a ambos
géneros, y, por tanto, unas relaciones y roles de género distintos exigen una nueva concepcion
de identidad tanto para las mujeres como para los varones” (Radl-Philipp, 2008, p. 19). Nesse
sentido, a autora supracitada sugere a necessidade de um modelo que permita uma redefini¢cao
dos papéis de género, promovendo relacdes mais simétricas entre homens e mulheres tanto no
ambito privado quanto no publico.

Esse debate se intensifica no contexto das novas tecnologias da informagdo e da
comunicagdo, que, conforme analisado por Radl-Philipp (2014) a0 mesmo tempo em que
oferecem potencial transformador tendo em vista as questdes de género, frequentemente
reforcam estereotipos e desigualdades estruturais. Apesar da aparente neutralidade, as novas
tecnologias reforcam representagdes androcéntricas e patriarcais, demarcado pelo
protagonismo masculino e pela sub-representagdo das mulheres em contetdos midiéticos
(Radl-Philipp, 2024). No entanto, as redes sociais podem também atuar como meio de
resisténcia e reconfiguracdo das narrativas feministas, mas para isso, segundo Radl-Philipp
(2014; 2024) ¢ preciso uma educagdo critica que incentive um uso mais consciente da midia
digital, combatendo representagdes sexistas e promovendo a igualdade de género.

As mulheres alcoolistas, na condi¢ao de distanciamento social, criaram nas redes sociais
um coletivo de partilha para contemplar demandas individuais. O espago virtual das redes
possibilitou conexdes flexiveis para o debate de temas ndo populares e que puderam ser
colocados em pauta de forma remota, promovendo interacdes. Sobre as redes, Hollanda (2018,
p. 27) enfatiza: “Talvez somente agora, a partir de modos de fala e uso de vozes individuais em
rede, o feminismo tenha conseguido encontrar um modelo de comunicacdo efetivamente
contagioso”.

Estudar as narrativas de um grupo de mulheres alcoolistas em recuperagao possibilita
evidenciar as memdorias e representacdes sociais femininas a partir de um novo olhar sobre um

mesmo fenomeno, conforme Elizabeth Jelim (2002, p. 111):
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Las voces de las mujeres cuentan historias diferentes a las de los hombres, y
de esta manera se introduce una pluralidad de puntos de vista. Esta perspectiva
también implica el reconocimiento y legitimacién de «otras» experiencias
ademas de las dominantes (en primer lugar masculinas y desde lugares de
poder).

Para a autora supracitada, a memoria de mulheres concerne as relagdes de género
socializadas dentro de campos sociais e culturais, sendo distintas da memoria de homens, pois
sdo ancoradas em determinadas atividades mais que outras, como por exemplo, familia e/ou
trabalho. Com esse olhar, discutiremos a seguir, a partir de investiga¢des sobre o alcoolismo
feminino, as especificidades envolvendo a tematica ao considerar que esta encontra-se
permeada de diversidade, ja que estamos tratando de mulheres em um contexto social que nao

pode ser desvinculado de um sistema de opressao.

2.1 A diversidade que envolve as especificidades do alcoolismo feminino

As pesquisas sobre o alcoolismo feminino nas mais diferentes areas t€m demonstrado
cada vez mais a relevancia de se abordar o tema de outras perspectivas, visto que se trata de
multiplas dimensdes e as consequéncias geradas em torno do consumo de bebidas alcodlicas
permanecem ou vém se agravando entre as mulheres nos ltimos anos.

Podemos elencar aqui estudos de autoras pesquisadoras do alcoolismo feminino que tém
contribuido significativamente para compreensdo e intervengdes no ambito tedrico e pratico
dos enfrentamentos necessarios quanto as causas, ao atendimento e ao processo de recuperacao
de mulheres alcoolistas.

Em 1995, Patricia Brunfentrinker Hochgraf realizou um estudo comparativo entre
homens e mulheres que faziam o uso nocivo de bebida alcodlica no que diz respeito a
caracteristicas sociodemograficas sobre seu consumo, verificando que o aumento da ingestao
por mulheres acontecia de forma mais precoce que nos homens, estas chegavam apresentando
diversos problemas familiares e foi observada uma maior frequéncia de tentativas de suicidio
por esse publico. Nessa perspectiva de implicacdes na familia, sua orientanda Ana Beatriz
Pedriali Guimaraes (2010), realizou uma andlise da transmissdo do alcoolismo feminino através
de geragdes e apontou caminhos para sua superagao.

Sobre o beber feminino em uma abordagem de género, Beatriz Aceti Lenz Cesar (2005),
a partir de um olhar social, buscou se esquivar das no¢des médicas, constituindo a mulher
alcoolista como alguém que na procura por prazer e sociabilidade, encontra soliddo e depressao,

mas consegue resistir diante desse contexto.
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Mais recentemente, Maria das Gragas Borges da Silva (2019), em sua tese de doutorado,
tendo como objetivo realizar uma analise do padrdo de consumo de bebidas alcoolicas em
mulheres cadastradas na Estratégia de Satde da Familia do Recife, a partir de suas
representacdes sociais do consumo abusivo de bebida alcodlica, demonstra que a depender dos
niveis de risco (baixo, médio e alto), hd compreensdes diferentes das representagdes sobre o
beber. Isto significa que as classificadas em baixo risco associam a bebida a prazer e festividade,
ja no médio e alto risco, também vinculam o alcool ao sofrimento.

Uma investigacdo mais ampla sobre mulheres que envolve a presenga de 8 paises
(Argentina, Costa Rica, México, Sri Lanka, india, Uganda, Nigéria e Brasil) foi sintetizada por
Room e Selin (2005) em um dos artigos que compdem o livro Alcohol, Gender and Drinking
Problems (OMS, 2005) que, por sua vez, faz parte da publicagdo dos resultados de um projeto
multinacional organizado pela OMS, intitulado Gender, Alcohol and Culture: an
International Study — GENACIS (OMS, 2005), mostrando que o consumo etilico por
mulheres vem aumentando ao longo dos anos, mas ainda assim s3o mais baixas do que os
homens e que a diferenca de idade em relacdo ao uso nocivo varia entre os paises. Sendo o
percentual mais alto na Argentina e Sri Lanka com mulheres em idade inferior a 30 anos; na
Argentina e México, 0 maior consumo ocorreu entre o publico feminino de 30 a 49 anos; e com
as mulheres em idade de 50 anos ou mais, novamente a Argentina, Brasil e Uganda destacaram
com um numero mais elevado no que diz respeito ao consumo. Pesquisas como essas sao
relevantes, pois contribuem para uma visdo geral do alcoolismo, principalmente para mulheres
e ratifica a necessidade do fortalecimento de politicas sobre o uso/abuso da bebida alcoolica.

Em pesquisa realizada por White (2020) mostrou que nas ultimas décadas, as diferengas
entre homens e mulheres no consumo de alcool tém diminuido nos Estados Unidos, levando
em consideracdo as taxas de consumo e os danos relacionados, como hospitalizacdes e mortes,
trazendo a tona uma aproximagao progressiva. Para o referido autor, embora os homens ainda
apresentem maior consumo em sua totalidade, os dados tém indicado que, entre adolescentes e
jovens adultos, as mulheres tém superado os homens em comportamentos como beber e ficar
alcoolizado. Nessa perspectiva, Llamosas-Falcon (2023) tendo em vista dados da Espanha,
mostra esse aumento do consumo nocivo de alcool entre mulheres. Além disso, o uso de alcool
pelas mulheres traz alguns riscos especificos, como uma maior possibilidade de acontecer

apagoes, ou seja, episédios em que as pessoas esquecem totalmente dos acontecimentos no



30

momento de alteragdo psicoativa, progressao de maneira mais acelerada de doengas hepaticas
e maior vulnerabilidade’ a prejuizos cognitivos e motores (White, 2020).

Considerando uma perspectiva interseccional, Bright et al. (2024) analisa o consumo de
alcool, destacando que mulheres pertencentes a grupos racial e etnicamente minoritarios,
especialmente aquelas com menor escolaridade, apresentam as menores taxas de consumo e
niveis médios mais baixos. Segundo Bright et al. (2024), essa tendéncia ¢ atribuida a fatores
como normas culturais que desencorajam o consumo, estigmas sociais € maiores penalizagdes
associadas ao uso de alcool, além de possiveis impactos desproporcionais em suas vidas
pessoais e profissionais.

No cenario de dependéncia alcodlica, Dias (2017) demonstrou que as mulheres
apresentam culpa em todo processo que envolve o contato com alcool, desde 0 momento em
que comecam a beber excessivamente e deixam de exercer as fungdes socialmente a elas
atribuidas, até em meio a episodios de violéncia proferidos por seus companheiros em que
mesmo sendo vitimas tanto do alcoolismo quanto pela violéncia fisica e moral, se culpabilizam
e carregam esse sofrimento.

Silva (2012), ao realizar uma pesquisa sobre o pensar e o agir de mulheres alcoolistas
em uma perspectiva de recuperagdo, evidencia que a ocorréncia do alcoolismo em suas vidas
movimenta-se em uma dimensao psicossocial € que o uso excessivo foi provocado por fatores
de dificuldade financeira, perdas afetivas e questdes emocionais, sendo as consequéncias
direcionadas a problemas psicoldgicos como a depressdo. Para a autora, trata-se de uma
composicao de diversos agentes implicados no comportamento oportuno ao uso do alcool por
mulheres e podem estar relacionados a genética, a questdes socioculturais, psicologicas, ao
incentivo pelos meios de comunicagdo, ou a combinacao destes. Tendo em vista o beber de
forma abusiva, danos como a ocorréncia de apagdes e problemas ginecoldgicos podem ser
causados pelas relagdes sexuais desprotegidas durante o efeito do alcool (Silva, 2019). Além
disso existe uma predominancia do sentimento de tristeza e soliddo, com propensdo ao
1solamento social provocados pelo descrédito ao procurarem ajuda e ndo serem levadas a sério,

devido ao estereotipo criado ao redor do beber entre as mulheres (Silva; Lyra, 2015).

5 Conforme Almeida (2011), o risco é um processo dindmico, caracterizado pela possibilidade de um dano
percebido como ameaga em diferentes dimensdes da vida humana, por outro lado, a vulnerabilidade ¢
compreendida como a susceptibilidade a esse dano, resultante da interacdo entre fatores sociais, culturais e
individuais. Nesse sentido, o contexto social, incluindo as relagdes e o suporte, as crencgas e esteredtipos culturais,
bem como aspectos pessoais como temperamento e fatores biologicos e cognitivos, desempenham um papel
fundamental na determinag@o da vulnerabilidade de um individuo diante de determinadas situagdes.
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Neste sentido, Meira ¢ Arcoverde (2010), ¢ Pillon (2005) destacam estudos sobre as
representacdes sociais de enfermeiros(as) acerca do alcoolismo e identificaram
posicionamentos apoiados em percepgdes negativas e estereotipadas, com base no senso
comum, dificultando uma intervengdo, um encaminhamento ou diagnostico junto a paciente.
Além disso, os(as) profissionais em questdo apresentavam uma visdo a partir de um modelo
moral e/ou biomédico, deixando de levar em conta um posicionamento critico dos multiplos
fatores decorrentes da bebida alcoolica.

No mesmo caminho, Silva (2019) verifica a invisibilidade de alcoolistas em unidades
de saude, ao realizar um levantamento com 864 mulheres que procuraram atendimento nestes
postos, assim, destaca a necessidade de se abordar o alcoolismo feminino entre os(as)
profissionais de saude, pois estd presente no imagindrio das pessoas a concep¢do de que o
“beber pesado” vincula-se a um comportamento dos homens e deste modo, as mulheres sao
ignoradas nesse processo ou por outro lado, julgam com base em preconceitos quando se
identificam os casos de dependéncia nesse publico.

Portanto, a crescente problematica em torno do uso/abuso do alcool por mulheres
necessita de atencdo em todas as suas dimensdes, sejam elas psicologica, emocional, social, no
campo da saude e nutricional, na esfera econdomica, no contexto das vivéncias cotidianas, numa
perspectiva geracional, de género e raga/etnia, no sentido de pensar estratégias de prevengado e
tratamento.

Sendo assim, recorreremos a literatura sobre alcoolismo feminino, estabelecendo uma
discussdo com temas que estdo diretamente ligados a mulher que bebe e merecem esse
direcionamento, tendo em vista a sua diversidade. Desta forma, relacionaremos o alcoolismo
feminino a violéncia e a compulsdo alimentar, pois foram dois aspectos que apareceram nos
relatos das mulheres participantes da pesquisa e que estdo diretamente ligados as motivagoes

que levam ao consumo de bebida alcoolica.

2.1.1 Alcoolismo feminino e violéncia

Quando nos referimos ao alcoolismo, imediatamente criamos uma imagem negativa dos
diferentes danos causados quando se estd sob o efeito etilico e essa ¢ uma representacao
observada por Bertoni (2015) ao realizar uma pesquisa com universitarios, associando o alcool
as diferentes formas de violéncia, a auséncia de limites e descontrole sobre suas acoes. Tais
representacoes refletem os dados estatisticos sobre a relagao entre consumo excessivo de alcool

e violéncia, demonstrando que 4,4 milhdes de pessoas, aproximadamente, reportaram ter
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discutido com alguém em detrimento do efeito causado pelo dlcool nos 12 meses anteriores a
participagdo do III Levantamento Nacional sobre o Uso de Drogas pela Populagdo Brasileira
(FIOCRUZ/LENAD, 2017), e deste numero foi significativamente maior a ocorréncia entre o
publico masculino, sendo que 2,9 milhdes eram homens e 1,5 milhdes eram mulheres. Além
disso, o Relatorio Global sobre Satide e Alcool de 2018, assinala que um percentual de 18%
dos casos de violéncia doméstica, estdo vinculados ao uso prejudicial do alcool.

Neste contexto de violéncias geradas pelo uso/abuso do alcool estd a violéncia contra
mulher que, segundo Vieira et al (2017), compde grande parte das dentincias por agressao e
quando o companheiro age mediante o efeito da bebida alcodlica, as brigas, humilhagdes,
sofrimento passam a ser intensificadas e ao mesmo tempo vulnerabilizam a mulher nesta
situagdo violenta. Em um levantamento realizado por Almeida et al (2008), o uso nocivo do
alcool ¢ apontado como motivador de alteracdes neuroquimicas € ocasionam variagdes nas
funcdes cognitivas, sendo capaz de acarretar reagdes violentas em homens e mulheres. Contudo,
apesar da mulher ser impactada direta e mais efetivamente com os efeitos da substancia, os
homens estdo na posicao de agressores.

Uma andlise sobre o impacto do consumo de alcool em lesdes relacionadas a violéncia
interpessoal intencional (LIVI) na América Latina e Caribe revelou que o risco associado ao
consumo de alcool varia conforme o género e a idade, sendo que as mulheres sdo mais
vulneraveis em niveis mais altos de consumo. Além disso, o estudo constatou uma relagao dose-
resposta, na qual mesmo pequenas quantidades de alcool aumentam significativamente o risco
de lesdes. Embora o risco seja maior em mulheres quando comparado aos homens em niveis
elevados de consumo, a fragdo atribuivel ao alcool (FAA) ¢ menor entre elas, devido a menor
prevaléncia de consumo nesses niveis (Cherpitel; Ye; Monteiro, 2018).

De acordo com um documento da Organiza¢do Pan-Americana da Saude, o consumo de
alcool ¢ identificado como um fator de risco relacionado a violéncia contra a mulher,
especialmente no contexto da violéncia sexual e da violéncia por parceiros intimos. Durante a
pandemia da COVID-19, esses riscos foram amplificados, evidenciando os danos que o alcool
pode causar nesse tipo de violéncia sofrida pelas mulheres (PAHO, 2022).

Durante a pandemia da COVID-19, o consumo de alcool, tanto por mulheres quanto por
seus parceiros, foi um fator que contribuiu para a intensifica¢ao da violéncia doméstica. O uso
de substancias, especialmente drogas ilicitas e alcool, por parte dos agressores, esteve
diretamente associado a comportamentos impulsivos e violentos, isso devido a convivéncia

forcada no ambiente doméstico, resultado da quarentena, que agravou essas situagoes,



33

particularmente em contextos de vulnerabilidade socioecondmica, onde o acesso a servigos de
protecdo era mais limitado (Santana et al. 2022).

Além disso, nesse contexto de isolamento social, o consumo de bebidas alcoodlicas e
outras substancias psicoativas, associado ao aumento do estresse e a sobrecarga feminina com
tarefas domésticas e cuidados familiares, intensificou a vulnerabilidade das mulheres a
violéncia doméstica (Marques et al., 2020). O que, por sua vez, agravou as consequéncias
psicologicas e sociais enfrentadas por essas mulheres, incluindo transtornos psiquiatricos,
depressao, estresse, inseguranga ¢ até mesmo ideacao suicida, como destacado por Barbosa e
Boff (2021). Esse cenario também expds a insuficiéncia de politicas publicas existentes,
demarcando a dificuldade do Estado em oferecer protecdo dentro do espago doméstico, na
maioria dos casos, sendo palco das maiores violagdes (Barbosa; Boff, 2021).

Mediante essas informagdes de que a perpetracdo da violéncia sob o efeito do alcool
estd diretamente ligada ao masculino, ndo obstante as consequéncias da substancia também
afetar as mulheres de forma mais incisiva, ponderando, obviamente, os homens como maiores
consumidores do alcool, poderiamos inferir uma relagdo causal entre o beber e a violéncia
contra mulher, no entanto, Soares (1999) faz uma anélise dessa conjuntura e afirma que se trata
muito mais de uma aceitacdo da legitimacdo da atitude violenta, pois apesar de estudos
mostrarem essa relacdo, também sao recorrentes os casos de pessoas que estdo sob efeito do
alcool e nao praticam atos violentos contra a mulher.

Segundo Castro (2008), o consumo de alcool tem correspondéncia com a violéncia
contra as mulheres e embora nem todos os alcoolistas sejam agressores, existe um alto indice
que sao dependentes de alcool, o que torna essa relagdo um fator relevante na anélise das causas
da violéncia de género. Contudo, o alcoolismo, por si sd, nao ¢ suficiente para explicar todos
0s casos, ja que muitos homens que consomem alcool ndo sdo violentos, reafirmando que o
alcool ndo transforma um homem nao violento em um agressor (Castro, 2008).

Neste sentido, cabe ressaltar, a partir das consideracgdes feitas por Saffioti e Almeida
(1995), concernentes a violéncia contra mulher que os homens sempre estiveram associados a
forga, portanto, disposto a colocar o poder em pratica e quando esta afirmacdo de poténcia lhe
¢ tirada por alguma circunstancia, praticam condutas violentas. Saffioti (2015) destaca que
situagdes provocadoras dessas atitudes podem ser exemplificadas em meio ao desemprego,
pauperizagdo e uso do alcool. Para além disso, a autora afirma que em uma sociedade patriarcal,
ndo se pode considerar o homem enquanto inimigo da mulher, mas em uma construcdo e

organiza¢do social de género que se alimenta cotidianamente. Neste sentido, relacionar a



34

ingestao de bebida alcodlica e violéncia contra a mulher como uma consequéncia, minimiza a
magnitude do machismo por tras das acdes violentas.

Neste aspecto, o conceito de patriarcado torna-se fundamental para pensar as relagdes
de género, principalmente no que diz respeito a violéncia e, nesse sentido, a feminista Eleieth
Saffioti (2015) o discute como um fendomeno social que percebe a subordinagdo de um género
sobre outro como algo ndo naturalizado, configurando-se como um “regime da dominagao-
exploracdo das mulheres pelos homens™ (Saffioti, 2015, p. 47).

Assim, a autora sustenta a relevancia do termo e sintetiza afirmando que “nao se trata
de uma relagdo privada, mas civil; da direitos sexuais aos homens sobre as mulheres [...];
configura um tipo hierarquico de relacdo, que invade todos os espagos da sociedade; tem uma
base material; corporifica-se e representa uma estrutura de poder baseada tanto na ideologia
quanto na violéncia” (Saffioti, 2015, p. 60).

A compreensdo do patriarcado, neste ponto, ¢ encarada como um sistema milenar
hierarquico em que os homens ocupam uma posi¢do de dominagdo sobre as mulheres e o
conceito de género possui uma carga ideologica, mais especificamente, uma ideologia propria
patriarcal “forjada especialmente para dar cobertura a uma estrutura de poder que situa as
mulheres muito abaixo dos homens em todas as areas da convivéncia humana. E a essa estrutura
de poder, e ndo apenas a ideologia que a acoberta, que o conceito de patriarcado diz respeito”
(Saffioti, 2015, p. 145). Nessa perspectiva, enquanto os homens sdo encorajados a assumir
posi¢do de poder, as mulheres sdo ensinadas a se conformar, mostrando que o “poder apresenta
duas faces: a da poténcia e a da impoténcia. As mulheres sdo socializadas para conviver com a
impoténcia; os homens — sempre vinculados a for¢a — sdo preparados para o exercicio do poder”
(Saffioti, 2015, p. 89).

Vimos que o alcoolismo pode contribuir para acarretar a violéncia devido as alteragdes
no comportamento motivadas pela substincia. Todavia, o oposto também tem possibilidade de
acontecer, pois, segundo Laranjeira et al (2005), ambientes propensos a violéncia tendem a
aceitar e encorajar o consumo do alcool. Em uma perspectiva voltada ao alcoolismo feminino,
Cesar (2005), observou que o historico de violéncia na infancia e na adolescéncia, tanto fisica
quanto emocional, provocou o despertar para o beber.

Isto posto, observamos a multiplicidade de implicagdes que os mais variados tipos de
violéncia percorrem junto com o uso/abuso da bebida alcodlica e essa relacao atentada aos
aspectos de género, mostra o quanto as mulheres sdo atingidas nas diferentes perspectivas. De
um lado, sob o efeito etilico, perpetra a violéncia e ¢ fortemente julgada socialmente por tal

atitude, de outro, sofre a violéncia moral, psicoldgica, fisica, sexual e estas sao justificadas em
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consequéncia do estado alcodlico apresentado pelos homens. De um angulo, podem conviver
em um ambiente violento e a alternativa a ser encarada ¢ a bebida alcodlica, de outro, por serem
acometidas dos diversos tipos de violéncia veem no etilismo um subterfugio.

Discutiremos no proéximo ponto, outro aspecto relacionado as especificidades de género,
explorando a conexdo entre o alcoolismo feminino e os transtornos alimentares. Como
analisado, o consumo de alcool estd associado a violéncia de género, ora como fator agravante
da vulnerabilidade das mulheres, ora como estratégia de enfrentamento em contextos de
opressao. No entanto, para além da violéncia, aparece nessa pesquisa uma relacao entre o
uso/abuso de alcool e a alimentagdo, seja por meio da compulsdo alimentar, do uso da bebida
como supressor de apetite ou de comportamentos compensatdrios ou ainda fatores relacionados
a cirurgia bariatrica. A seguir, analisaremos de que maneira essas dinamicas interagem e quais

sao seus desdobramentos na experiéncia feminina.

2.1.2 Alcoolismo feminino e transtornos alimentares: compulsdo alimentar e cirurgia
bariatrica

A relacdo entre mulheres, os transtornos alimentares® e o consumo de bebidas
alcoolicas, tem ficado evidente em pesquisas na area da satde e interdisciplinar, seja
enfatizando o modo como o alcool contribui para propensao dos transtornos alimentares em
mulheres, como ¢ o caso da compulsdo alimentar (Munn-Chernoff; Poucos; Matherne, 2020)
ou o riscos ocasionados entre simultaneidade do alcoolismo feminino e os transtornos na
alimentacdo (Silva; Molina; Neres et al, 2016), ou ainda, o desenvolvimento da ingestao
descontrolada do alcool apds episodio de consumo alimentar excessivo, sendo usado como
supressor de apetite e como comportamento de compensacdo para evitar os alimentos
(Eskander; Chakrapani; Ghani, 2020) ou em momento posterior a realizacdo de cirurgia

bariatrica’ (Souza; Weber, 2022). Sendo assim, comer compulsivamente, pode ser uma

6 Os transtornos alimentares sdo condig¢des de saude caracterizadas por modificagdes no comportamento alimentar
e uma insatisfag@o relacionada a imagem do corpo, o que pode impactar substancialmente a qualidade de vida dos
individuos, ocasionando problemas emocionais, restrigoes fisicas e afetar as relagdes sociais. A origem desses
transtornos ¢ complexa e pode ser considerada multifatorial, pois envolve aspectos genéticos, influéncias
socioculturais, predisposi¢des biologicas e psicologicas. Atualmente, sdo classificadas em: pica, anorexia nervosa,
bulimia nervosa, transtorno de ruminagao, transtorno alimentar restritivo e transtorno de compulsdo alimentar
(American Psychiatric Association, 2014; Samuel; Polli, 2020).

7 Segundo a Associagio Brasileira de Cirurgia Bariatrica e Metabolica, seu conceito foi inserido no 4mbito da
pesquisa cientifica por volta de dez anos atras. Conhecida popularmente por “cirurgia de redugdo de estdbmago” ou
“cirurgia da obesidade”, os procedimentos utilizados demonstram que os 6rgaos abrangidos produziam substancias
hormonais, alterando seu equilibrio inicial e promovendo beneficios ao paciente, tanto no emagrecimento quanto
na moderac¢ao ou cura de doencas (diabetes, hipercolesterolemia, hiperuricemia etc.) que envolve a endocrinologia
(Sociedade Brasileira de Cirurgia Bariatrica e Metabolica, 2017).
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estratégia para evitar o uso etilico, nos casos de alcoolistas, ao passo que o contrario também
ocorre, de maneira a beber demasiadamente como forma de substituir o impulso pela comida
(Kachani; Hochgraf, 2010).

Um estudo realizado com 780 pacientes com transtornos alimentares, associado ao uso
de substancias psicoativas, identificou uma predominancia de 59% do publico feminino, com
idade entre 10 e 20 anos, sendo o alcool, a substancia mais utilizada, sinalizando que a
valorizacdo cultural da magreza para as mulheres pode ser considerada um dos elementos que
contribui para o desenvolvimento desses transtornos, tornando-as mais suscetiveis a essas
condi¢des (Freitas; Silva; Tavares et al. 2015).

A respeito da ligagdo entre as praticas de culto ao corpo ideal e os padrdes alimentares
para alcanca-lo, Samuel e Polli (2020), ao realizarem uma revisao sistematica da literatura sobre
as representagdes sociais dos transtornos alimentares nos ultimos 10 anos, refor¢cam a
predominancia de mulheres e alertam para a necessidade de promoc¢do de pensamentos e
comportamentos saudaveis na sociedade e em individuos sem induzir ideias especificas sobre
corpo ¢ alimentagao.

Cabe aqui levar em consideragdo que, na modernidade liquida, como descrito por
Bauman (2001), a fluidez das relagdes cria um ambiente de constante inseguranca, em que o
corpo se torna central nessa construcao, sendo alimentada pela pressao cultural e mididtica que
valoriza padrdes estéticos especificos, transformando a busca por um corpo nunca alcangéavel
em uma tarefa permanente e angustiante, principalmente para as mulheres. Essa logica se
conecta diretamente a analise de Bauman (2007, p. 122) sobre o corpo de consumo, quando
afirma que “o consumismo nao se refere a satisfagdo dos desejos, mas a incitagdo do desejo por
outros desejos, sempre renovados - preferencialmente do tipo que ndo se pode, em principio,
saciar”. Uma insatisfacdo com a propria imagem e a necessidade de atender as expectativas
sociais na busca de uma “boa forma” em que ndo existe uma “norma” passivel de ser
estabelecida “como objetivo e finalmente atingir. A luta pela boa forma ¢ uma compulsao que
logo se transforma em vicio. Como tal, nunca termina” (Bauman, 2007, p. 123).

Nessa mesma perspectiva de resultados voltados as mulheres, mas desta vez, em um
comparativo entre elas, Brasiliano e Hochgraf (2006) argumentam que as pesquisas deveriam
se concentrar em compreender as distingdes entre suas particularidades, em vez de estabelecer
uma associagdo de suas caracteristicas com as dos homens e, neste sentido, apontam que os
transtornos alimentares foram observados nas mulheres que comecavam a consumir substancias

psicoativas mais precocemente, eram mais jovens, sendo o alcool mais prevalente e o
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utilizavam de maneira muito mais intensa do que as que ndo apresentavam nenhum tipo de
transtorno na alimentagao.

Vale salientar que a qualidade da alimentagdo ¢ diretamente afetada pelo consumo do
alcool, pois quanto maior a sua ingestao, menor as propriedades nutricionais da dieta e neste
caso, um estudo realizado com mulheres com transtornos alimentares, evidenciou essa
afirmativa, apontando que ha um comprometimento em sua alimentacdo comparada as
mulheres que ndo fazem uso de bebida alcoolica (Azevedo, 2021).

Para além dos transtornos alimentares, outra preocupacao concernente ao uso/abuso de
bebida alcodlica que envolve a possibilidade de dependéncia entre as mulheres ¢ a realiza¢ao
do procedimento de cirurgia bariatrica. Segundo Souza e Weber (2022), existe uma
convergéncia entre os pacientes submetidos a essa cirurgia e o alcoolismo, podendo estar
vinculados as complicagdes médicas pods-operatdrias, ocasionando um processo de
transferéncia de compulsdo ao passar de transtornos alimentares para transtornos de adi¢do. Os
autores também verificaram que ha um aumento de sensibilidade ao alcool apds a cirurgia, ou
seja, a absor¢do acelerada e a alta concentragdo de 4lcool no sangue em detrimento do rapido
esvaziamento estomacal, devido ao procedimento cirirgico, provoca uma acdo imediata e um
prolongamento do efeito etilico com o consumo de quantidades menores da bebida.

A articulacdo da logica de consumismo e validagdo social de acordo com Franco, Vieira
e Oliveira (2022), torna-se evidente no contexto da cirurgia bariatrica, que, apesar de ser uma
intervencdo voltada para a saide, ao se propor a tratar casos de obesidade morbida e suas
comorbidades — como hipertensao, diabetes tipo 2 e doencgas cardiovasculares —, muitas vezes
ultrapassa os limites médicos e adquire um significado social e estético. Para as mulheres que
vivenciam conflitos relacionados a obesidade, essa cirurgia pode representar mais do que um
tratamento de satde: ela se torna uma forma de adequacdo dos corpos aos padrdes sociais e
estéticos. Segundo Franco, Vieira e Oliveira (2022), a baritrica ndo apenas trata complicagdes
fisicas, mas também exprime a possibilidade de as mulheres alcangarem a magreza,
frequentemente associada a beleza, ao sucesso e a validagdo social em nossa sociedade.

Essa busca pela validagdo externa, reforca a ideia proposta por Bauman (2008) da
sociedade do consumo, transformando em um projeto permanente e exigindo investimentos
continuos para se adequar as expectativas do mercado, fazendo com que a “promessa de
satisfacdo s6 permaneca sedutora enquanto o desejo continua insatisfeito” (Bauman, 2008, p
63). Ao ser vista como uma solugdo para os conflitos sociais € emocionais ligados ao peso, a
cirurgia bariatrica, embora legitima do ponto de vista médico, acaba se inserindo em uma logica

de controle e adequagdo dos corpos.



38

De acordo com Jesus et al. (2024), a cirurgia bariatrica esta associada a um aumento do
consumo abusivo de bebidas alcodlicas, sobretudo entre mulheres, devido a alteragdes
metabolicas e psicoldgicas resultantes do procedimento. Esses resultados foram obtidos por
meio de uma revisdo integrativa da literatura, que analisou estudos publicados entre 2014 ¢
2024, disponiveis em bases de dados de alta circulagdo, mostrando também que pacientes
submetidos a cirurgia bariatrica apresentam maior vulnerabilidade a transtornos psiquiatricos e
doencas hepaticas relacionadas ao alcool, como a cirrose (Jesus, et al. 2024)

Embora a taxa de obesidade seja semelhante entre mulheres (24,8%) e homens (23,8%),
de acordo com o relatério VIGITEL do Ministério da Satude de 2023, o numero de mulheres
que buscam a cirurgia bariatrica no Brasil ainda ¢ maior. De acordo com dados da Sociedade
Brasileira de Cirurgia Baridtrica e Metabolica, 70% dos pacientes que procuram por esse
procedimento sdo mulheres (SBCBM, 2018), sendo, neste contexto, as mais prevalentes em
relag@o ao uso/abuso do alcool (Cerdn-Solano; Zepeda; Romero et al, 2021) e os motivos para
a tomada de decisdo quanto ao procedimento estdo associados aos habitos alimentares
inadequados, preconceito sofrido pelas pacientes, aparéncia fisica que ndo corresponde ao
esperado socialmente, as tentativas de emagrecimento frustradas e os obstaculos impostos pela
obesidade (Oliveira, 2013). Neste sentido, expectativas sdo criadas em torno dos beneficios,
sejam eles a saude, estéticos e sociais, que a cirurgia pode promover, no entanto, nem sempre
sao realizaveis, causando uma despersonaliza¢do e uma auséncia de adaptacdo emocional as
mudangas (Nascimento; Bezerra; Angelim, 2013).

Neste sentido, destacamos pesquisas que apresentam uma relacdo do consumo de bebida
alcoolica em momentos relevantes na realizagao da cirurgia bariatrica, que se identificados e
avaliados pelos profissionais de saude, podem contribuir com o éxito do processo. Uma delas
foi realizada por Candido (2022), na qual 62 participantes ndo retornaram as consultas
ambulatoriais, ap0s cirurgia bariatrica, por, pelo menos, durante um ano, em um Programa
Multidisciplinar de Cirurgia Bariatrica da Universidade Estadual de Campinas (Unicamp),
destes, 54 eram mulheres e relataram o desenvolvimento do uso abusivo do alcool nesse
periodo. Outro estudo, desenvolvido por Gomes (2019) revela que em uma amostra de 181
pacientes, predominantemente feminina, um terco destas, abstémias, submetidas a referida
cirurgia, comegaram a beber no periodo pos-operatorio.

No estudo realizado por Santos et al. (2024), foi investigada a relagdo entre o consumo
de bebidas alcoodlicas e pacientes submetidos a cirurgia bariatrica, utilizando o Alcohol Use
Disorders Identification Test (AUDIT). Os resultados mostraram que 15,18% dos participantes

foram classificados como apresentando uso nocivo ou provavel dependéncia de alcool (grupo
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A), com prevaléncia maior entre mulheres (91,45%). A andlise também mostrou que a maioria
dos pacientes do grupo A (86,19%) ja consumia alcool antes da cirurgia, mas o consumo
exclusivo apds o procedimento foi mais frequente nesse grupo (13,41%) e o consumo de alcool
aos finais de semana teve maior ocorréncia (53,57%). Além disso, o tipo de cirurgia mais
associado ao grupo A foi o bypass gastrico (86,93%), que € uma técnica baridtrica utilizada
para o tratamento da obesidade severa, apesar de sua eficacia na perda de peso e no controle de
comorbidades como o diabetes, pode alterar o metabolismo de substancias como o alcool,
aumentando sua sensibilidade e os riscos de consumo (Santos, et al. 2024).

Deste modo, passar por um procedimento cirtirgico que implica transformagdes em
diferentes aspectos no seu modo de vida, exige um acompanhamento pré-operatério (avaliagao
psicoldgica e preparo psicoeducacional), transoperatério e internagdo, e pds-operatdrio e
follow-up por uma equipe multidisciplinar que, dentre outros pontos, abarque a situagdo do
consumo de bebidas alcodlicas (Franques; Freire; Silva, 2023). Além disso, ¢ importante levar
em consideragdo as caracteristicas especificas das mulheres, visto que s3o a maioria a
realizarem a cirurgia bariatrica e, conforme os estudos supramencionados, podem ter propensao
a desenvolver o alcoolismo.

Em vista do exposto, podemos observar que a relagdo entre mulheres, transtornos
alimentares e consumo de alcool ¢ complexa e multidimensional, podendo ser evidenciada por
diversas pesquisas interdisciplinares, mostrando que a substancia etilica pode contribuir para a
propensdo aos transtornos alimentares, seja como comportamento compensatdrio apds
episodios de compulsdo alimentar ou como substituto para suprimir o apetite. Essa associacao
remete para a valorizag¢do cultural da magreza e do culto ao corpo como um fator contribuinte,
inclusive, para a realizagdo de cirurgia bariatrica que estd cada vez mais comum entre mulheres,
provocando um aumento da sensibilidade ao élcool e ao risco de desenvolvimento de
dependéncia. Nesse cenario, torna-se crucial um acompanhamento multidisciplinar pré e pos-
operatorio que leve em conta ndo apenas os aspectos fisicos, mas também os fatores sociais e
emocionais, principalmente em relagdo ao consumo de élcool, dada a sua interagdo com os
transtornos alimentares e as particularidades do beber feminino.

Conforme explorado ao longo desta secdo, podemos observar que o alcoolismo
feminino ¢ um fendmeno permeado por representacdes sociais € memdarias coletivas que
refletem construcdes historicas e culturais sobre o género. A exclusdao das mulheres dos estudos
e tratamentos relacionados ao alcoolismo, devido a preconceitos morais e sociais, moldou uma
trajetoria de invisibilidade e estigmatizag@o. Entretanto, ao reconhecer a presencga das mulheres

nesse cendrio, ainda que muitas vezes no ambito privado, torna-se essencial analisar como suas
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vivéncias com o alcool se entrelagam com as questdes sociais e de género. Ao incorporar as
teorias de Moscovici (1928-2014) e Halbwachs (1877-1945), reconhecemos que as
representacdes sociais € a memoria coletiva sdo fundamentais para compreender as
complexidades do alcoolismo feminino e para ressignificar suas experiéncias no presente,
conectando o passado a construg¢do de novos sentidos para o futuro.

Diante das reflexdes sobre o alcoolismo feminino, levando em considera¢do suas
especificardes e sua relacdo com as representagdes sociais € a memoria coletiva realizadas nessa
secdo, apresentaremos a seguir apontamentos de como se desenvolveram as tragédias da
pandemia da COVID-19 em que o isolamento social, as incertezas e os desafios emocionais
impostos por esse contexto provocaram mudancas nos habitos de consumo de alcool,
particularmente entre as mulheres. Nesse sentido, as redes sociais desempenharam um papel
que possibilitou a comunicagdo e a interagao entre as mulheres da AAF, assim discorreremos
sobre como se ddo esses mecanismos das midias digitais tendo em vista os movimentos de
mulheres. Além disso, discutiremos a trajetoria da AAF desde sua criacdo até a consolidagao
como associa¢ao formal, destacando as motivacdes de suas fundadoras, a dindmica de
acolhimento e crescimento da rede, bem como visibilidade alcangada através das redes sociais
e da midia televisiva. Nesse momento, ja trazemos alguns recortes das entrevistas® com as
mulheres participantes da associacdo que permitiram compreender esse meio acolhedor e

politicamente comprometido com a autonomia feminina.

8 Os procedimentos metodoldgicos utilizados nessa pesquisa estdo descritos de forma detalhada no ponto 4.1.
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3 A PANDEMIA DA COVID-19, AS REDES SOCIAIS E O ALCOOLISMO ENTRE
MULHERES

A partir de 31 de dezembro de 2019, de acordo com a Organiza¢do Mundial da Satde
(OMS), a saude coletiva mundial passou a enfrentar um cenario muito diferente, o novo
coronavirus, nomeado de SARS-CoV-2 que modificou completamente os hébitos e modos de
vida dos seres humanos pelo seu alto contdgio e disseminagdo por varios paises e regides,
passando a ser considerado uma pandemia global em 11 de margo de 2020°. No Brasil, os
primeiros casos comegaram a surgir em fevereiro de 2020, com a primeira confirmagao no dia
26 de fevereiro, em Sao Paulo. O avanco da doenga levou a adocao de medidas de isolamento
social e a mobilizagdo de sistemas de saude para enfrentar a crise que se intensificou ao longo
daquele periodo. Segundo os dados atualizados do Portal da COVID-19 disponibilizados pelo
Ministério da Satde, por meio de um painel que comunica a situa¢do epidemioldgica do virus
diariamente, somam-se 709.407 6bitos confirmados (Brasil, 2023).

Neste contexto, a sociedade precisou se reorganizar em uma perspectiva de prevengao
a doenga da COVID-19 e o método adotado para tanto, além dos cuidados e protocolos de

higiene, foi o distanciamento social'®

, em que as pessoas que puderam, tiveram que permanecer
em casa, evitando as interacdes com outros sujeitos. Segundo Aquino, Silveira et al. (2020),
essa foi uma medida tomada pela maioria dos estados € municipios brasileiros € se mostrou
efetiva, principalmente, associada ao isolamento de casos e a quarentena.

A disseminacdo da COVID-19, desencadeada pelo novo coronavirus, causou
significativos impactos em vdrias esferas da organizacdo social, tanto pelas consequéncias
direcionados ao cotidiano dos sujeitos e pela superlotacdo dos sistemas de saude quanto pela
intensificacdo de uma crise econdmica e sanitaria que, muito facilmente, pdde ser observada no
dia a dia e pela aplicagdo de politicas de isolamento social como tentativa de dirimir a
propagacao do virus.

Um panorama pandémico que exigiu a ado¢do de novas maneiras de relacionamento,

adaptacao da utilizacdo das tecnologias digitais online (embora o acesso a internet € a essas

ferramentas ndo tenha sido igual para todas as pessoas), reorganizagdo de como encarar o

® O motivo pelo qual a Organizagdo Mundial da Saade (OMS) declarou como pandemia a COVID-19 em 11 de
marco de 2020 estava relacionado a rapida disseminagdo do virus SARS-CoV-2, com casos confirmados em mais
de 100 paises, transmissao comunitaria e aumento de casos graves e mortes. A declara¢ao teve como objetivo
alertar os sistemas de satde para a gravidade da situagao (WHO, 2020). Posteriormente, em 5 de maio de 2023, a
OMS declarou o fim da emergéncia de satide publica de interesse internacional relacionada a COVID-19. Essa
decisdo foi baseada na reducdo das hospitalizagdes e mortes, no avango da imunizagdo, na melhoria dos
tratamentos e diagndsticos e na maior capacidade de resposta dos sistemas de saude (WHO, 2023).
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trabalho e a tomada de medidas quanto a promocdo da saude, levando em consideragdo as
diferentes camadas sociais.

Vivenciamos, nesse periodo, além do receio de conviver e ser afetado com um virus de
risco mortal, um descaso do governo federal que ignorou as diretrizes da Organizagao Mundial
da Satde e do proprio Ministério da Saude do pais, ndo estabeleceu comunicacio e lideranca
com os estados e municipios no enfrentamento a pandemia, postura essa que teve um impacto
tragico no comportamento da populacdo em relacao as recomendacdes de distanciamento e
isolamento social, contribuindo para o aumento do nimero de casos, hospitalizagdes e mortes
causadas pelo virus.

O posicionamento do presidente brasileiro a época foi de adotar uma postura oposta ao
isolamento seguido por outros lideres globais, como na China, Itdlia, Espanha e Portugal,
manifestando ceticismo em relacdo a gravidade da pandemia, a0 minimizd-la como uma

"simples gripezinha"!!

e questionar a necessidade de medidas de contengdo.

Os impactos, resultantes da pandemia, manifestaram uma evidente vulnerabilidade em
determinados grupos mediados por desigualdades sociais, notadamente de classe, étnica/raga,
geracao, territdrio e género. No inicio da disseminacdo, as camadas sociais mais afluentes, que
sdo frequentes visitantes das cidades europeias, foram as primeiras afetadas pela contaminagao
do virus, contudo, a elas asseguraram o acesso mais sofisticado aos tratamentos em ambientes
hospitalares de prestigio e, por outro lado, as empregadas domésticas, que nao faziam turismo,
foram também contaminadas (Falquet; Cisne; Gongalves, 2021, p. 224).

A primeira pessoa vitima da COVID-19 no Brasil, no estado do Rio de Janeiro, foi dona
Cleonice Gongalves, mulher, empregada doméstica e negra. Ela contraiu o virus de sua
empregadora branca, que havia retornado da Italia, na época em que o pais era o epicentro da
pandemia, e ndo tomou medidas para se isolar nem para proteger a trabalhadora, indicando que
a trajetoria da doenga que levou a morte de dona Cleonice, revela quais sujeitos estdo em maior
risco de morte e onde estdo situados (Souza, 2020).

Em um cenério crescente de vitimas, o governo federal brasileiro ndo havia

implementado a obrigagcdo de coletar informagdes raciais sobre os casos de COVID-19,

1O termo “simples gripezinha” foi usado pelo entdo presidente do Brasil, Jair Bolsonaro, em margo de 2020, para
minimizar os riscos da COVID-19, comparando a doenga a uma gripe comum. A fala foi feita em um momento
critico da pandemia, quando a comunidade cientifica e as autoridades de satide do mundo inteiro estavam
reforcando a gravidade do virus e a necessidade de medidas de controle, como o isolamento social. A repercussao
aconteceu de maneira imediata, gerando criticas tanto no Brasil quanto no mundo. Especialistas no campo da satide
publica, cientistas e a propria Organizacdo Mundial da Saude (OMS) condenaram esse posicionamento, afirmando
que subestimava a seriedade da pandemia e poderia comprometer os esfor¢os de combate ao virus (BBC NEWS,
2020).



43

passando a adotar essa medida, ainda sem qualidade suficiente, somente apos intensa pressao
do movimento negro, organizagdes profissionais e institui¢des cientificas, ao tempo que outros
orgaos estavam se mobilizando com essa finalidade, revelando que “dados coletados no més de
maio por pesquisadores independentes para mais de 5.500 municipios mostram que 55% dos
pacientes negros, hospitalizados com COVID-19 em estado grave, morreram em comparagao
com 34% dos pacientes brancos” (Aratjo; Caldwell, 2020, p. 2).

Assim, embora ndo fosse inevitdvel o impacto desproporcional da COVID-19 na
populagdo negra, ndo surpreende, pois a presenca do racismo na sociedade brasileira que
aumentou a exposicao dos negros ao virus e em seguida, diminuindo sua capacidade de receber
cuidados médicos adequados para lidar com os casos graves da doenca e evitar vitimas fatais,
além de ndo considerar como prioridade para vacinagdo de profissionais que, segundo
pesquisas, sdo formados pela maioria de pessoas negras como domésticas, merendeiras,
professoras, cuidadoras e motoristas de dnibus (Araujo; Caldwell, Batista et al, 2020).

Além disso, na preservagdo de vidas reforga a estrutura racial de poder, enquanto
populagdes brancas e economicamente privilegiadas puderam se isolar e trabalhar
remotamente, trabalhadores essenciais — majoritariamente negros — permaneceram expostos ao
contagio, sem a devida protegdo estatal (Oliveira, 2020). A midia também contribuiu para essa
logica ao retratar a pandemia como uma crise universal, desconsiderando as desigualdades que
definiram quem tinha mais chances de sobreviver, gerando desinformagdes (Oliveira, 2024).
Como destacam a Dantas et al (2024, p. 17), “a aparéncia desponta como critério de suspeicao,
atuando na qualificag@o da periculosidade imputada a determinados individuos”, evidenciando
que a necropolitica ndo se limita a violéncia armada, mas se manifesta também na negligéncia
€ na omissao institucional.

Teodoro (2024) destaca um ponto relevante sobre as mulheres negras na pandemia,
expondo o seu desaparecimento social como um fendmeno resultante da interseccionalidade
entre género, raca e classe. Para a autora, a precarizagdo do trabalho e a histérica invisibilizagdo
das mulheres negras, reforcou o acesso desigual aos servigos de saude, agravado pelo racismo
estrutural e pela negligéncia do Estado, confirmando a marginalizagdo que ndo se restringe a
pandemia, mas se insere em um historico de exclusdo. Teodoro (2024) afirma que, nesse
sentido, a necropolitica operou ndo somente na morte fisica dessas mulheres, mas também em
sua exclusdo simbolica e social, perpetuando um ciclo de esquecimento que apenas pode ser
combatido por meio de politicas publicas estruturantes e do direito 8 memoria como ferramenta

de resisténcia e reconhecimento.
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Com a pandemia, foram escancaradas as disparidades sociais, colocando as camadas
mais pobres diante de diversas necessidades e dentre elas, a de criar alternativas para a
comunicacgdo e interacdo. Principalmente, nessas condigdes, surgiu a urgéncia de estabelecer
maneiras para assegurar os direitos essenciais a vida humana, como acesso a seguranga, ao
trabalho, ao saneamento basico, a satde, a alimentacdo, a habitacao e a oportunidade de poder
ter garantido um isolamento/distanciamento social seguro. Estratégias estas que precisavam ser
implementadas de imediato, tendo em vista, o nimero crescente de casos e de Obitos, o que foi
ignorado pelo governante em exercicio a época.

Com a pandemia quem mais sofreu com um numero alarmante de mortes foram as
periferias pobres, apontando para uma estratificacdo social, onde décadas de discriminagdo
historica resultaram em desigualdades politicas e econOmicas persistentes para grupos
minoritarios, incluindo pobreza, saldrios mais baixos, acesso limitado a servigos essenciais
como saude e educacao, além de uma maior probabilidade de enfrentar encarceramento e morte
prematura, revelando que “desde a escraviddo, a ferida do racismo se mantém aberta, ¢ a
pandemia de coronavirus a escancarou” (Eurico; Gongalves; Fornazier, 2021, p. 90).

Outro aspecto a ser destacado neste periodo, foi o consumo de bebidas alcoolicas que
passou a ser redimensionado, deslocando-se dos bares para o ambiente doméstico, mesmo
diante das adverténcias sobre seus efeitos negativos para a imunidade e proteg¢ao contra o virus.
Assim, houve uma intensificagdo do uso do alcool, advinda das consequéncias causadas pelo
isolamento social sobre a saide mental, como aumento de ansiedade e depressdo, agravando
problemas ja associados a dependéncia (Bertoni; Dantas; Dantas, 2022).

Com base em um levantamento realizado em 2019 pela Associacdo Brasileira de
Bebidas (Abrabe), Garcia e Sanchez (2020) apontam que 61% do consumo de bebidas
alcoolicas no Brasil ocorria em espagos publicos, como bares, restaurantes e eventos.
Entretanto, com o fechamento desses estabelecimentos e a proibi¢do de aglomerag¢des durante
a pandemia, o consumo foi transferido para as residéncias, impulsionado por eventos online,
como happy hours virtuais, e pelo aumento da venda de bebidas alcodlicas em supermercados.

Van Gelder et al. (2020) mostram que o consumo excessivo de alcool, aumentado
durante a pandemia como modos de enfrentamento negativo aos estressores econdomicos €
psicologicos, contribuiu para o aumento dos casos de violéncia por parceiro intimo. No Brasil,
dados do Ligue 180 evidenciam esse cenario, com um aumento de quase 9% no nimero de
ligacdes e denuncias de violéncia doméstica durante a quarentena, destacando que o
confinamento obrigou muitas vitimas a conviverem por mais tempo com seus agressores

(Brasil, 2022).
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Sobremaneira, as mulheres enfrentaram consideraveis desafios na pandemia da COVID-
19 com o aumento do desemprego, do acumulo de tarefas domésticas, da violéncia perpetrada
por parceiros, dos problemas emocionais e questdes que comprometeram sua qualidade de vida,
principalmente, quando consideramos os marcadores sociais enquanto negras, pobres e idosas

(Sousa et al, 2021; Canavéz et al, 2021).

[...] as mulheres parecem mais alcangadas pelos desdobramentos da pandemia
em varios pontos — estdo nos trabalhos de cuidado, na linha de frente de
enfrentamento a doenga, ocupam os principais postos de trabalho que foram
diretamente impactados (hotelaria, escolas, creches, bares, restaurantes,
prestacdo de servigos e comércio), foram isoladas em casa, um espago que,
historicamente, 0 movimento feminista se esfor¢cou para liberta-las, ou seja, o
cotidiano das mulheres foi muito impactado pela pandemia. (Costa, 2021, p.
314).

Esse agravamento da sobrecarga feminina durante a pandemia, mais uma vez, reforcou
nas mulheres os desafios ao conciliar multiplos papéis, como o de mae, trabalhadora, dona de
casa e esposa, resultando em um crescente esgotamento emocional, pois tiveram que adaptar a
uma nova rotina, afetada pelo isolamento social e pela necessidade de lidar com demandas
individuais, conjugais e parentais, tornando o ambiente doméstico em uma fonte de tensao
adicional, associada a uma espécie de "panela de pressdo" devido a falta de tempo e ao
desequilibrio entre as exigéncias impostas pela sociedade com o agravante da pandemia (Streit;
Moraes; Rocha et al, 2021, p. 203).

Cabral (2024) refor¢a essa pressdo ao destacar que a pandemia intensificou as
desigualdades de género, precarizando ainda mais a vida das mulheres, sobretudo das mais
vulneraveis social ¢ economicamente. De acordo com a autora, levando em consideracdo o
campo da interseccionalidade, o esgotamento ndo foi homogéneo, afetando de maneira mais
intensa mulheres negras, periféricas e chefes de familia, que, além das demandas domésticas,
enfrentaram dificuldades no acesso ao trabalho formal e aos servicos de saude e assisténcia. O
confinamento, somado a auséncia de politicas publicas, transformou o espaco doméstico em
um ambiente de tensdo, exacerbando casos de violéncia de género e reduzindo as possibilidades
de autonomia feminina (Cabral, 2024).

Essa intensificacdo das jornadas laborais advém do trabalho remoto que por sua vez
adentrou ao espago doméstico, com suas extensas e intermitentes atividades diarias que nao
permitiam estabelecer limites temporais entre o inicio € o fim das tarefas, marcada, também,
pela necessidade de aprender a lidar com novas ferramentas de trabalho, incluindo

equipamentos eletronicos e dispositivos digitais de conexdo e interagdo online, mostrando um
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desajuste do que se convencionou historicamente como a separagdo entre publico e o privado,
a vida produtiva (trabalho remunerado) e a reprodutiva (atividades domésticas e de cuidado),
neste caso, “o trabalho envolvido na reproducdo, agora em disputa direta, no mesmo espago €
tempo, com o trabalho produtivo” em uma reorganizagao repentina € sem planejamento, pois
ndo se contava com um contexto de pandemia em que “uma porta se abre na tela do computador
e nos invade, permitindo o acesso a um mundo privado, pessoal e, até entdo, protegido na nossa
intimidade”, trazendo uma nova gama de exigéncias e demandas (Araujo; Lua, 2021, p. 2).

Neste processo, as relagdes de género evidenciaram a desigualdade entre homens e
mulheres quanto a encarar o trabalho remoto, pois a sobrecarga de trabalho doméstico
enfrentada pelas mulheres, que muitas vezes se sobrepde ao trabalho remunerado, revelou a
divisdo sexual do trabalho em que mesmo trabalhando remotamente, muitas vezes na
companhia de seus conjuges e mais familiares, as mulheres continuaram sendo responsaveis
pela maior parte das tarefas domésticas, de cuidado e uma proporgao maior de maes do que pais
declarou dificuldades no trabalho remoto devido a necessidade de cuidar das criangas (Araujo;
Lua, 2021).

Esse cenario desvelou a necessidade de espagos que viesse viabilizar o apoio mutuo,
nos quais as experiéncias pudessem ser compartilhadas e ressignificadas coletivamente.

O surgimento do novo coronavirus representou uma virada na saude e nas relagdes
sociais de modo global, desencadeando uma pandemia que afetou os habitos e modos de vida
das pessoas no Brasil e ao redor do mundo. A sociedade se viu obrigada a se reorganizar para
enfrentar a disseminacao da COVID-19, adotando medidas como o distanciamento social e o
isolamento, que se mostraram eficazes na contengdo do virus. Contudo, essa crise expos as
desigualdades sociais existentes, especialmente em grupos marginalizados, como nas periferias,
com as mulheres e com a populacdo negras. Diante desses desafios, diferentes iniciativas
passaram a se organizar remotamente com a finalidade de proporcionarem um espaco de
acolhimento para que as pessoas pudessem compartilhar suas angustias, dores e experiéncias
diarias, o que contribuiu para a diminui¢do do sofrimento emocional durante a pandemia
(Elesbao; Dimov; Barros, 2023). Além disso, as conversas nos grupos permitiram uma
identificacdo do medo da morte e da perda de pessoas mais préximas como um dos principais
desencadeadores de sofrimento, especialmente quando se estava distante geograficamente
(Meneghel; Ribeiro; Oliveira, 2022). Nao diferente dessas iniciativas, o coletivo Alcoolismo
Feminino surgiu como uma resposta para oferecer apoio e orientag@o especificos para mulheres
enfrentando o problema do alcoolismo durante o periodo da pandemia, apesar de inicialmente

nao ter sido pensado para essa finalidade.
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3.1 As raizes feministas dos grupos de ajuda mutua para mulheres alcoolistas

Pensar os grupos de ajuda muatua para mulheres alcoolistas na atualidade ¢ reconhecer
que refletem a historia dos movimentos feministas, pois suas praticas e objetivos dialogam com
a luta pela autonomia, pelo direito a expressao e pelo enfrentamento das desigualdades de
género, além da propria relagdo com o consumo de bebida alcoodlica que estigmatiza as
mulheres.

Remete-nos imediatamente ao feminismo das décadas de 1960 e 1980, marcada pelo
aprofundamento das discussodes sobre a opressao de género e pela luta por direitos. No inicio
desse periodo, conforme destaca Pinto (2010), teve uma grande repercussao da obra A Mistica
Feminina ([1963] 2020), de Betty Friedan, que denunciou a insatisfagdo das mulheres com o
papel doméstico imposto pela sociedade. Em meio a esse cenario de contestagao, o feminismo
se consolidou como uma luta por conquistas para as mulheres € como um movimento que
reivindicava “uma nova forma de relacionamento entre homens e mulheres, em que esta tltima
tenha liberdade e autonomia para decidir sobre sua vida e seu corpo” (Pinto, 2010, p. 16).

O livro A Mistica Feminina, tornou-se um marco no feminismo ao revelar e dar nome
a questdes que afligiam as mulheres da classe média estadunidense no pos-guerra,
demonstrando que se tratava de uma experiéncia coletiva e ndo individual (Varela, 2008). Betty
Friedan denunciou como a “mistica da feminilidade” impunha o modelo da dona de casa e mae
como destino para todas as mulheres, naturalizando a submissdo ao homem e a dedicagdo
exclusiva a familia (Varela, 2008). Conforme Varela (2008), a importancia do livro residiu na
analise da vida cotidiana, permitindo que mulheres ao redor do mundo reconhecessem sua
condi¢do de opressao e iniciassem um processo de tomada de consciéncia coletiva.

Na obra de Betty Friedan ([1963] 2020), havia um conceito fundamental que se tratava
do “problema sem nome”, que se refere a insatisfagdo vivida por muitas mulheres que seguiam
o ideal da dona de casa perfeita e sentiam que algo lhes faltava. Friedan ([1963] 2020, p. 12)
observa que muitas mulheres evitavam confrontar esse sentimento, pois haviam sido ensinadas
de que “ndo poderiam desejar melhor destino do que se regozijar com a préopria feminilidade”.
No entanto, algumas comecaram a verbalizar essa inquietac¢do, percebendo que ndo estavam
sozinhas, o que impulsionou movimentos para a autonomia feminina (Friedan, [1963] 2020)

Friedan ([1963] 2020) identificou que o problema enfrentado por muitas mulheres donas
de casa nao era a sobrecarga de responsabilidades, mas sim a auséncia de desafios que lhes
conferissem um senso de propdsito e realizacdo. O cotidiano repetitivo das tarefas domésticas

gerava uma sensagdo de vazio, levando muitas a desenvolverem estratégias de fuga, como
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comer compulsivamente, consumir alcool ou recorrer a medicamentos para suportar a rotina.

No que se refere a isso, a autora destaca as falas de mulheres que entrevistou:

“Uma espécie de torpor toma conta de mim quando chego em casa depois das
incumbéncias na rua”, uma mulher me contou. “Como se nao tivesse nada que
eu realmente tivesse que fazer, embora tenha muito o que fazer na casa. Por
isso deixo uma garrafa de martini na geladeira, e bebo um pouco para me
animar a fazer algo. Ou apenas aguentar até o Don chegar em casa”. (Friedan,

([1963] 2020, p. 357).

Esse relato evidencia como a insatisfacdo e o esgotamento emocional experimentados
por mulheres as levavam ao consumo de alcool como forma de lidar com a monotonia e a falta
de sentido em suas vidas, dando indicios da relagdo entre o “problema sem nome” e os padrdes
de dependéncia (Friedan, [1963] 2020)

Segundo Varela (2008), a publicagdo da obra contribuiu para que as mulheres tomassem
consciéncia da sua propria opressdo, ainda que muitas ndo vislumbrassem caminhos para a
transformagdo dessa realidade. Diante disso, um grupo de mulheres, baseado em redes de
amizade e frustragdes, formou o que Friedan chamou de uma “organiza¢do clandestina”. De
acordo com a referida autora, muitas dessas mulheres atuavam na administragdo publica,
lidando com orgdos criados para atender demandas femininas, mas perceberam que essas
instituicdes eram apenas formas de silenciamento, sem real intengdo politica de promover
mudancas estruturais. Esse contexto impulsionou a criagdo da National Organization for
Women (NOW), durante um encontro em 1966, que se tornou um marco na luta pelos direitos
das mulheres e no fortalecimento do movimento feminista nos Estados Unidos (Varela, 2008).

A NOW reunia da fundacdo cerca de trezentos membros, incluindo monjas,
sindicalistas, empresarias e alguns homens. Desde o inicio, havia um forte sentimento de estar
participando de um momento historico, pois muitas dessas mulheres ja vinham atuando como
voluntarias em diversas causas sociais, como a luta contra o fascismo e a pobreza, mobilizando
esforcos em beneficio de outras pessoas (Varela, 2008).

Silva (2019) aponta que, nesse momento, a percepcdo de que todas as mulheres
compartilhavam experiéncias comuns de opressao foi fundamental para a construcdo de um
senso de coletividade e para a organiza¢ao de um movimento com potencial de transformacao
social. Para Silva (2019) a ideia de sororidade, expressa no lema sisterhood is powerful, tornou-
se um dos pilares desse periodo, incentivando a unido e a colaboragao entre as mulheres. Nesse

contexto, as feministas desenvolveram estratégias voltadas para a conscientiza¢do coletiva,
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promovendo atividades em grupo que fortalecessem o empoderamento das mulheres (Silva,
2019).

A partir desse movimento, o feminismo radical que compreende o patriarcado como o
sistema central de dominacao que sustenta outras opressdes, como as de classe e raca, ganha
destaque com Kate Millett, com Politica sexual (1969), e Sulamith Firestone, com A dialética
do sexo (1970), que analisaram criticamente o patriarcado como a base da domina¢do masculina
e a necessidade de uma revolucdo que alterasse tanto o espago publico, como também as
dinamicas privadas e sexuais (Varela, 2008). Dessa forma, denunciaram a violéncia de género
como um problema estrutural, colocando em pauta a necessidade de mudangas que
ultrapassassem o ambito doméstico e fossem incorporadas na legislagdo e nas politicas publicas.
(Varela, 2008).

As feministas radicais também foram responsaveis por criar centros de ajuda e autoajuda
que representaram um marco na luta pela autonomia das mulheres. Esses movimentos
proporcionavam seguranga, conscientizagao e resisténcia ao sistema patriarcal. Como destaca

Varela (2008):

Las grandes protestas publicas, el desarrollo de los grupos de autoconciencia
y —menos espectaculares, pero enormemente beneficiosos para las mujeres—
la creacion de centros alternativos de ayuda y autoayuda. Las feministas no
solo crearon espacios propios para estudiar y organizarse, también
desarrollaron una salud y ginecologia fuera de las normas del patriarcado,
animando a las mujeres a conocer su propio cuerpo, y fundaron guarderias,
centros para mujeres maltratadas, centros de defensa personal. (Varela, 2008,

p. 89).

Essas iniciativas foram fundamentais para garantir que as mulheres tivessem um refigio
contra a violéncia de género e acesso a recursos, conhecimentos que fortalecessem sua
autonomia e capacidade de enfrentamento das estruturas opressivas (Varela, 2008).

E importante destacar que tais feministas estavam com seus olhares voltados para um
grupo de mulheres muito especifico, tratando-se de uma categoria universal de mulher que, na
pratica, representava majoritariamente as experiéncias de mulheres brancas, de classe média e
ocidentais. Essa visdo negligenciava as particularidades das mulheres negras, indigenas,
trabalhadoras e de outras origens marginalizadas, cujas vivéncias eram atravessadas por
multiplas formas de opressao.

A critica a essa perspectiva de mulher universal teve um papel relevante para a
construg¢do do feminismo interseccional, como apontado por bell hooks ([1981] 2020) em seu

livto E eu ndo sou uma mulher? Mulheres negras e o feminismo, em que apresenta as
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dificuldades da sociedade em reconhecer as desigualdades especificas enfrentadas pelas
mulheres negras nessa época, que sofriam com o racismo e o sexismo constantemente, além de
trazer fatos que estabelecem a relagao dessas mulheres com o movimento feminista. Da mesma
forma, Angela Davis ([1981] 2016), na publicacio Mulheres, raca e classe, ampliou ainda
mais esse debate ao enfatizar a discussdo de que a luta feminista precisava levar em
considerac¢ao as realidades das mulheres trabalhadoras, tanto do &mbito publico quanto privado
e as questdes de raca em um entrecruzamento cujas demandas nao se limitavam as pautas
voltadas as experiéncias das classes abastadas e brancas.

No Brasil, diante desse movimento, temos a referéncia de Lélia Gonzales ([1988] 2020)
que também denunciou exclusdo das mulheres negras tanto no movimento feminista quanto nos
debates politicos e sociais de maneira mais ampliada. Em textos como Por um feminismo afro-
latino-americano, criticou a importacdo acritica do feminismo eurocéntrico e destacou a
necessidade de um feminismo que levasse em consideracdo as particularidades das mulheres
negras, marcadas pelo racismo, sexismo e desigualdade social.

Gonzalez ([1988] 2020) destaca a importancia do feminismo na formagao de grupos e
redes de mulheres que tem o seu papel na ampliagdo das lutas feministas e criou espagos de
mobilizagdo, possibilitando debates sobre temas como sexualidade, violéncia e direitos
reprodutivos. No entanto, Gonzalez ([1988] 2020) critica a auséncia de uma abordagem
interseccional nas andlises feministas, que frequentemente negligenciavam a discriminagao
racial enfrentada pelas mulheres negras e indigenas.

Além disso, Gonzalez ([1988] 2020) ressalta que as mulheres negras, diante dessa
exclusdo, buscaram organizar-se em grupos autonomos, fortalecendo redes préprias de
resisténcia e acao politica. Segundo ela, “portanto, ndo ¢ dificil entender que nossa alternativa,
em termos de movimento de mulheres, foi nos organizarmos como grupos étnicos. E, na medida
em que lutamos em duas frentes, estamos contribuindo para o avango dos movimentos étnicos
e do movimento de mulheres” (Gonzalez, [1988] 2020, p. 148). Assim, os movimentos de
mulheres negras surgem como resposta a exclusao dentro do proprio feminismo, organizando-
se de forma autdnoma e contribuindo simultaneamente para a luta antirracista e feminista.

Nessa trajetoria dos movimentos feministas, foram sempre marcadas por grupos de
mulheres que se reuniam em prol de objetivos comuns, alguns mais direcionados a autoajuda,
outros de cunho mais social, mas que viam nessas redes, a possibilidade de transformagao. Nao
existe uma relacdo direta dentre esse percurso aos grupos de ajuda mutua ao alcoolismo na
atualidade, no entanto, se observarmos a sua constitui¢cdo, podemos perceber uma articulagao

no que diz respeito a logica da partilha da experiéncia como forma de empoderamento coletivo.
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Enquanto um coletivo que iniciou suas atividades comegando a se mobilizar a partir das
redes sociais, no topico a seguir, desenvolvemos uma discussdo em torno dindmica que envolve
movimentos de mulheres e a sua propagacao por meio das redes na internet, mostrando que ao
longo do tempo, tem sido uma ferramenta relevante para ampliar o debate feminista, mesmo

enfrentando contradi¢des dentro desse meio digital.

3.2 Coletivos de mulheres e as redes sociais

A mobiliza¢ao de mulheres por meio das redes sociais tem se potencializado nas tltimas
décadas, promovendo niveis de autonomia e descentralizagdo a partir de estratégias de
comunicagdo politica, fortalecendo movimentos feministas e intensificando as marchas
organizadas nas ruas, o que demarca uma diferenca entre as fases anteriores do feminismo e
sua configuracdo na contemporaneidade (Hollanda, 2018).

De acordo com Hollanda (2018), ao tentar compreender as transformagdes na trajetoria
dos movimentos feministas, passaram a existir novas formas de engajamento das mulheres em
suas reivindicagdes, que estdo se manifestando por meio de marchas, a partir de expressoes
artisticas, protestos e campanhas tanto nas ruas quanto nas redes sociais digitais. Trata-se,
portanto, de uma “nova geracao politica, na qual se incluem as feministas, com estratégias
proprias, criando formas de organizacdo desconhecidas para mim, autdnomas, desprezando a
mediacdo representativa, horizontal, sem liderangas e protagonismos”, numa perspectiva

“baseadas em narrativas de si, de experiéncias pessoais que ecoam coletivas” (Hollanda, 2018,

p- 12).

Este momento marcado pelas redes sociais digitais, evidencia uma retomada de interesse
sobre os temas que envolvem o feminismo, promovendo uma articulagcao entre mulheres que se
unem e utilizam os mais variados artificios disponiveis nas redes, como as hashtags, para fazer
dentncias de crimes de feminicidio e violéncias, promover campanhas e compartilhar
experiéncias com objetivo de ajudar outras mulheres; problematizar questdes concernentes ao
machismo no cotidiano; colaborar para a constru¢ao do empoderamento feminino; divulgar e
mobilizar mecanismos de luta frente as desigualdades; dentre outras a¢des que vem ganhando
eco nos ultimos anos (Hollanda, 2018; Silva, 2019; Ferdandes; Santos; York, 2022, Viana,
2023).

Paradoxalmente a essa dindmica das redes sociais que reverbera o embate politico no

que diz respeito ao feminismo através da manifestagdo popular, organizagdes de ataques e
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confrontos de grupos contrarios a esses movimentos também sdo arranjados e revelam o
preconceito dentro de reagdes patriarcais. Ainda neste caminho da contradi¢do, vale ressaltar
as desigualdades sociais que fomentam a limitacdo de acesso a informacao e as tecnologias,
dificultando uma democratizag¢do, de fato, dos contetidos pautados pelas mulheres (Castro,
2020).

Os coletivos de mulheres nas redes sociais se fortalecem na medida em que existe uma
identificacdao de relatos que, por motivos de serem fundados dentro de uma oOtica patriarcal,
mantinham-se no anonimato por receio de estigmas ¢ a culpa atribuida as mulheres, mas que
tem tomado uma outra dimensdo nas redes da internet, pois, no contexto das manifestagdes
feministas, “se, por um lado, a narrativa provem de um ‘eu’, por outro ela se dissolve na
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repeti¢dao do grupo que circunda esse ‘eu’”, tornando os lagos, mesmo que distantes fisicamente
e sem intimidade, cada vez mais fortes e com maior impulso de propagagdo (Bogado, 2018, p.
36).

Neste sentido, podemos recorrer a Halbwachs quando trata da constitui¢do de um
repertorio mnemodnico amparado na coletividade a partir das relagdes grupais dinamizadas nas
experiéncias e ecoadas dentro de um contexto de tempo e espaco. Deste modo, mesmo eventos
que sejam vivenciados e testemunhados apenas por nos, fazem parte de recordagdes coletivas
e sdo trazidos a tona por outras pessoas, “isso acontece porque jamais estamos sOs”, ou seja,
mesmo nos momentos mais individuais, solitarios e pessoais, ainda estamos conectados a
sociedade e as recordagdes sdo construidas e mantidas na interagdo com o outro, a partir da
comunicagdo, da linguagem e ao fato de integrar grupos sociais (Halbwachs, [1950] 2006, p.
30).

Ainda neste cenario das manifestagoes coletivas de mulheres que se propagam nas redes
sociais, revelando aspectos que pareciam ser isolados e individuais, ganham notoriedade na
forma de protestos e reivindicacdes, trazendo uma narrativa que, “sem se tornar impessoal,
passa a integrar experiéncia do grupo, que assume coletivamente a voz individual: ‘Mexeu com

299

uma, mexeu com todas’” (Bogado, 2018, p. 36). Tais interagdes €, antes de tudo, uma maneira
de criar lacos e gerar aproximagdes entre experiéncias distintas, mas que possuem pontos de
ligagdo no que diz respeito as reagdes patriarcais, mostrando que “a repeti¢do pela multidao
provoca a sensagao de que poderia ter acontecido com qualquer uma, ou pela menos de que o
que aconteceu deveria concernir a qualquer uma” (Bogado, 2018, p. 37). Deste modo,

observamos que o envolvimento de movimentos de mulheres nas redes sociais ganha

ressonancia devido a uma identifica¢do de vivéncias amparadas por uma memoria coletiva.
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O que nos leva e refletir sobre a relagdo mnemonica entre o individual e o coletivo,
sublinhada por Halbwachs ([1950] 2006), de que a sociedade se revela e se expressa por meio
das lembrangas individuais, ao passo que cada recordagao pessoal representa concretamente a
memoria coletiva. Destacamos, assim, a realizagdo dessa interconexao quando o individuo que
relembra se posiciona sempre do ponto de vista de um determinado grupo. Nessa perspectiva,
“a aparente continuidade do que chamamos vida interior em parte € porque ela segue por algum
tempo o curso de uma de suas correntes, o curso de um pensamento que de tempos a tempos
surge em nds e nos outros, a tendéncia de um pensamento coletivo” (Halbwachs, [1950] 2006,
p. 123).

Neste sentido, as redes sociais refletem o desenvolvimento da coletividade na sociedade,
pois, segundo Casali (2017), existe uma retroalimentacdo entre os contetidos disseminados
pelas redes sociais de origem e que também sdo veiculados em outros meios de comunicacao
como no jornalismo impresso ou televisivo, formando uma articulagdo que denomina como
“dispositivo interacional”, assim sendo, se relaciona como fluxos comunicacionais a partir de
dindmicas sociais, ou seja, de forma direta ou indireta, existe uma relacdo com os saberes que
circulam no cotidiano social.

Partindo desse pressuposto de que nas redes sociais da internet ha um reflexo das
experiéncias vivenciadas pelas pessoas em seus contextos sociais, poderiamos, também,
considera-las como um meio pelo qual as memorias sdo construidas e interpretadas, assim como
ocorre nos grupos apontados por Halbwachs ([1950] 2006) tornando-se formadores das
recordagdes sustentadas dentro da coletividade, sendo estes a familia, a igreja, a escola, entre
outros. Além disso, movimentam-se a partir de representacdes sociais que segundo Mocovici
([2000] 2015, p. 41) sdo resultado das relagdes mediada pela comunicaciao adquirindo “uma
vida propria, circulam, encontram-se, atraem-se e se repelem e dao oportunidade ao nascimento
de novas representagdes”, enquanto velhas morrem.

Estes contextos sociais que Halbwachs ([1925] 2023) denomina de “quadros sociais da
memoria” sdo referéncias para manutengdo e reconstru¢do das recordacdes e sao caracterizados
pelos valores e significados atribuidos ao grupo, o que ndo significa que tais quadros ndo podem
coexistir, pelo contrario, eles sdo plurais e dinamicos, possibilitando uma mobilidade a
memoria. O seu carater processual demonstra que “uma memoria s6 pode ser social se puder
ser transmitida e, para ser transmitida, tem que ser primeiro articulada. A memoria social &,
portanto, memoria articulada” (Fentress; Wickham, 1992, p. 65-66).

As tecnologias digitais tém alterado as experiéncias vivenciadas na coletividade,

inclusive, no que diz respeito aos movimentos feministas, pois de acordo com Holanda (2018),
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houve uma reconstru¢cdo das agdes que conseguiram movimentar um maior nimero de
mulheres, mesmo nao estando envolvidas presencialmente, estio conectadas por meio das
interacdes remotas e impulsionam o ativismo, tanto nas ruas quanto nas redes.

Assuntos que antes eram discutidos por mulheres que faziam parte de grupos e
organizagdes especificas, com o advento das redes sociais digitais, podem fazer parte do
cotidiano de qualquer pessoa que tenha interesse nas discussdes feministas e acesso a internet.
Nesse aspecto, as conversacdes nas redes, apontadas por Recuero (2012) contribui para a
repercussao de tematicas que acabavam ficando restritas e apresentam uma caracteristica que
as tornam ainda mais consistentes, pois, ao contrario das comunicagdes orais que desaparecem
depois da locugdo, as interagdes digitais permanecem e podem ser retomadas sempre que
necessario, sem que seja preciso a simultaneidade.

Um estudo desenvolvido por Bender et al. (2024) no estado do Colorado (EUA), durante
os primeiros meses da pandemia de COVID-19, observou-se que a participagdo em grupos de
ajuda mutua organizados por redes sociais ou comunidades intencionais promoveu beneficios
notaveis para os envolvidos. Os participantes relataram o desenvolvimento de empatia, uma
postura de ndo julgamento e uma consciéncia critica ao estabelecerem vinculos humanos
baseados em experiéncias compartilhadas, proporcionando apoio psicolégico, alivio do
sofrimento coletivo € uma sensacao de bem-estar, destacando-se como uma resposta as falhas
governamentais no atendimento as necessidades sociais durante a pandemia (Bender et al.,
2024).

Segundo Recuero (2009), existe uma dindmica propria das redes sociais que permite a
interacdo entre os usuarios, criando intimidade e confianga mutua, o que possibilita conexdes
tanto fortalecidas quanto mais fragmentadas, tornando-a coletiva. A autora considera as "redes
sociais" como uma metafora que ¢ utilizada para analisar grupos, explorando tanto os atores
quanto suas relagdes interativas. Dessa forma, existe uma focalizagdo na observacdo destes
atores e de suas articulagdes, que, por sua vez, formam afinidades e lagos sociais que compdem
a estrutura dos grupos (Recuero, 2017). Para Recuero (2009), “lagos fortes sdo aqueles que se
caracterizam pela intimidade, pela proximidade e pela intencionalidade em criar e manter uma
conexdo entre duas pessoas”, por outro lado, os lagos fracos “caracterizam-se por relagdes
esparsas, que nao traduzem proximidade e intimidade”, embora sejam estruturantes ao
conectarem os agrupamentos formados pelos lacos fortes (Recuero, 2009, p. 41).

Tendo em vistas essa dinamicidade, marcada pelas interagdes e pela comunicagdo nas
redes sociais, as significacdes que produzem e que as representagdes sociais estao repercutindo

a todo tempo no cotidiano das pessoas, podemos inferir que compdem os quadros sociais da
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memoria apontados por Halbwachs ([1925] 2023). E mais especificamente, no que tange as
organizagdes feministas nos meios digitais, as mulheres estdo construindo memorias de modo
que compartilham quadros sociais em comum dentro do grupo, demarcando um movimento
que articula diferentes dimensdes do feminismo e a diversidade que caracteriza o ser mulher na
sociedade.

Assim, ao observarmos os acontecimentos desastrosos provocados pela pandemia da
COVID-19, a mobilizagdo de mulheres para criarem um grupo remoto para ajudar outras
companheiras alcoolistas, as interacdes nas redes sociais € como as organizagdes feministas
nesses espagos contribuem para a constru¢do de memorias coletivas, assim como para a
repercussao de representagdes sociais, exploramos os meios que sustentam esses processos.

Na proxima subse¢do, abordaremos sobre o funcionamento e historico da associagdo
Alcoolismo Feminino (AAF) como um espago de apoio e recuperagao para as mulheres
alcoolistas. Exploraremos suas principais estratégias, recursos, desafios e agdes implementadas
para atender as necessidades especificas das mulheres que enfrentam a questao do alcoolismo,
com base nas informacdes fornecidas no site oficial da associa¢do, em materiais digitais e dados
disponibilizados pela equipe a pesquisadora e fundamentada nas entrevistas realizadas com as
trés fundadoras da AAF. A partir desse momento, ja trazemos alguns recortes das falas das
mulheres entrevistadas das quais descrevemos na subse¢do 4.1 os procedimentos

metodoldgicos utilizados de maneira detalhada.

3.3 Associacio Alcoolismo Feminino: grupo de ajuda mitua em apoio a recuperacao de
mulheres alcoolistas

O Coletivo Alcoolismo Feminino, fundado em 20 de fevereiro de 2020 por Grazi
Santoro, Denise Cabral e a psicologa Claudia Leiria, ¢ uma organiza¢do dedicada a oferecer
informacao, trocar experiéncias e apoiar mulheres que enfrentam o desafio do alcoolismo. Grazi
e Denise, ambas alcoolistas em recuperacao ha mais de uma década, compartilhavam o desejo
de criar uma rede de apoio para mulheres com problemas relacionados ao alcool. Com a
contribui¢do de Claudia Leiria, especialista em Dependéncia Quimica e Terapia Familiar
Sistémica, o coletivo comegou sua jornada com o objetivo de ser uma ponte para mulheres
alcoolistas em busca de tratamento.

Essa iniciativa surge em um contexto de urgéncia, diante da escassez de espagos
acolhedores e inclusivos especifico para mulheres alcoolistas em busca de ajuda, além de um

cenario que comega a apontar para vias de distanciamento social, tendo em vista a expansao
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dos primeiros casos de COVID-19 no Brasil. Em uma entrevista realizada por nos, Grazi
Santoro, idealizadora do coletivo AF, compartilha que sua jornada pessoal teve uma motivagao
por tras da criacao deste movimento nas redes sociais.

As experiéncias enquanto participante em reunides de grupos de 12 passos, tiveram um
papel fundamental na tomada de decisdo de Grazi Santoro em criar um coletivo voltado para o
publico feminino, pois percebeu a auséncia de mulheres buscando ajuda para o alcoolismo. A
presenca do machismo e de atitudes que nao valorizavam a presen¢a da mulher foram questdes
que a incomodaram profundamente. Sendo assim, consciente do aumento do numero de
mulheres alcoolistas ao longo dos anos, sentiu a necessidade de criar um ambiente direcionado
para elas.

Além do desejo de Grazi Santoro em construir uma rede de apoio para mulheres
alcoolistas, assumiu 0 compromisso com a igualdade de género e o empoderamento feminino.
Impulsionando-a a buscar solugdes para esse problema, viu a oportunidade de transformar sua
visdo em realidade e com a contribui¢do de sua amiga e alcoolista em recuperagdo, Denise
Cabral e da psicologa Claudia Leiria, da qual ambas eram pacientes, fundou o Coletivo
Alcoolismo Feminino que, posteriormente, foi formalizado como Associacio Alcoolismo
Feminino.

A criadora dessa proposta argumenta que a formalizacdo do coletivo Alcoolismo
Feminino como associacao € um passo importante para validar o trabalho realizado e ampliar o
apoio oferecido as mulheres alcoolistas. A sede da associacdo estd localizada em Belo
Horizonte, mas o trabalho se estende por todo o Brasil e a mulheres que também residem no
exterior, por meio de voluntarias e parcerias com profissionais da saude.

Inicialmente, o Coletivo Alcoolismo Feminino buscou atrair mulheres por meio das
redes sociais, principalmente no /nstagram, compartilhando contetido sobre o tema e historias
de superacdo. A pandemia da COVID-19, o fato de as pessoas permanecerem em suas casas €
o consequente aumento do consumo de alcool levaram a uma maior procura por ajuda. Em
pouco mais de quatro meses, o coletivo cresceu para mais de 300 mulheres em todo o Brasil.
Sentindo a necessidade de oferecer uma maior organizacdo, foram criados grupos regionais
para compartilhar experiéncias, pedidos de ajuda e disponibilizar recursos virtuais, materiais de
leitura e reunides online.

A ampla adesdo e a crescente visibilidade culminaram em um aumento do alcance da
associacgdo, inclusive chamando a aten¢cdo da midia, como evidenciado pelo interesse da

emissdo de televisdo Rede Globo.
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Durante a entrevista com a pesquisadora, Claudia Leira, uma das fundadoras do coletivo
AF, compartilhou suas reflexdes sobre o impacto da pandemia na visibilidade e no trabalho da
associacao. No entanto, segundo Grazi Santoro, os primeiros encontros aconteceram ao mesmo
tempo que o inicio da disseminagao da COVID-19, mas a movimentagao em prol da criagao do
coletivo, ocorreu cerca de dois anos antes e com o passar do tempo, a ideia foi sendo
amadurecida. Neste sentido, houve uma coincidéncia dos encontros de mulheres alcoolistas
com o principio das medidas de prevencao de controle do virus, momento em que houve
orientagdo para as pessoas ficarem em casa.

A cofundadora Claudia Leira, atribui o crescimento do grupo a uma oportunidade que
surgiu em maio, no mesmo ano da fundacdo do coletivo, quando o programa da referida
emissora de televisao, intitulado Encontro da apresentadora Fatima Bernardes convidou a AAF
para uma entrevista online, sendo recebida como um reconhecimento do trabalho j4 realizado e
uma oportunidade para ampliar sua visibilidade, oferecendo recursos para as mulheres
alcoolistas que estavam sofrendo os impactos da crise sanitaria causados dela pandemia. Um
dos aspectos mais impactantes dessa experiéncia, segundo Claudia Leira, foi o nimero de
mulheres que conheceram a AAF por meio desse programa e que permaneceram engajadas e
envolvidas com a causa até os dias atuais.

Denise Cabral, uma das trés participantes na criacdo do coletivo AF, relata que,
inicialmente, ndo se tinha a intencao de criar grupos regionais. No entanto, com a imposi¢ao do
lockdown e o fechamento de grupos presenciais como os Alcoodlicos Andnimos (AA) e
Narcoéticos Andnimos (NA), a demanda onl/ine aumentou consideravelmente. A visibilidade,
facilitada pela entrevista na Globo, resultou em um aumento de seguidores no Instagram e
novos membros no grupo online.

A demanda repentina e o crescimento do coletivo trouxeram desafios para a equipe da
AAF, ainda muito reduzida. Denise Cabral, ao compartilhar sua experiéncia de dedicacao
durante esse periodo, destaca o papel de Grazi Santoro na lideranca e gestao do grupo durante
momentos de mudangas. Essa rapida transi¢ao para grupos regionais, refletiu a capacidade da
equipe de crescer em resposta as necessidades emergentes.

Sobre essas readaptagdes, Grazi Santoro, enfatiza que a maioria das iniciativas da AAF
surgiram a partir das demandas e necessidades das mulheres alcoolistas que buscavam ajuda.
Ela apresenta um exemplo dessa colaboracao, mencionando uma seguidora, que ao interagir
com a AAF no Instagram, expressou a necessidade de um espago mais direto e interativo para

compartilhar as experiéncias e buscar reforgo durante o periodo de lockdown. Foi a partir desse
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feedback que a fundadora e sua equipe decidiram criar um grupo de WhatsApp para facilitar a
comunicagdo e o apoio mutuo entre as mulheres alcoolistas.

Com a criacao do grupo de WhatsApp, o engajamento e a participagdo das mulheres
cresceram de maneira muito rapida. Grazi Santoro destaca que as proprias mulheres
organizavam as reunides de apoio e compartilhamento de experiéncias, mostrando o quanto a
autonomia construida por elas foi importante no processo e isso permitiu uma evolugdo, ao
longo do tempo, passando de encontros informais entre algumas mulheres para reunides
estruturadas com dezenas de participantes.

Ao longo de cinco anos, o grupo AF acolheu mais de 2000 mulheres de todas as regides
do Brasil e algumas em outros paises, como EUA, Portugal, Italia, Canad4, Angola, Alemanha,
Irlanda e Inglaterra. A organizagdo adota uma abordagem humanizada, cientifica e apoiada em
tecnologias digitais para oferecer acessibilidade em tempo real as mulheres que desejam parar
de beber (Alcoolismo Feminino, 2025).

Quando as mulheres chegam a associacdo, seja por meio do Instagram ou WhatsApp,
sdao acolhidas por outras mulheres que desenvolvem um trabalho como voluntarias. Essa
recep¢do ocorre de maneira cordial com o objetivo de identificar os interesses de quem esta
chegando e poder orientd-las. Além disso, sdo direcionadas a responder um questionario online
com informagdes sobre contato, a localidade onde residem e alguma referéncia sobre o seu
consumo de bebidas alcoolicas. Deste modo, a equipe de acolhimento da AAF consegue manter
um controle do quantitativo de mulheres que passam pela associacdo. Segundo informagdes
fornecidas pela diretora na associa¢do, passaram um total de 1814 mulheres pelos encontros
online, mas que permanecem participando ativamente dos grupos, totalizam 682.

Para otimizar a organizacdo, as mulheres alcoolistas sdo distribuidas em grupos com
base em critérios geograficos para facilitar a participacdo e o acesso aos recursos do grupo. Essa
distribui¢do levou em consideracdo a localizagdo das participantes para garantir uma
representacao equitativa em diferentes regides do Brasil e até mesmo no exterior. Isso permite
que essas mulheres tenham um senso de pertencimento e identificagdo com outras participantes
que possam compartilhar experiéncias semelhantes em termos de localizagdo geografica,
cultura e desafios especificos relacionados ao alcoolismo. Essa abordagem também ajuda a

melhorar a interagdo entre as participantes.
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Tabela 1 — Distribuiciio dos grupos da AAF por localizagio, 2024

o Numero de
Grupo Localizacao Mulheres
Grupo 1 Sao Paulo 231
Grupo 2 | Regido Norte / Nordeste / Centro-Oeste 124
Grupo 3 | Regido Sul / Minas Gerais e Espirito Santo 173
Grupo 4 | Rio de Janeiro e Exterior 154

Fonte: Dados disponibilizados pela Associagdo Alcoolismo Feminino, 2024

Atualmente, os grupos da AAF estao distribuidos em diferentes regides e contam com
uma participagdo expressiva de mulheres. O Grupo 1, de Sio Paulo, € o que apresenta o maior
numero de participantes, totalizando 231 mulheres envolvidas. Em seguida, o Grupo 3, que
abrange a regido Sul, Minas Gerais e Espirito Santo, conta com a adesdo de 173 mulheres. No
Grupo 4, que engloba o Rio de Janeiro e participantes no exterior, hd a participagdo de 154
mulheres. Por fim, o Grupo 2, formado pelas regides Norte, Nordeste e Centro-Oeste, possui
124 mulheres participantes.

A partir das informagdes disponibilizadas pela diretoria da AAF, coletadas através de
um formulario de recepcao especifico da associagdo, no qual as participantes indicam o estado
ou regido onde residem, pudemos localizar a distribui¢do geografica da participagdo de
mulheres na AAF em diferentes regides do Brasil. A regido Sudeste se destaca com o maior
numero de participantes, totalizando 992. Em seguida, temos a regido Sul, com 155 mulheres,
seguida pela regido Nordeste, com 133. As regides Centro-Oeste e Norte tém uma participagao
mais modesta, com 127 ¢ 19 mulheres, respectivamente. E importante ressaltar que, das 1.814
participantes que responderam ao formulario, 1.426 forneceram os dados sobre o local de
residéncia.

Esses nimeros sugerem uma disparidade na participacdo entre as regides do pais. A
predominancia de participantes na regido Sudeste pode refletir uma série de fatores, como
densidade populacional ou mesmo uma maior conscientizagdo sobre o problema do alcoolismo
entre as mulheres nessa regido. Por outro lado, a menor participagdo nas regides Norte e Centro-
Oeste pode indicar desafios como menor informagio sobre a existéncia da AAF. E importante
também destacar que o acesso as redes sociais, a equipamentos € internet, podem ter uma
relagdo com a diferenca de participagao.

Esses dados coletados pela AAF de suas participantes podem contribuir para orientar
estratégias futuras de engajamento, destacando a necessidade alcangar mulheres em areas
menos representadas. Podendo ser incluido o desenvolvimento de programas especificos para

essas regides, com foco na utilizagdo das midias sociais, que ja fazem parte das ferramentas de
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divulgacdo do grupo, mas direcionadas a campanhas para os locais com menor incidéncia de
participacao.

Conforme contetdo publicado no site da associacdo, a AAF atua na prevengao e
tratamento do abuso do alcool, ¢ na luta contra todas as formas de discriminacao e violéncia
contra mulheres e meninas, por isso, assumiu 0 compromisso com os objetivos da Agenda 2030
da ONU'. Além disso, a associagdio oferece grupos terapéuticos especificos para mulheres
negras, lésbicas, bissexuais, transexuais, vitimas de violéncia e maes, abordando também
transtornos alimentares associados ao alcoolismo.

Como vimos, em consonancia com o que relatou a fundadora do coletivo, o grupo de
mulheres alcoolistas em busca de atenuar o sofrimento que envolve o consumo de bebida
alcoolica, tem crescido nos ultimos meses ¢ tem demandado dedicacao de todas as envolvidas
e para isso o papel das voluntarias tem sido fundamental no funcionamento da organizagao.
Durante o periodo de pandemia, houve uma mobilizagdo de voluntarias, com cerca de 100
pessoas se engajando ativamente nas atividades da associagdo. Esse auxilio foi importante para
impulsionar o crescimento da AAF, uma vez que muitas pessoas estavam em casa € se
mostraram dispostas a contribuir com seu tempo e esfor¢o. No entanto, a medida que os casos
de contaminagdo foram regredindo, devido a vacinagdo e as pessoas retornaram as suas
atividades fora de casa, o nimero de voluntarias comegou a diminuir gradualmente.

Hoje, tal como afirmado por Grazi Santoro, a AAF conta com aproximadamente 50
mulheres voluntarias, que desempenham diversas fun¢des na organizagdo. No entanto, para
garantir o funcionamento continuo e sustentavel da associagdo, foi necessario recorrer a outras
formas de financiamento. Assim, segundo a pioneira da criacdo do grupo, a AAF passou a
contar com respaldo financeiro de vdarias fontes, incluindo a participacdo em editais,
contribuigdes financeiras das participantes e, com esses recursos, passou a contratar pessoal
remunerado. Essa estratégia permitiu que a AAF continuasse oferecendo acesso e recursos as
mulheres alcoolistas, garantindo o cumprimento do seu objetivo principal.

Veremos a partir dos relatos das mulheres participantes da pesquisa, nos subtopicos a
seguir, quais os caminhos, estratégias e percepcdes que tiveram da AAF nesse processo de

recuperacdo durante a pandemia; as redes sociais enquanto meio de divulgagdo,

12 A agenda da ONU 2030 é um compromisso global firmado por 193 paises para promover o desenvolvimento
sustentavel por meio de 17 Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS), buscando erradicar a pobreza,
reduzir desigualdades e proteger o meio ambiente até 2030. A meta 3.5 do ODS-3 que trata de Saude e Bem-
Estar traz de forma especifica “Reforcar a prevengao e o tratamento do abuso de substancias, incluindo o uso
indevido de drogas entorpecentes € o consumo nocivo de alcool” (ONU, 2025).
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compartilhamento de informagdo e interacdo entre as mulheres alcoolistas; e as reunides

remotas como forma de associar as atividades publicas e privadas aos meios de recuperacao.

3.3.1 A associacdo Alcoolismo Feminino e os caminhos para a recuperacio de mulheres
alcoolistas durante a pandemia

As referéncias que as participantes da pesquisa fazem a associagdo Alcoolismo
Feminino giram em torno do meio que as possibilitou enxergar a vida de uma outra maneira,
para além do alcoolismo ao enfrentarem um contexto totalmente atipico que foi a pandemia da
COVID-19. Quando as perguntamos sobre a opinido que tinham da AAF e se esta organizagao
havia proporcionado alguma mudanga ap6s comegarem a participar das reunides, responderam
unanimemente que houve diversas transformagdes ao longo do processo de recuperagao.

Com o depoimento de Girassol 10 percebemos o quanto a AAF se tornou uma
experiéncia transformadora em sua trajetoria com o alcoolismo, promovendo um resgate de sua
autoestima por meio de discussdes que a ajudou a reconhecer o alcoolismo como uma doenca
tratavel e a enfrentar as representacdes negativas que a pessoa alcoolista comumente encara no

seu cotidiano.

Mudou muita coisa, mudou muita coisa, mudou muita coisa. transformou a
minha vida, resgatou o que ainda existia de mim, porque eu estava num
completo buraco, me emociona falar, estava num completo vazio existencial,
causado pela sobreposicdo do alcoolismo com o ndo tratamento de outras
questdes psicologicas, psiquiatricas ¢ da propria vida [..] E me entreguei, me
entreguei muito, muito, muito ao alcool e estava desistindo da minha propria
vida por esse mundo cdo que a gente vive, e eu acho que a associacao, ela
resgata, primeiro ela resgata a minha autoestima quando ela diz assim, “o que
vocé tem € uma doenca, voc€ ndo ¢ uma filha da puta”, me desculpe o termo,
“vocé€ ndo ¢ uma safada, uma cachaceira, biriteira que ta por ai pelos cantos,
porque ndo quer nada com a hora do Brasil”. Vocé tem uma questao que pode
ndo ter cura, mas tem tratamento, e a gente ta aqui pra segurar a tua mao. Eu
nunca vou me esquecer dessa frase, quando eu entrei 14 e ouvi: “deixa a gente
te amar enquanto vocé ainda ndo consegue”, e eu acho que a ultima coisa que
eu fazia no momento de mais sofrimento da minha vida era me amar. (Girassol
10).

Ainda nessa perspectiva, Girassol 10 destaca a importancia dessa a¢do coletiva de
mulheres em torno da recuperag@o do alcoolismo, além disso, ressalta que podem compartilhar
suas experiéncias sem medo de julgamento ou vergonha, em contraste com uma sociedade que

demonstra hostilidade em relagdo as mulheres e a diversidade, apontando os desafios
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enfrentados por elas, especialmente as mulheres negras, em uma sociedade que promove a
violéncia e o ddio.

Em relagdo a esse senso de comunidade e pertencimento, bell hooks (2021) traz a
perspectiva do amor que ndo esta relacionado as relagdes individuais, mas sim uma forga
coletiva com poder de transformagdo de comunidades inteiras, estando diretamente ligadas a
possibilidade de cura e bem-estar emocional. O amor conceituado por hooks (2021), foge dos
padrdes romanticos, estando ligado ao agir coletivamente. Ela argumenta que o capitalismo e o
patriarcado, juntos, atuam para fragmentar as comunidades, isolando individuos e refor¢ando a
crenga de que o amor € uma questdo privada, particularmente visivel nas familias nucleares,
onde hd uma concentracdo de poder que pode gerar abuso e negligéncia. A autora critica essa
estrutura e defende que uma comunidade amorosa deve ser pautada pela solidariedade, pelo
respeito e pela reciprocidade.

Para exemplificar uma comunidade que preserva esse senso, hooks (2021) faz uma
referéncia aos Alcodlicos Andnimos, destacando que esses grupos funcionam como lugares que
promoviam a compreensao que as pessoas necessitavam e cura para aqueles que enfrentam a

dependéncia alcodlica. Segundo a autora,

Os milhoes de pessoas que frequentam reunides do AA procuram um lugar
para se recuperar e veem que a comunidade acolhedora que os cerca cria um
ambiente de cura. Essa comunidade oferece aos individuos, a alguns pela
primeira vez em sua vida, um gosto de aceitagdo, carinho, conhecimento e
responsabilidade, que é o amor em acdo. Raramente, se é que isso acontece,
nos nos curamos em isolamento. A cura ¢ um ato de comunhao. (hooks, 2021,
p. 242).

Essa reflexdo reforca a ideia de que o processo de tratamento ao alcoolismo, associado
ao amparo coletivo e a presenga de uma comunidade solidéria, que pratica o amor como um ato
politico e de transformacdo, pode contribuir para que essas mulheres encontrem novos
caminhos de pertencimento e recuperacao.

Outro ponto exposto pela participante diz respeito ao reconhecimento das origens do
coletivo AF, iniciado por mulheres brancas de classe média, mas que vem promovendo abertura
do grupo para ouvir e implementar as perspectivas trazidas pela diversidade de mulheres que

compdem o coletivo.

Eu sou profundamente grata a essa iniciativa coletiva, eu sou profundamente
grata porque existe uma irmandade, um coletivo de mulheres que ndo apenas
estdo em recuperacdo € podem falar sobre seu processo sem julgamentos, sem
vergonhas, porque a gente esta numa sociedade de altamente punitivista, que
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odeia mulheres. Agora a gente viu que no ultimo governo vimos agora o
resultado do ultimo governo que maior indice de feminicidio de todos os
tempos no Brasil. Entdo ¢ uma sociedade que odeia as mulheres, odeia a
diversidade, odeia as mulheres negras. Entdo estd num espago que estd na
contramdo dessas narrativas, na contramao desse sistema, produzindo vida,
autonomia, saude mental, satide financeira, ¢ devolvendo coletivamente o que
as mulheres perderam, porque sozinha, dentro da légica desse sistema
controlador, violento, que criminaliza ¢ que s6 quer punir o corpo das
mulheres ¢ revolucionario. Eu tenho profundo amor pela AAF e quero muito
contribuir. Acho que tenho contribuido também de varias formas. A gente
sabe que ¢ um grupo que foi idealizado por mulheres brancas de classe média,
de classe média alta, mas o que eu percebo é que elas estdo muito abertas, né?
A ouvir. E a ouvir é implementar o que a gente traz. Entdo, o grupo de
mulheres negras foi reativado. Eu t60 muito feliz. A gente ta tendo grupo
terapéutico. tem o Grupo Arco-Iris, entdo tem uma possibilidade enorme de
diversidade. (Girassol 10).

Girassol 10 apresenta a expressdo “ndo € s6 tampar a garrafa” para dizer que o processo
de recuperacao do alcoolismo ndo consiste em simplesmente ficar em abstinéncia total, sao
também necessarias acgdes coletivas que versem por uma contribuigdo mutua em uma
perspectiva de agir em comunidade, pois esse movimento refor¢a o querer manter a sobriedade

€ a0 mesmo tempo, contribuir com outras mulheres que se encontram em situagdes semelhantes.

Que ndo ¢ so tampar a garrafa. Eu acho que era por isso que eu ndo conseguia
sozinha, né? Porque eu ndo entendia quais eram os recursos que eu tinha que
acionar. Eu ndo tinha essas ferramentas e eu ndo tinha o conhecimento, né? E
ndo ¢ s6 tampar a garrafa, realmente, assim, nesse espago de cuidado coletivo
a gente tem, a gente é espelho, a gente consegue ter uma escuta afetiva. As
vezes eu to trabalhando, lavando louga e pensando no problema que uma irma
que uma companheira falou num grupo, naquela semana, ¢ ai fala assim, vou
mandar um direct para saber como essa irma estd. Entdo, € uma coisa, € um
cuidado que se retroalimenta. A minha recuperacdo, ela ndo ¢ s6 minha,
quando ela é principalmente minha, obviamente, mas ela ndo é s6 minha.
Quando a gente esta em grupo, ela é retroalimentada, o tempo inteiro, quanto
mais mulheres entram, quanto mais historias a gente conhece, essas historias
nos movimentam, nos mobilizam, nos sensibilizam, e a gente vai se
movimentando, mesmo a recaida de uma irma, mesmo tudo nos sensibiliza e
a gente serve para nutrir a nossa recupera¢do. Entdo, ndo ¢ so parar de beber.
(Girassol 10).

Podemos observar que as acdes coletivas foram fundamentais para lidar com a
dependéncia alcoolica, principalmente quando o assunto se refere a recaidas, pois ao longo da
recuperagao as mulheres podem voltar a beber, mas como mostra a Girassol 5, quando se tem
colaboragdo e pessoas a quem recorrer, pode servir como sustentacdo para retornar ao

tratamento.
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Mudou totalmente a minha vida, faz sete meses que eu conheci a AAF, claro
que eu ja tive inimeras recaidas durante esses sete meses, mas sempre ali com
elas me ajudando. Se ndo fosse a AAF, nesses meses, eu acho que eu ndo sei,
eu nem sei o que teria ja acontecido comigo, se ndo fosse o apoio delas, se ndo
fossem as reunides de partilha, principalmente, se nao fosse eu ter a (fala o
nome de uma integrante da AAF) pra ligar, ou a (fala o0 nome de uma
integrante da AAF) pra falar, olha, hoje eu t6 sentindo vontade de beber e
ligar primeiro pra elas, e elas falam, ndo, se cuida, e a gente conversar, entdo,
a AAF, ela salvou minha vida. Se nao fosse a AAF, eu ndo sei o que ja teria
acontecido comigo nesse tempo, porque eu estava numa situagdo, eu estava
numa situagdo deprimente, deploravel. (Girassol 5).

As participantes creditam sua jornada de sobriedade ao apoio encontrado na AAF e se
emocionam a se referir a organizagdo como sendo um meio de contribui¢cdo que ultrapassa o
processo de recuperacdo do alcoolismo e proporciona uma nova maneira de enxergar a vida e

a sl mesmas.

Eu sou suspeita em falar, mas foi a oportunidade de reconstruir a minha vida.
Foi mesmo. De sair 1a do fundo do pogo, sabe? E assim como a minha vida,
eu vejo que tem ajudado muitas meninas cada vez mais. Eu tenho um grande
carinho, um grande amor pela associagdo ¢ um grande carinho. [...] Eu passei
a cuidar mais de mim, eu passei a aprender mais sobre mim, me conhecer, me
reconhecer, me reconstruir. Aprendi a lidar melhor com a minha familia.
Aprendi a perceber as minhas dificuldades e tentar trabalhar essas
dificuldades. (Girassol 4).

Ali, pra mim, eu até sou suspeita pra falar, porque pra mim foi realmente o que
me salvou assim, sabe? Hoje € julho agora, faz dois anos, dez meses e alguns
dias que eu ndo bebo, e pra mim foi 0 que me salvou assim. Hoje eu tenho
plena consciéncia que sem o AF eu nao teria conseguido. (Girassol 1).

O engracado ¢ que eu fui na contramio da pandemia. Enquanto muita gente
comecou a beber na pandemia, eu parei. Eu parei de beber em marco, eu acho
que 2020. Faz trés anos. Parei de beber em marco de 2020, ai eu tive uma
recaida em agosto. Em setembro, 12 de setembro de 2020, eu parei de vez. E
até hoje, so por hoje, eu ainda estou sébria [...] Estava bem desesperada, ai eu
encontrei o AF pelo Instagram, eu encontrei o AF. Ele mal tinha comegado,
comecei a falar com [fala o nome de duas pessoas da AAF| que me... Eu falo
que me salvaram. E isso. (Girassol 7).

E possivel observar que no relato da Girassol 1 que existe um processo de mudanga apos
a entrada na AAF abrangendo o ambito pessoal, econdmico e social. A narrativa destaca a
centralidade do consumo de élcool em sua vida anterior, estruturando um ciclo repetitivo e
autodestrutivo de trabalho, bebida, sono e tentativas frustradas de recuperagdao. Mas depois de
conhecer a associacdo, passa a buscar autonomia financeira, novas redes de sociabilidade e

redescoberta de interesses pessoais.
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Tenho um salario razoavel e até eu entrar no AF eu nfo tinha conseguido
comprar uma casa para mim Entdo se tu me pergunta o que mudou a minha
vida, eu posso dizer que mudou tudo porque a minha vida antes do AF era
trabalhar, beber, dormir, tentar me curar, trabalhar, beber, dormir, tentar me
curar, passar de sexta até domingo de noite praticamente dormindo e bebendo,
[...] depois do AF eu consegui me reestruturar me reestruturar financeiramente
eu consegui financiar minha casa eu consegui fazer agdes que eu sempre vi as
pessoas [...] hoje eu tenho projeto social que eu participo, participo de um
comité de cultura aqui do local, com uns amigos. Cara, eu t6 aprendendo,
trabalhando agora com fotografia, que ¢ uma coisa que eu sempre gostei,
sempre quis ¢ eu ndo parava para fazer, t6 fazendo fotografia, ontem
inaugurei, estive numa... Estou, né? Numa primeira exposi¢ao fotografica com
outros fotdgrafos daqui da cidade. (Girassol 1).

Notamos que a AAF possui estratégias que impulsionam as mulheres a decidirem por
sua abstinéncia, sendo este o caminho mais vidvel para encarar a recuperagdo. Quando as
participantes ndo estdo com esse proposito, esperando resultados rapidos sem estar disposta a
dindmica necessaria para alcangar os resultados, assim como relatou a Girassol 13, pode
despertar nas mulheres uma certa frustragdo e impaciéncia ao ver os progressos de outras
pessoas da associacdo. No entanto, ao buscar ajuda novamente, depois de passar por recaidas,
por exemplo, demonstram ser acolhidas com afeto e encorajadas a seguir os passos sugeridos

para a recuperacao.

Eu queria ficar com [...] um pezinho na recuperacao e outro na adic¢ao [...] Eu
cheguei tdo, sei 14, imediatista, querendo que tudo funcionasse, mas eu nao
queria fazer nada [...] Ent8o, no inicio, ndo foi das melhores, ndo pelo AF, mas
por mim mesma, porque eu nao entrei de cabeca [...] E ai eu comecei a ficar
sem paciéncia, porque eu via muitos avangos de outras meninas 14 e eu nao
estava avangando em nada, mas porque eu ndo estava fazendo [...] Ai eu fui
pedir ajuda de novo e voltei para a associagdo. ai eu comecei a fazer o que €
sugerido 1a, que ninguém obriga ninguém a nada eles acolhem a gente com
muito amor, elas né, que sdo s6 mulheres, acolhem a gente com muito amor,
te da os passos para vocé seguir tudo, esse aqui € o sugerido, faga assim, que
vocé vai ter sucesso, e ai eu comecei a seguir tudo. (Girassol 13).

A AAF se diferencia ao adotar uma abordagem que prioriza a autonomia das mulheres,
permitindo que cada uma faga suas escolhas no processo de recupera¢do, sem imposi¢des
externas. Como destacado pela fundadora, no relato a seguir, a recepcdo das participantes nao

esta condicionada a abstinéncia obrigatoria, mas sim ao respeito as suas necessidades e

decisdes. Para a idealizadora, esse modelo rompe com a polarizagdo politica entre a
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abstinéncia'® total ¢ a redugio de danos'#, ao invés de forcar uma escolha entre extremos
ideoldgicos, a AAF acolhe a mulher em sua realidade, oferecendo suporte e pertencimento

independentemente de sua decisdao sobre o consumo de alcool.

Na nossa associacdo, quando a mulher chega, a gente pergunta o que ela quer.
A gente ndo chega e determina o que ela tem que fazer. Entende? Af, olha,
aqui vocé tem que ficar em abstinéncia. Comunidade terapéutica. Direita.
Aqui ¢ redugdo de danos. Voc€ ndo precisa parar. A gente vai te ajudar a
reduzir. Esquerda. Essa guerra politica prejudica a pessoa que precisa de
ajuda. Entdo acho que isso é importante. A gente participou de uma
conferéncia do Conselho Municipal de Politicas sobre Alcool e Drogas do Rio.
E ai elas me perguntaram. Eles estavam nessa coisa. Tinha um de esquerda
falando de reducao de danos. Inclusive ele falou que a abstinéncia faz parte da
reducdo de danos. Ai veio de direita com a comunidade terap&utica
proibicionista. Ai me perguntaram, como ¢ que vocé€s fazem? A gente
pergunta o que ela quer. Para de determinar para a mulher o que ela tem que
fazer. Entdo o que vocé quer fazer? Nao quero continuar bebendo. Quero
continuar com vocés. Quero entrar para a associacdo. Conhecer. Hoje eu ndo
penso em parar de beber. Posso entrar? Pode. Vocé s6 ndo pode partilhar
alcoolizada. (Girassol 16).

Conforme observado na fala da Girassol 16, as politicas publicas relacionadas ao alcool
e outras drogas sdo marcadas por um duplo movimento, segundo Soares e Sabara (2024), ora
pautado no proibicionismo e na repressao ao consumo, ora ha tentativa de mitigacdo dos
impactos por meio de estratégias de reducao de danos. Para as autoras, a formulagdo dessas
politicas reflete tanto o controle sobre substincias, quanto dimensdes de regulacdo social.
Assim, o consumo de alcool e drogas, longe de ser tratado exclusivamente como uma questao
de satde publica, se insere em um contexto mais amplo de criminalizagao e estigmatizagdo de
determinadas populacdes (Soares; Sabara, 2024).

Um ponto que pode ser destacado na exposicdo da Girassol 16 estd relacionada a
possibilidade de as mulheres participantes do grupo poderem decidir sobre o seu processo de

recuperagdo. Apesar de existir, toda uma organizagao e metodologia em torno da maneira como

13 A abstinéncia, no contexto da recuperacido de dependentes de substancias psicoativas, pode ser entendida como
a suspensdo do uso de drogas na sua integralidade como maneira definitiva de tratamento estando “articulada com
uma proposta de remissdo do sintoma e a cura do doente”, sendo um dos procedimentos utilizados no processo de
reabilitacdo. Tanto envolve o parar o consumo, como a estabilizacdo desse comportamento ao longo do tempo,
com o objetivo de evitar recaidas (Coelho; Pérez-Ramos, 2008; Mesquita, 2020; Passos; Souza, 2011, p. 160).

14 A redugdo de Danos é uma estratégia de satide publica, alternativa ao proibicionismo, que busca oferecer outros
meios a ldgica da abstinéncia e ao paradigma de repressdo e ineficacia da chamada “guerra as drogas”. Trata-se
de um movimento que tem como objetivo ampliar as ofertas de cuidado e escuta as pessoas que usam drogas,
considerando a autonomia, os direitos humanos e a participagdo desses sujeitos na construcao das politicas de
saude, minimizando os impactos negativos do uso de substancias psicoativas, sem necessariamente exigir a
abstinéncia dos usuarios (Mesquita, 2020; Ribeiro; Bellini Junior, 2020; Passos; Souza, 2011).
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conduzem o grupo, permitem que tenham autonomia e sejam respeitas nesse percurso. Sendo
uma das regras do coletivo, ndo participar das reunides estando alcoolizada.

Dentro da dinamica organizacional da AAF, as participantes mobilizam o grupo a partir
de uma rede de apoio estruturada e colaborativa, onde cada mulher desempenha fungdes que
fortalecem tanto a si mesmas quanto o coletivo. O relato de Girassol 2 ilustra esse processo ao
descrever a atuacdo das “abelhinhas”, que monitoram os grupos regionais, organizam

informacdes e oferecem suporte as novas integrantes.

Abelhinha. A abelhinha, n6s temos quatro grupos regionais, né? Que abrange
o Brasil todo e fora do Brasil também. A abelhinha, ela fica responsavel por
monitorar esses grupos. A cada uma hora, entra uma abelhinha, uma equipe.
As vezes, sio trés abelhinhas no mesmo horario, duas abelhinhas, uma
abelhinha. E essas abelhinhas tém uma guardid que acompanha elas. Eu entrei
como uma abelhinha, monitorando os grupos, postando os cards que a gente
tem, 6, reunido tal hora, /ink de reunido, essas coisas. Cuidando 14. Quando
alguém pedir ajuda, eu avisava minha guardi, olha, fulano ta pedindo ajuda.
Porque com 30 dias, eu ainda ndo estava preparada para ir la ajudar essa
pessoa. Ai, com o passar do tempo, com seis meses, eu me tornei uma guardia
e to até hoje. Ai, eu ja sou a guardia dessas abelhinhas. Ja montamos outras
equipes, vai evoluindo. As meninas vao, vao virando guardia, vao virando
secretaria de reunido, vao trabalhando com marketing. As meninas vao indo,
vao fazendo essas coisas. E eu t6 como guardia agora, que ¢ uma fungdo muito
legal. Que eu ajudo as minhas abelhinhas, ajudo as meninas do grupo, to
sempre ali. Alguém ta precisando de ajuda, me liga. Eu ligo para ela, olha
como ¢ que vocé ta, a fissura vai passar, € sete minutos, vamos conversar,
vamos, né? E um pouco de psicéloga também, de terapeuta também, porque a
gente ouve, né? A gente, nds mulheres, como chegamos na associagio, a gente
chega muito carente, muito triste, muito sozinha, a recuperacdo ¢ muito
solitaria. Vocé€ perde aqueles amigos de copo, aquele monte, vocé é cercada
de pessoas. E quando vocé para de beber, vai todo mundo embora, porque
vocé € chata, vocé ndo bebe mais, né? E ai a gente faz esse papel de acolher
essas mulheres, de fazer um vinculo de amizade. Eu, das minhas amizades de
bar, de copo, ndo ficou mais nenhum. Eu s6 tenho uma amiga, que é minha
amiga de mais de 20 anos, que ela ainda continua fazendo uso da bebida, né?
Mas o resto foi tudo embora. Agora minhas amigas sdo do AF, elas s3o minhas
amigas, minhas irmas, minhas parceiras. E um novo ciclo de amizade que eu
mantenho. (Girassol 2).

Conforme explicado pela Girassol 2, a associacdo ¢ organizada em quatro grupos
regionais que abrangem todo o Brasil e possuem algumas participantes que residem em outros
paises. A estrutura de funcionamento baseia-se em equipes chamadas ‘“abelhinhas”,
responsaveis pelo monitoramento dos grupos de apoio. Essas equipes atuam em turnos de uma
hora, podendo ter uma ou mais abelhinhas por horario, sempre acompanhadas por uma
“guardid”, que oferece orientacdo. As abelhinhas realizam tarefas como postar lembretes de

reunides, compartilhar /inks e encaminhar pedidos de ajuda as guardids. Com o tempo ¢ a
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experiéncia, as abelhinhas podem assumir novos papéis dentro da associa¢cdo, como guardias,
secretarias de reunido etc. As guardids, além de coordenar as abelhinhas, oferecem escuta e

incentivo nos momentos em que nao estdo se sentido bem.

Quando eu entrei no AF, eu terminei meus estudos, gragas a Deus, gracas ao
poder superior, gracas ao AF, que me mostrou que € possivel, que eu posso
sim. Eu estou para me inscrever para fazer uma faculdade, eu quero fazer de
servigos sociais, porque eu acredito que nos, mulheres, temos que estar nessas
areas para ajudar outras mulheres. Minha vida mudou muito financeiramente,
eu era uma pessoa que vivia endividada, ndo tinha dinheiro para nada, era uma
pessoa, assim, sabe? Até nas minhas falas, eu ndo sabia conversar, eu nao
sabia falar, eu era uma pessoa muito ignorante, muito grossa, ¢ muita coisa
mudou. O carinho com a minha filha, eu e a minha filha temos hoje um carinho
maior entre a gente, a gente tem mais amor, mas como que eu posso te
explicar? Assim, a gente se d4 melhor, eu sou mais presente na vida dela, a
gente conversa, a gente passeia juntas, antes eu ndo fazia isso com ela.
(Girassol 2).

Quando eu entrei na AAF, eu percebi que ndo sou eu exatamente o problema,
assim. Entdo, ndo sou eu que tenho que mudar. Quando vocé sabe que ¢ uma
doenga, que existe toda uma complexidade dessa doenca, que mexe com o
espiritual, o emocional, o fisico, tem a questao social, varios fatores que lhe
adoeceram assim, pra vocé se tornar uma dependente em alcool, né? Ai fica
mais claro, assim, Tanto o risco de vocé voltar ao que vocé estava querendo
sair, porque ¢ uma doenga que nao tem cura, né? Como também fortaleceu a
responsabilidade que eu passei a ter de cuidar disso. Porque eu escolhi parar,
eu Vi que eu precisava, mas se eu quiser realmente viver sem beber, eu vou ter
que fazer coisas que me mantém em sobriedade, requer varios aprendizados,
entendeu? (Girassol 14).

A troca nos da muita forca para permanecer nesse proposito. Entdo, mas em
termos de mudanca, apds esse encontro, foi o mergulho no autoconhecimento.
Porque eu queria parar de beber, tentei, como eu ja lhe contei, ndo sabia como,
o que fazer. conhecer e assim a F me mostrou que esse mergulho no
autoconhecimento ele ¢ fundamental quanto mais vocé mergulha para se
conhecer e vocé se entrega nesse né nesse nesse mergulho muitas vezes
dolorido desconfortavel enfim ¢é quanto mais vocé mergulha nesse
autoconhecimento mais segura vocé vai ta com em relacdo a bebida alcoolica,
¢ a sua vida automaticamente, nossa, da uma guinada, sabe? (Girassol 14).

Os relatos das participantes demonstram que a AAF desempenha um papel de
recuperacdo do alcoolismo e torna-se um meio de transformacao pessoal e coletiva, oferecendo
uma rede de apoio que vai além da abstinéncia, proporcionando um senso de pertencimento,
reconstrugdo da autoestima e incentivo a autonomia das mulheres em seu proprio percurso.

O funcionamento da AAF perpassa pelas midias digitais, pois € onde comecaram e ainda
se reinem diariamente. Assim, no topico que se segue, discorreremos o modo como se

organizam, divulgam suas atividades, interagem e trocam experiencias.
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3.3.2 As redes sociais como forma de divulgac¢io, compartilhamento de informacio e
interacao entre as mulheres alcoolistas

Vimos por meio das entrevistas que as redes sociais da AAF é o caminho mais vidvel e
acessivel para as mulheres conseguirem procurar ajuda em relagdo ao alcoolismo. Elas
comegam a seguir a pagina, se informam com as publicacdes, sdo direcionadas e acolhidas por
outras mulheres que conhecem sua realidade e estdo dispostas a contribuir.

Quando perguntamos para as participantes da pesquisa como conheceram a AAF e de
que modo as redes sociais contribuiram para o acesso ao coletivo de mulheres, enfatizavam que

recepcao fazia toda a diferenga para que permanecessem.

Pelo link do Instagram. E ai, nossa, fui super bem recebida, ela ja ligou pra
mim, [fala o nome da participante]. E ai ela falou, me acolheu, falou que a
AAF nio era lugar de julgamento, e eu falei que estava bem. Foi uma conversa
muito boa por telefone. Ela me mandou mensagem, perguntando se podia
ligar, eu falei, pode. E ela ligou, ¢ a gente ficou um tempao conversando, foi
assim, fui muito acolhida pela associa¢ao, muito. Foi muito bom. (Girassol 5).

A dinamica e a diversidade de divulgacdo por meio das midias, propicia uma maior
possibilidade de acesso e alcance as mulheres alcoolistas. Como ¢é o caso da Girassol 10 que
em um momento de desespero por estar em uma situacao em que o alcoolismo estava afetando
a sua seguranca pelo fato de se machucar sem ao menos perceber, decidiu procurar informagao

na internet e foi direcionada a pagina da rede social que recebe as mulheres para a AAF.

Aqui no Rio continuou o ciclo de beber muito, principalmente sexta-feira a
noite, Até que teve um dia que eu ndo aguentava mais, porque eu ja tava
sofrendo um acidente doméstico, né? Acordava com o olho roxo, ndo sabia
porqué. Sabe Deus, os apagdes... E os apagdes estavam cada vez mais
constantes ¢ eu me machucava muito, cozinhava, me queimava. No outro dia
eu via que eu tava com o brago queimado. Falei, eu vou morrer, eu vou morrer.
[...] Eu falei, e ainda assim eu pesquisava muito sobre alcoolismo e mulheres.
E ai eu estava ouvindo um podcast, lavando louca e chorando, chorando,
chorando muito, chorando muito, lavando louga e falei cara eu vou ver o que
que eles estdo falando de alcoolismo aqui no Spotify ai coloquei no Spotify
“alcoolismo feminino” exatamente essas duas palavras e ai vi que tinha uma
entrevista [...] eram duas outras mulheres [...]. E ai elas falavam sobre o
alcoolismo feminino e imediatamente eu fui seguir no Instagram, e 14 no
Instagram eu ja entrei em contato pelo Direct. (Girassol 10).

Outro ponto relevante relatado pelas participantes tem a ver com como as informagdes
estdo organizagdo, dispostas e a forma como o conteudo esta sendo propagado, permite uma

aproximacao e uma socializac¢do entre as mulheres do coletivo.
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Sempre eu vejo, sempre eu vejo os depoimentos das meninas, € a gente se
reconhece, né, em cada depoimento. Eu acho que a pagina delas do Instagram,
as frases, as imagens que elas publicam, motivacionais, assim, ajudam muito.
Vocé acordar e ja ter uma mensagem positiva pra ler, uma ajudando a outra, é
uma pagina excelente. (Girassol 5).

3.3.3 Reunides remotas como possibilidade de associar as atividades publicas e privadas
com a recuperac¢ao do alcoolismo

Com necessidade de distanciamento social durante a pandemia da COVID-19 ¢ a
proposta da AAF em realizar reunides remotas para manter a conexao entre as mulheres em
recuperagdo ao alcoolismo, observamos que apensar de se apresentar como um ponto
extremamente positivo € que contribui para que os encontros se efetivem, toma uma dimensao
de sobrecarga de tarefas para no ambito doméstico. No entanto, ¢ importante considerar que a
incorporagdo dessas reunides na rotina diria pode contribuir para uma sobrecarga de trabalho

e responsabilidades para as participantes, conforme ¢ possivel observar em suas proprias falas.

Mesmo quando estou com a cadmera desligada. Porque a combinagdo é... Se a
gente estiver fazendo outra coisa, a gente entdo desliga a camera. E muitas de
nés as vezes esta dando conta do filho, estd fazendo comida. Entdo a gente
desliga a camera, mas igual eu me inscrevo. Chega a minha vez, eu largo tudo,
desligo as panelas. Me recolho, fago e me partilho. E depois sigo ouvindo as
meninas. (Girassol 4).

Entdo isso facilitou muito a vida das mulheres. Eu acredito, de um modo geral.
E a minha. Porque eu ndo teria com quem deixar meu filho. Assim eu estou
em casa, estou organizando a janta. Ele estd fazendo alguma coisa, esta
fazendo tema. Enfim, eu estou de olho nele. Ou teria que levar ele junto, eu
ndo sei. Nem se poderia. Talvez nem pudesse. E o que ia acontecer é que eu
provavelmente nao ia ser uma pessoa frequente nas reunides. Tao frequente
quanto eu sou. E fui assim nesse periodo. Entdo... Sem contar que a gente
acaba conhecendo meninas do Brasil inteiro. Eu tenho amiga ai na Bahia. Eu
tenho amiga no Rio de Janeiro. Eu tenho amiga ali em Minas. E as meninas
aqui do Sul do interior. Entdo acaba que fica uma irmandade do Brasil inteiro.
(Girassol 4).

Essa realidade de conseguir dar conta das tarefas domésticas e das demandas externas,
durante a pandemia ¢ abordada por Pacheco et al. (2024) como uma expressao da sobrecarga
materna e do trabalho reprodutivo historicamente atribuido as mulheres. Segundo as autoras, a
pandemia no que diz respeito as desigualdades de género na divisdo do trabalho, escancarou

todo o esforgo e o desequilibrio da divisao das atividades cotidianas.
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Levando em consideracdo as reunides remotas da AAF, observamos que consideram ser
mais uma atividade dentre todas as outras desempenhadas de maneira exaustiva, pois sao
expostas a necessidade de conciliar o cuidado com os filhos, a preparacdo de refei¢des, o
trabalho remunerado remoto ou ndo, ¢ outras responsabilidades com a participacdo nos
encontros, reforcando o carater invisibilizado e naturalizado do trabalho reprodutivo, conforme
discutido por Federici (2019).

No entanto, como pontua Girassol 4, a possibilidade de participar das reunides sem
precisar sair de casa também se apresenta como um facilitador, permitindo que mulheres que,
em outras circunstancias, poderiam se ausentar, consigam se manter constantes no processo de
recuperagdo. Esse aspecto pode ser observado na discussdo feita por Oliveira-Cruz e Conrad
(2022), que destacam as redes de apoio, mesmo que virtuais, para amenizar a situagdo do
isolamento as mulheres/maes.

Um ponto que se torna relevante para as mulheres participantes da AAF é que o formato
online facilita a participacdo de pessoas de diferentes locais, permitindo que membros de
diversos outros bairros, cidades, estados e até mesmo outros paises possam se conectar,

compartilhar experiéncias, estabelecer lagos e participar do processo de recuperacao.

Isso eu acho 6timo, porque nos somos cada uma de um bairro, eu participo do
grupo de Sao Paulo, cada uma de uma cidade, entdo, as reunides online, elas
facilitam pra que todo mundo possa participar, € vocé consegue ouvir, por
exemplo, as vezes eu participo mais das reunides de manha, porque eu
trabalho a tarde, entdo, quando as reunides sdo de manha, pra mim é melhor,
entdo, as vezes eu to lavando uma louga, e t6 escutando as meninas falando,
entdo, pra mim, ser online, € 6timo, as vezes eu gostaria de uma ou outra, que
fosse presencial, mas online, pra mim, ¢ 6timo. (Girassol 5).

Eu prefiro a presencial. Porque a forma, as vezes, de falar é diferente. Mas ¢
o que temos para hoje. E o que é possivel hoje. E sio mulheres do Brasil
inteiro. Tem do Nordeste. E teria que ter muita estrutura para poder ter espaco,
para ter sala. (Girassol 11).

Conforme apontado por Dias (2017), tendo em vista a dificuldade na continuidade do
tratamento e do processo de recuperacdo, as mulheres alcoolistas interrompiam ou reduziam
sua participagdo nas reunides presenciais do AA, sendo a principal justificativa para essa
auséncia, o risco que enfrentavam ao se deslocar até os encontros, sobretudo por ocorrerem a
noite tendo em vista a violéncia urbana.

As reunides remotas remetem ao acesso rapido, pratico e de qualquer lugar que as

participantes estejam e para elas, esta possibilidade tem sido de suma importancia, pois podem
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recorrer umas as outras em momentos que se sentem vulneraveis diante de uma situagdo de

vontade de beber.

Em qualquer lugar, qualquer hora, tem o celular na mao, tu pode participar.
Euja tive situacdes de, por exemplo, eu ia viajar e ai férias € uma situacao que
eu me sentia em vulnerabilidade, assim, com mais propensdo a beber, por
exemplo, eu estava com a reunido ali na palma da minha mao, com as pessoas
que me conheciam, com quem me identifico, enfim, né? Entdo eu acho que
isso ¢ de uma... foi e ¢, ainda, para mim, sensacional. E fora isso, eu faco
muitas coisas, eu trabalho, agora estou com as minhas atividades de... alguns
trabalhos sociais que eu estou fazendo e fora a minha vida e tal, ndo sei o que.
Entdo, as vezes, eu chego em casa, ndo quero sair para uma reunido, s6 quero
tomar um banho e ficar na cama. Entdo, eu assisto as vezes a reunido debaixo
das cobertas, enfim. (Girassol 1).

Com as reunides remotas ¢ possivel que a exposicdo dessas mulheres seja minimizada,

conservando o seu anonimato ¢ impedindo que pessoas proximas a elas saibam que ¢ alcoolista.

Entdo, eu acho que, hoje, com o acesso que as pessoas tém a uma internet
local, o0 acesso que que as pessoas tenham um smartphone simples, que seja,
possibilita que pessoas no interior de Minas Gerais, de onde eu morava, numa
cidade de 20 mil habitantes, que uma mulher ndo se exponha e que perca a
motivacdo de estar em grupos presenciais, por exemplo. Até que ela se
fortaleca, porque eu acho que estar presencialmente ¢ muito importante, mas
essa mulher precisa se fortalecer primeiro, entender que tem um problema,
ouvir as reunides, ter consciéncia, passar por todo o processo do apoio
psiquiatrico, psicolégico, se fortalecer mentalmente, segurar na mdo uma das
outras e foda-se o que estdo achando de mim. mas até chegar a isso, ¢ um
marido babaca, € tanta coisa, tanta pedra no meio do caminho, que as reunides
online, elas sdo muito eficazes nesse sentido. (Girassol 10).

Apesar de apresentarem diversos motivos para a permanéncia das reunides coletivas de
forma remota, consideram que os encontros presenciais também sdo importantes e acreditam

na possibilidade de que no futuro possam ter espagos especificos para reunir o grupo.

Como tem no AA e no NA. Mas pode ser que tenha algum projeto mais para
frente. Hoje € o que € possivel. E estd funcionando. Tem muitas mulheres que
tém dificuldade de sair de casa por causa de um filho. Crianga, familia. Tem
uma série de coisas. E isso também dificulta nas salas. Porque ndo querem
crianga. A mae vai deixar a crianga onde? Porque o pai nunca fica. O pai fica
de 15 em 15 dias. A mae € que quer sempre a mae. Entdo, dificulta muito para
a mulher. Para a mulher ¢ muito mais dificil. (Girassol 11).

A participante Girassol 7 levanta uma questdo sobre os desafios de acessibilidade

enfrentados pelas mulheres em situagdes de extrema vulnerabilidade, especialmente em relagao
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as reunides online, destacando que o acesso a internet ¢ a posse de um telefone sdo pré-
requisitos para participar dessas reunides, o que pode excluir aquelas que ndo tém esses

recursos, como mulheres de favelas e pessoas com menores condigdes socioecondmicas.

[...] Também acho que existe um marcador social quando tem a reunido online.
Entdo, eu acho que podem ter... Primeiro, a pessoa tem que ter um telefone e
tem que ter acesso a internet. Entdo, como que isso chegaria, por exemplo, a
mulheres de favela e a mulheres em situagdes de extrema vulnerabilidade, por
exemplo, né? Acho dificil, mas existem meios, existem meios dessa
comunicacao online chegar. Penso eu que uma articulagdo com grupos de
apoio desses lugares seria uma boa, né? Porque eu também vejo que essas
mulheres ndo estdo com a gente. Essas mulheres em extrema vulnerabilidade,
essas mulheres, né, que que tém uma condicao de renda baixissima, né, ndo,
ainda ndo estdo chegando, mas com certeza vao chegar, ¢ ¢ aos poucos, né.
Entdo, por um lado é 6timo, que vocé€ alcanga um montdo de gente, mas por
outro lado, também tem esse marcador social, vocé consegue chegar até uma
determinada faixa de mulheres e outras eu acho que precisa de estratégias, de
outras estratégias para chegar até elas. (Girassol 10).

A fala da participante, trazendo a virtualizagdo dos grupos de apoio, aponta que embora
amplie o alcance, ndo elimina as desigualdades ja existentes. O acesso a dispositivos
tecnologicos e a uma internet de qualidade torna-se uma condi¢@o bdsica para participar, o que
restringe a presenca de mulheres que ndo possuem condigdes financeiras de adquirem os
aparelhos. Assim, parte do publico mais afetado pelos problemas voltados ao consumo do
alcool ainda permanece a margem dessas redes de apoio.

Por outro lado, o fato dessa possibilidade de as reunides acontecerem remotamente e
haver esse meio de comunicagdo entre as participantes, permite que as mulheres tenham mais
facilidade de interagir e de compartilhar mutuamente o que vivenciaram com O consumo

exagerado da bebida alcodlica sem o receito de serem estigmatizadas por isso.

E a gente ficava muito mais restrita de conseguir um canal de comunicagao
para falar. Restrita, porque antes do AF, a gente fala com quem? A gente ndo
tinha esse canal de comunicacdo. E outra, as mulheres sdo muito malvistas
com a adic¢do. Uma coisa € o homem adicto. Ele esta bebendo ali, um pouco
mais, mas ¢ homem. A mulher adicta ¢ muito mal vista. Ela ndo é vista como
uma mulher doente, ela é vista como a bébada. (Girassol 9).

A internet ainda permite que a participagdo no grupo possa acontecer em qualquer
momento sem a necessidade de deslocamento. A Girassol 9 relata que a AAF foi um meio pelo

qual elas conseguiram expor suas angustias, pois antes disso, ndo havia como fazé-lo.
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Dessa maneira, reconhecemos a relevancia dos grupos de apoio virtuais como
instrumentos de acolhimento, troca de experiéncias e fortalecimento de vinculos, especialmente
em contextos marcados por restrigdes de mobilidade ou pela necessidade de ampliar o alcance
geografico das redes de cuidado. Contudo, precisamos considerar a diversidade de realidades
vivenciadas por mulheres e suas desigualdades socioecondmica. Nesse sentido, estratégias
complementares, que articulem encontros presenciais, parcerias com organizagdes

comunitarias e agdes territoriais pudessem contribuir com o alcance da AAF.

3.4 Peculiaridades do alcoolismo feminino e composicio de um coletivo com apenas a
presenca de mulheres

A AAF foi pensada como um grupo exclusivamente feminino. A proposta era de reunir
mulheres em torno do objetivo de entrar em recuperacdo do alcoolismo, levando em
considera¢do as especificidades de género, pois as experiencias das fundadoras do coletivo em
outros grupos, compostos por homens e mulheres (mistos), apresentavam restrigdes que
deixaram o tratamento mais dificil. Deste modo, escutamos as participantes da pesquisa para
compreender a organizacao nessa perspectiva.

Com o relato de Girassol 5 podemos notar um conforto em compartilhar suas
experiéncias com outras mulheres que j& passaram por situagdes muito parecidas, algo que
demonstra ter facilitado essa abertura. Também podemos observar a partir de sua fala, como a
sociedade tende a associar o alcoolismo mais aos homens, refor¢ando um estereotipo e deixando
de lado o grande niimero de mulheres que enfrentam esse problema, e como o preconceito
contra elas torna-se mais severo, principalmente para aquelas que ndo se encaixam nos papéis

socialmente construidos, como as mulheres separadas e maes solteiras, por exemplo.

E maravilhoso vocé ter s6 mulheres, porque eu me sinto mais & vontade pra
falar, elas ja passaram por coisas que eu passei, a experiéncia delas também
me ajuda demais, e como a gente ndo imagina, a sociedade ndo imagina que
existem tantas mulheres com esse problema. Parece que o alcoolismo, ele é
um problema sé de homem, porque vocé vé pelos bares, pelas ruas, homens,
né? entdo, e as pessoas t€ém muito preconceito com as mulheres. Mulher ja
sofre preconceito, de todos os tipos, julgamentos de todos os tipos, porque
vocé tem que ser exemplo, vocé tem que ser a certinha, entdo, uma mulher
separada, que nem eu sou, € pior ainda, entdo, eu sou sozinha com os meus
filhos, ¢ é muito bom ter s6 mulheres pra gente se ajudar, sem ter um
julgamento masculino, falando, ai, que horror, ai, credo, sabe, assim, essas
coisas, € maravilhoso. (Girassol 5).
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Fica evidente, com o seguinte relato, a presenca da questdo do machismo nas salas
mistas de recuperagdo do alcoolismo, mostrando como a presenca de homens, e a forma como
tratam certos temas, pode ser desconfortavel para as mulheres. Pois, durantes os encontros, eles
falam abertamente sobre temas como a prostitui¢do e suas experiéncias nesses ambientes
comparando-os a algo trivial, o que demonstra uma atitude ndo respeitosa para com as mulheres
presentes. Além disso, de acordo com a entrevistada, essa forma de discurso, que desumaniza
as mulheres e as trata como objetos, gera sé€rios problemas nas participantes quanto a interacao

no grupo e ela propria se sente machucada ao ouvir esses relatos.

Porque nessas salas mistas, né? Como o machismo ¢é estrutural, os homens
falam de prostituicdo, de que vai em prostibulo, como se estivesse comendo
um chocolate. E eles ndo t€ém nocdo do quanto isso machuca. Porque eu nao
sou. Eu ndo sou isso. Eu sou uma mulher, eu sou um ser humano. Eu sou uma
pessoa. E por mais que ele tenha esse sentimento, ¢ complicado. Eles ndo
entendem o quanto machuca. Ou pelo menos a mim. Me machuca ficar
ouvindo falar desse jeito. Parece que nos, mulheres, somos... Sabe? E um
objeto. (Girassol 11).

Entdo, eu ndo conseguia me identificar nos grupos la. E tinha a questdo do
abuso masculino, que eu ndo me sentia confortavel de falar num grupo que
tinha homens, até porque eu sabia que poderia ter uma certa discriminagdo.
Entdo, no grupo de alcoolismo feminino, eu me identifiquei. Me identifiquei
com as mulheres que tinham problemas semelhantes aos meus, com filhos
também. (Girassol 9).

A participante Girassol 11 também enfatiza que o grupo composto apenas por mulheres,
permite uma maior liberdade de conversar assuntos que perpassam sua trajetoria com o alcool
que estdo relacionadas a questdes de género e que apenas outras mulheres que vivenciaram
experiéncias parecidas poderiam compreender. Do mesmo modo, a Girassol 9 remete a essa
tranquilidade em se expressar no grupo da AAF, ao passo que nos que tinha a presenca de
homens, nao se identificava devido ao “abuso masculino”.

Vivéncias essas ligadas a sua realidade de género, como menstruacdo, gravidez, aborto
e abuso sexual. Ela destaca como, antes de integrar um grupo feminino como a AAF, ndo
compreendia o que configurava estupro, internalizando a ideia de que apenas a violéncia
explicita o caracterizava, e normalizando situacdes de abuso sexual. Esse ambiente com a
presenca de mulheres permitiu que ela revisse certos posicionamentos, reconhecendo abusos
que antes eram naturalizados. Além disso, a fala de Girassol 11 expde que em grupos mistos,
as mulheres ndo se sentem a vontade para abordar esses temas por medo de serem rotuladas,

perpetuando o siléncio e a dor. Na AAF, porém, ela encontrou pertencimento, onde pode falar



76

sobre suas experiéncias sem medo de julgamento, o que a ajudou a ganhar coragem para se

expressar publicamente.

A gente consegue falar das dores de menstruagdo, de gravidez, de aborto, de
abuso, do que € estupro. Antes, a gente ndo sabia o que era estupro. Para mim,
era totalmente com violéncia. Nao era essa coisa. Eu falei ndo e o cara ndo
aceitou. Entdo, ta. Foi assim na minha vida a vida inteira. Ah, ta. Ah, ndo. Mas
ele quer. Ah, t4. Termina logo isso. Isso € uma coisa de muita dificuldade. Nao
so de fala, como de mudar esse tipo de posicionamento. E as mulheres s6 t€ém
coragem de falar isso em sala feminina. Nao vao falar isso, porque sendo vao
ser julgadas de vagabunda. E assim. E assim que eu fui julgada a vida inteira.
Vagabunda. Eu era a outra. Entdo, ¢ bem complicado. Precisa, sim, de um
lugar de fala das mulheres para ganhar for¢a. Eu consegui falar em publico
com mais vigor depois da AAF. Eu me senti pertencente. Elas ndo sabem o
poder. Elas até sabem. Até que tem bastante gente 1a. Mas o poder ¢ muito
grande nessas salas femininas. (Girassol 11).

A identificacdo entre as falas e a empatia durante as reunides podem fortalecer a busca
pela recuperacdo. Girassol 4 assinala que, ao compartilharem suas dores, as mulheres
frequentemente descobrem que suas experiéncias e sobrecargas sdo semelhantes, o que cria
uma rede de compreensdao mutua. Esse processo deixa os lacos fortalecidos e ajuda a legitimar
sua memorias, permitindo que cada uma se veja na outra. Em contraposi¢ao, sugere que, em
grupos mistos, as mulheres poderiam enfrentar hostilidade ou desvalorizacdo de suas

experiéncias por homens que ndo compreendem ou desconsideram suas realidades.

A gente consegue entender e compreender quando as mulheres falam das suas
dores. Porque muitas vezes a gente também tem uma dor muito semelhante,
né? E consegue entender, né? As vezes 0 peso que a outra estd carregando,
porque também a gente, de alguma forma, carrega. A sobrecarga que a gente
tem, as vezes a gente faz o relato e outras também tém e se identificam. Que
talvez num grupo com homens a gente pudesse, eu nunca fui testemunha disso,
mas eu sei que acontece em algumas salas, nés pudéssemos ser vitimas de
hostilidade, da coisa que eles adoram dizer que a gente esta sempre de
mimimi, enfim (Girassol 4).

Podemos destacar no relato de Girassol 2, como elas priorizam o respeito umas com as
outras e ndo se admite preconceitos durante os encontros, pois o intuito € que as reunides
enfoquem na ajuda mutua e possam compartilhar suas experi€éncias sem serem estigmatizadas

pelo fato de serem mulheres alcoolistas.

E ¢ muito bom, porque mulher entende mulher, né? Nao tem preconceito, a
gente ndo aceita preconceito, a gente ndo aceita julgamentos, a gente respeita
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a historia de cada uma, né? E um grupo que a gente preza muito por isso, né?
Porque o que acontece quando vocé ta numa sala mista com homem? Vocé é
julgada, vocé ndo pode falar coisas assim do tipo, ah, eu bebi e acordei na
cama de um cara que eu nem sabia quem era. E automaticamente esse cara vai
dizer: “ah, ela bebeu e foi transar porque ela quis,” né? E n6s mulheres nao,
entendemos que aquilo ndo, vocé estava sob efeito do alcool, né? E muito
acolhedor. E um, s6 entre mulheres eu acho muito importante. Eu acho que
deveria existir mais locais assim, sabe? S6 com mulheres. (Girassol 2).

Ao participar desse ambiente composto apenas por mulheres, a participante da pesquisa
Girassol 18 sentiu-se acolhida para compartilhar suas lutas pessoais, sem medo de ser julgada
ou mal compreendida, salientando a liberdade que encontrou para discutir temas como

relacionamentos problematicos, dinamicas familiares e sentimentos de frustracao.

Meu Deus, ndo estou sozinha, tem gente igual a mim que esta sentindo um
pouco do que eu sinto. Mesmo que sejam histdrias diferentes, sio mulheres,
nao ¢ aquela sala cheia com aqueles caras velhos que nao entendem o que eu
sinto, porque eu tinha vergonha de fazer partilha, de falar que eu enchi a cara
e que eu subia na mesa, que dangava e que queria tirar a roupa [...] eu ndo
podia falar aquelas coisas com aqueles caras. [...] numa sala com mulheres eu
podia falar o que eu quisesse, eu podia falar que eu odeio o pai da minha filha,
eu podia falar que minha mée e a neta estavam em um pesadelo, que eu estava
sofrendo por causa de [fala o nome de um ex-companheiro] e todas as outras
coisas. Entdo, eu estava salva e ai comecou a outra histéria da minha
recuperagdo. (Girassol 18).

A entrevistada evidencia como esse tipo de ambiente formado por mulheres facilita o
reconhecimento de situagdes de violéncia e sofrimento, muitas vezes minimizadas ou ignoradas
em outras circunstancias, especialmente quando hd a presenca de homens. Ela menciona a
dificuldade que muitas vezes os homens tém em compreender as nuances das experiéncias das
mulheres alcoolistas, que incluem a violéncia doméstica e outras formas de abuso. A presenca
de outras mulheres que podem escutar com empatia identificando, validando essas vivéncias e
reconhecendo que o que elas estdo enfrentando pode ser violéncia ou abuso, algo que muitas
vezes ¢ invisibilizado ou justificado em outros contextos sociais. Assim, permite que a mulher

sinta que suas experiéncias sao vistas como legitimas, como exemplifica Girassol 12.

Vocé estd num grupo de mulheres onde nao ha gatilho, vocé poder falar, olha,
eu me senti violentada, a mulher poder chegar 14 e falar do marido que, enfim,
de todos os dramas das mulheres e que exige muito ter tanta empatia de um
homem para ele entender, eu acho que ¢ fantastico ter esse espago, ter esse
espaco de mulheres que falam, oi querida, isso ¢ que vocé esta sofrendo é
violéncia, entendeu? (Girassol 12).
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Diante dos relatos expostos pelas participantes da pesquisa, pudemos observar que a
recuperagdo do alcoolismo em grupos exclusivamente femininos, como ¢ o caso da AAF,
oferece um ambiente mais seguro para que as mulheres compartilhem suas experiéncias,
notadamente aquelas relacionadas as especificidades de género, como violéncia, abuso e
estigmas sociais. Em grupos mistos, essas questdes muitas vezes sdo invisibilizadas,
dificultando a abertura necesséria para o tratamento. Ao contrario, na AAF, a empatia ¢ a
identificacdo entre as participantes estreitam a confianga e permitem que temas delicados sejam
discutidos sem medo de julgamento.

Ainda nessa perspectiva das peculiaridades do beber feminino, a AAF se organiza a
partir de grupos tematicos que foram criados, tendo em vista as demandas das participantes.
Essa organizacdo possibilita que as discussdes, para além do alcoolismo feminino, sejam
levadas em consideragdo no processo de recuperagdo, pois o uso abusivo do alcool enquanto
um problema também social, perpassa por questoes que se trabalhadas de maneira homogénea,
nao conseguem alcangar as necessidades de todas as mulheres.

Neste sentido, observamos que a AAF procura atuar em uma perspectiva
multidimensional, pois além de compreender o alcoolismo como uma doenga, o vé como um
problema social, de género e que as singularidades demonstradas pelas participantes sio
necessarias para a recuperacao. A partir da fala da Girassol 18, conseguimos notar que o uso
abusivo de alcool € apenas uma problematica de questdes mais profundas que AAFetam essas

mulheres.

Por causa das particularidades porque a gente precisa enxergar as diferengas
e tratar os diferentes pelas suas diferencas também, a gente retine as mulheres
com uma Unica pauta que € a questao do alcoolismo, todas sdo alcoolistas mas
com o alcoolismo ¢ s6 a ponta do iceberg a gente precisa langar varias algas
quando a gente segmenta, ai a gente vai agora mergulhar nas particularidades.
(Girassol 18).

O relato da Girassol 10 se mostra muito assertivo ao destacar a importancia do apoio
feminino tendo em vista o alcoolismo, reconhecendo as demandas especificas de grupos
historicamente marginalizados, como mulheres negras, trans, ndo binarias e 1ésbicas. Essa fala
sublinha como esses grupos de mulheres, que enfrentam marginalizag¢ao na sociedade, precisam
se organizar coletivamente para criar espagos de apoio mutuo e luta por direitos. Sendo assim,
as reflexdes propostas pelos grupos especificos ultrapassam o alcoolismo enquanto somente

uma doenca fisica, mas incorpora no processo de recuperagdo em multiplas dimensoes.
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Da mesma maneira que precisou uma mulher corajosa como a Grazi, como as
outras meninas, despertar para um assunto que estava sendo negligenciado por
toda a sociedade, que atinge radicalmente a qualidade de vida de um grupo
especifico, porque tem suas dimensdes especificas, o acolhido feminino tem
demandas especificas, ele precisa ser visto. Com aquilo que demanda, ¢
preciso olhar de uma forma que eu percebo hoje como o feminismo negro me
ensina, de forma interseccional. Entdo, quanto mais grupos estiverem
representados, grupos que ndo sdo hegemonicos e grupos que estdo sendo
profundamente afetados por isso e que nao t€ém voz na sociedade, pessoas
trans, pessoas ndo binarias, mulheres l€sbicas, se a gente ndo se agrupa dentro
dessas possibilidades coletivas, a gente ndo encontra, fora dessas
comunidades, espaco. Sempre foi assim na historia, nas nossas lutas ativistas.
A gente sempre precisou estar irmanada, a gente sempre precisou se abragar
para conseguir falar das nossas dores e propor outras formas de existéncia, as
outras formas de cura, outras formas de politicas publicas [...]. Entdo, a gente
precisa se abracar, porque a gente td na contramdo, a gente td na contra
hegemonia mesmo, assim, so6 tem a gente por nos. (Girassol 10).

Observamos também que as participantes apontam um recorte de classe social nas suas
falas, como exemplificado no relato da Girassol 3. A entrevistada traz a tona uma distin¢ao
entre suas proprias experiéncias e as de outras mulheres, demonstrando uma percepcdo de que
os problemas enfrentados por algumas participantes estdo distantes das dificuldades mais

concretas vivenciadas por ela.

E ai vocé escuta as mulheres falando assim, eu t6 deprimida porque eu ndo
tenho o que fazer, eu t6 deprimida porque eu viajei pra Londres, pra Holanda
e tomei um porre 14, sabe assim, da vontade, mas vai trabalhar, lavar o chdo
pra tu ver o que ¢ desse. Mas eu sei bem que eu sou quando estou na época.
Entdo, assim, eu sou feliz na época, essa diversidade, isso ai. E elas que vao
me engolir, tem umas evangélicas de merda ali, mas... Cada vez mais eu sei,
sabe? (Girassol 3).

Neste sentido, as particularidades das mulheres alcoolistas que se voltam a grupos
especificos, sdo utilizadas pela AAF como uma estratégia de recuperacao, pois, dessa maneira,
conseguem lidar com o alcoolismo e com as multiplas dimensdes que envolvem o ato de beber
excessivamente.

Para melhor compreender a percepcao das participantes da pesquisa sobre esses grupos,
destacamos os mencionados durante as entrevistas e trouxemos para a analise. Desta maneira,
discutiremos a seguir sobre os grupos especificos de mulheres negras, LGBTQIA+,

maternagem, violéncia e cirurgia bariatrica.

3.4.1 Grupo especifico de mulheres negras
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O grupo de mulheres negras foi criado dentro da AAF como uma demanda apresentada
pelas proprias participantes que comegaram a identificar que as suas experiencias em comum
poderiam auxiliar na recuperagdo ao alcoolismo, tendo em vista suas vivencias muito
semelhantes e a particularidade da raga que as atravessava.

Neste sentido, a Girassol 12 no seu relato, considera que existem diferencas das
experiéncias vividas por mulheres negras e brancas, destacando que as dores das mulheres
negras t€m especificidades que apenas elas podem compreender na sua totalidade. Expde
também como, historicamente, as mulheres negras foram for¢adas a trabalhar muito antes de as
mulheres brancas reivindicarem esse direito, e como ainda enfrentam uma desumanizagdo em
varios aspectos. Ela retrata isso para sublinhar a dificuldade dessas mulheres em verbalizar suas
dores nas reunides gerais de partilha da AAF, onde muitas vezes pessoas que poderiam ser suas
empregadoras, mulheres brancas, estdo presentes, criando uma barreira para que elas expressem
os sofrimentos que lhes sdo impostos. A fala também revela a falta de empatia de algumas
mulheres brancas, que tendem a priorizar suas proprias dores e minimizar as experiéncias das
mulheres negras, perpetuando uma hierarquia de sofrimento e silenciamento. Neste sentido,
destaca a importancia de um grupo especifico onde tenham maior liberdade para falar sobre o

que sentem.

Tem dores de mulheres negras, que s6 as mulheres negras entendem. Quando
a mulher branca ta falando da impossibilidade dela trabalhar, quando ela
falava disso, a mulher negra ainda era coisa. A mulher negra comecou a
trabalhar muito antes. A mulher negra, ela tem, ela tem uma linguagem, tem
um espaco de humanidade que ta alguns passos para tras da mulher branca. E
a mulher negra poder verbalizar isso é muito importante. Tem muita mulher
negra em AAF, que &, por exemplo, a empregada doméstica da mulher branca.
Como ¢ que ela vai relatar as dores dela, as dores que aquela mulher branca
esta causando nela, ali ao lado daquela mulher branca. Exige muita empatia
dessa mulher. E essa mulher nem sempre quer ter empatia. As dores dela serdo
sempre maiores. Eu falo isso por ter ouvido, por ter essa daqui ¢ a empregada
doméstica, e essa aqui ta falando da empregada da minha empregada, né?
(Girassol 12).

As mulheres da AAF chegaram ao consenso de que, no grupo geral de partilha, ¢
possivel relatar sobre diferentes tematicas, mas que nos grupos especificos existe uma maior
interacdo e aceitacdo entre as participantes. O relato da Girassol 1 reforga essa percepcao ao
destacar que, embora se possa imaginar a dor do outro, como no caso de uma mulher branca
tentando entender as experiéncias de uma pessoa negra, a verdadeira compreensao dessas dores

s0 ocorre entre aqueles que passaram por situagdes similares.
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As vezes a gente tenta se colocar no papel do outro mas quando a gente nio
tem a dor, ¢ muito dificil sentir, eu como uma mulher branca, eu posso
imaginar a dor das pessoas negras mas eu posso imaginar, eu ndo sei o que &,
eu nunca vou sentir Alguém que nao foi mde e ndo passou por isso pode
imaginar, mas nunca vai sentir Entdo, quando a gente trata essa dor com
iguais, com pessoas que passaram ou passam pelas mesmas dores eu acho que
a questdo da identificacdo ajuda muito assim, para mim ajudou muito, muito
mesmo, a lidar com essa situagdo especifica ¢ algumas outras também.
(Girassol 1).

Essa necessidade de reunir apenas as mulheres negras, tendo em vista as suas
especificardes, ndao ¢ uma novidade, pois acompanha a trajetéria do movimento feminista.
Gonzalez (2020) afirma que diante da exclusdo das mulheres negras no movimento feminista
hegemdnico, tornou-se necessario que elas criassem espagos proprios de organizacdo e
resisténcia, visto que suas experiéncias eram atravessadas simultaneamente pelo racismo e pelo
sexismo. Segundo a autora, essas mulheres ndo encontravam no feminismo branco
reconhecimento de suas demandas especificas, o que as levou a se organizarem em redes para
enfrentar as desigualdades estruturais que as afetavam. Em suas palavras: “Nos somos
invisiveis nos trés aspectos do movimento de mulheres; mesmo naquele em que nossa presenca
¢ maior, somos descoloridas ou desracializadas e colocadas na categoria popular” (Gonzalez,
2020, p. 148). Nessa perspectiva, podemos observar na fala de Girassol 3 que o grupo para
mulheres negras da AAF ndo se trata de uma separagdo arbitraria, mas que se fundamenta nas

reais necessidades de discussoes pois, por exemplo:

[...] se pretas vao estar vulneraveis a estupro e exposi¢dao do corpo €
coisificagdo do corpo, mas a menina negra mais ainda, né, porque a mulher
branca vai ser vista como alguém ousada, que rompeu com padrdes
comportamentais ¢ tal, né, a menina negra vai ser vista como cachaceira e
puta, como sempre, bebendo ou nao. (Girassol 3).

A sociedade enxerga a mulher negra diferente da mulher branca e a primeira enfrenta
situagdes permeadas por racismo que a segunda nao poderia compreender na sua totalidade ou
poderia nao considerar como algo relevante. Nesse sentido, destacamos bell hooks (2020) que
apresenta figuras como Sojourner Truth que desafiara publicamente a ideia de que a
feminilidade estava restrita as mulheres brancas, deixando evidente a opressao das mulheres
negras movida pelo racismo. Hooks (2020) traz um exemplo de Josephine St. Pierre Ruffin,
enfatizou a importancia de espacos exclusivos para mulheres negras, argumentando que esses
encontros eram fundamentais para fortalecer a luta: “precisamos sentir a alegria a inspiracdo do

nosso encontro, precisamos conquistar a coragem e a vida nova que resulta dessa mistura das
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almas agradaveis”, além disso, a autora reforga, “[...] precisamos falar ndo somente sobre as
coisas que sdo de vital importancia para nos, mulheres, mas também sobre as coisas que sdo de
especial interesse para nds, mulheres negras” (hooks, 2020, p.258).

De maneira que remete a esse posicionamento, as participantes da AAF, além
concordarem que deve existir uma discussdo mais ampliada sobre a questao do alcoolismo,
também corroboram com a necessidade e a relevancia de um grupo que seja composto apenas
de mulheres negras.

O grupo especifico para mulheres negras também tem chamado a atengdo e atraido
mulheres dependentes do alcoolismo, propiciando sua permanéncia ¢ adesdo ao processo de
recuperagdo. O relato da Girassol 3 indica essa importancia ao destacar como o grupo de
mulheres negras foi essencial para que ela se sentisse acolhida, relatando que, ao ser apresentada
ao grupo de mulheres negras, encontrou um espaco onde suas experiéncias e dores, atravessadas
pela questdo racial, foram reconhecidas e validadas. Ressalta que sem o recorte racial, talvez

nao tivesse se sentido motivada a ingressar na AAF ou conseguido avangar em sua recuperagao.

E foi ai assim que uma amiga minha me mandou um card do grupo de
mulheres negras da EF e ela ndo tinha ideia que eu tava mal, ela so fez assim
antes de eu souber de alguma mulher que esteja passando por isso... ah... tem
um grupo de mulheres negras. E foi quando eu comecei a... entrei nesse grupo
de mulheres negras... se ndo tivesse o grupo de mulheres negras talvez eu
nunca tivesse entrado na AAF [...] Eu amei aquele grupo de mulheres negras,
foi fundamental para mim, se ndo tivesse essa costura, esse recorte racial, eu
nao teria talvez me recuperado. (Girassol L 3).

Esse lugar de encontro entre mulheres negras na AAF confere a elas um momento de
identificacdo que entremeiam o uso/abuso de bebida alcodlica e que diz respeito somente a
quem vivenciou racismo. Mizael et al. (2021), demonstram que o fendmeno da solidao da
mulher negra esta diretamente ligado a auséncia de afeto e companhia, especialmente em
relacdes afetivo-sexuais. Essa privacao resulta de uma cultura racista e machista, que molda as
experiéncias afetivas dessas mulheres. Assim, segundo as autoras, “argumenta-se a importancia
de espagos onde as mulheres negras possam dar vazao aos seus sentimentos e sejam acolhidas”
(Mizael at al., 2021, p. 235). Além disso, as referidas autoras reforcam a necessidade de discutir
criticamente o impacto da cultura na construcdo de preferéncias afetivas e sexuais.

A introducdo da tematica racial na AAF por meio do grupo especifico de mulheres
negras, tem se mostrado relevante, como mencionado pela Girassol 10, que reforga a ideia de

abordar o processo de recuperagao de forma interseccional, reconhecendo as multiplas formas

de opressao enfrentadas pelas mulheres negras. Observa que, dentro da AAF, muitas mulheres
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negras em recuperagao também estao passando por processos de transi¢cdo capilar, por exemplo,
em um movimento de resgate da autoestima racial. Esse detalhe, que poderia passar
despercebido em um ambiente menos atento, ganha destaque devido a proximidade e ao dialogo
entre as participantes, ou seja, 0 apoio mutuo permite que as mulheres ndo apenas superem o

alcoolismo, mas também se reconectem com aspectos voltados a sua raga.

E tem sido tao interessante trazer a tematica racial, que vocé me perguntou l&
atras, sobre a importancia desses segmentos, ¢ eu mais uma vez reforco como
¢ importante trabalhar interseccionalmente com isso, porque existem muitas
formas de opressdo. Eu tenho observado dentro da AAF, dentro do processo
de recuperacdo de mulheres pretas, da recuperagdo do alcoolismo de mulheres
pretas, muitas mulheres t€m feito transicdo capilar. Olha isso! E as vezes, se a
gente ndo tivesse tdo juntas, toda semana se falando, conversando, ouvindo
mais as outras, talvez a gente nao reparasse, isso ia passar batido. (Girassol
10).

Um exemplo de como os grupos de mulheres negras na AAF sdo espagos propicios a
troca e conscientizacao, pode ser observado no relato de Girassol 18, que descreve as reunides
como potentes para a discussdo que considera os diferentes niveis de letramento racial das
participantes. Ao mesmo tempo, surgia a dificuldade de ampliar o grupo, devido a
complexidade do racismo estrutural. A entrevistada também reflete sobre seu proprio privilégio
relacionado a questdo racial, reconhecendo que, embora se identifique como negra, sua pele
clara e cabelo lhe conferem uma posi¢ao de menor discriminagdo em comparacao com mulheres
de pele retinta. Essa reflex@o a leva a questionar seu lugar e se seria adequado coordenar um
grupo com mulheres que enfrentam as mais diversas formas de opressdo, ressaltando a

importancia de uma autocritica em um ambiente de acolhida racialmente marcados.

[...] era um grupo muito potente, as vezes a gente tinha 12 mulheres na sala.
Era muito potente! Algumas ja com um letramento racial mais avangado,
outras ainda no comego, mas a0 mesmo tempo, a gente ficava s6 naquele
grupinho porque era dificil. [...] mas em compensag¢do, o que a gente construiu
ali... a gente tinha umas reunides muito fortes. Coisas, inclusive, que vieram
para mim ¢ eu ndo tinha ainda consciéncia, porque também a gente tem a
questdo do privilégio do colorismo. Eu sou mulher, me considero negra, me
assumo como negra, mas a minha pele € clara, meu cabelo ¢ ... eu ndo tenho
privilégio, mas ndo ¢ a mesma coisa de uma mulher retinta de relatos que eu
vina sala com relagdo a isso. Problema de grana, problema de satide, problema
de familia, relacionados a questao racial foi até bom pra eu tomar um choque
de realidade. Eu nem sei se eu tenho o direito de coordenar uma sala de
mulheres porque o meu lugar de fala ndo ¢ esse. (Girassol 18).

A partir do relato das mulheres participantes da AAF, podemos notar que os grupos

especificos para mulheres negras, resultam em uma troca entre as vivéncias raciais que
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apresentam uma consonancia e contribuem com a recuperagdo do alcoolismo. Sdo discussdes
que perpassam as diferencas entre as experiéncias em torno do consumo do alcool de mulheres
negras que sao compartilhadas entre elas e se reforgcam nas falas umas das outras, até¢ debates
sobre as questdes raciais que envolvem reconhecimento, autoestima, autocritica, privilégios e

como a bebida alcoodlica interferiu em suas trajetdrias enquanto mulheres negras.

3.4.2 Grupo especifico LGBTQIAPN+

A percepcao de que o alcoolismo perpassa outras esferas que nao somente a questao de
saude e biologicas, permitiu que mulheres de AAF entendessem que trabalhar as demandas que
as afetam, tendo em vista o campo psicoldgico e os aspectos sociais, possibilita enxergar a falta
de controle sobre a bebida alcodlica em suas varias dimensodes, compreendé-la e lidar com ela.
Nesse caminho, o grupo especifico da AAF das LGBTQIAPN+, chamado por elas também de
grupo Arco-Iris, tem se mostrado para mulheres 1ésbicas e trans, como um ambiente seguro.

Como mencionado por Girassol 2, nesse ambiente, elas t€ém a liberdade de falar
abertamente sobre seus relacionamentos e experiéncias de vida, sem o medo do preconceito,
algo muitas vezes presente em outros lugares. Elas criaram uma estratégia de monitoramento
constante que asseguram que qualquer comentario discriminatorio seja tratado imediatamente,
isso porque na sociedade de maneira geral, elas sofrem com tais atitudes e desejam que nesse
meio onde podem se abrir com seus pares sobre sua relacdo com o alcoolismo, seja respeitoso.
Para a entrevistada, esse cuidado com a diversidade e a protecdo contra atitudes que muitas
vezes sao conservadoras ou preconceituosas ¢ fundamental para o bem-estar das participantes,
permitindo que elas foquem na recuperagdo e em se ajudarem mutuamente, sem receio de se

expressarem plenamente para isso.

E 0 nosso grupo Arco-iris também ¢é onde temos mulheres lésbicas e mulheres
trans, onde ela pode falar dos relacionamentos dela, falar das coisas da vida
dela. Nesse grupo nos so temos essas mulheres, pra que ela se sinta mais a
vontade ainda. Porque infelizmente estamos num mundo ai onde existe muito
preconceito. Entdo, dependendo do que aquela mulher vai falar, pode ter outra
mulher 14 mais conservadora que vai julgar, né? Mesmo que a gente ta sempre
ali monitorando a cada uma hora, pra que quando existir algum comentério,
dessa forma a gente vai chamar essa mulher no privado, vai conversar com
ela, vai pedir pra que ela apague, que a gente nao tolera isso. (Girassol 2).

O fato de serem ouvidas e compreendidas umas pelas outras, torna o processo com muito

mais sentido para elas. A Girassol 10 destaca que como o grupo LGBTQIAPN+ oferece
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momentos em que se sente a vontade para falar sobre questdes relacionadas a sua sexualidade,
sabendo que outras mulheres ali compartilham ou entendem essas experiéncias, fica muito mais
facil. Também reflete sobre o conforto proporcionado pelo grupo ao poder abordar situagdes de
discriminacao, como a lesbofobia, sem medo de ser invalidada. Assim, a confianga gerada se
torna fundamental para a partilha, ao ficarem aliviadas por serem compreendidas e apoiadas em

suas particularidades.

Mas o grupo arco-iris, como a gente chama, LGBTQIA +, ele contribui no
sentido de que € nesse grupo terapéutico que eu fago um filtro das minhas
partilhas Entdo eu sei o que eu vou partilhar no grupdo, eu sei o que eu vou
partilhar no grupo de mulheres negras eu sei o que eu vou partilhar no grupo
LGBTQIA +, porque eu me sinto a vontade de partilhar coisas da minha
sexualidade, coisas que eu sei que outras mulheres que estdo ali estdo vivendo
aquilo. E eu acho que agora nds temos até pessoas nao binarias no grupo. Eu
ainda tenho observado isso. Entdo, eu sei que dentro daquela multiplicidade
de mulheres, que sdo mulheres de todo tipo, de varias classes sociais ¢ tal, eu
sei que ali existem assuntos que essas mulheres vao entender e vao acolher.
[...] Cara, passei por isso, softi lesbofobia quando eu estava no mercado, e ai
eu estava vestida desse jeito... Ali eu sei que eu vou ser acolhida, que eu vou
conseguir respirar. E uma pessoa ndo vai olhar de cara estranha, vai falar assim
isso € coisa da cabeca dessa garota, sabe? Entdo, eu acho que tem muito essa
coisa de uma relacdo de confianca nos grupos. (Girassol 10).

No caso apontado por Girassol 2 revela a existéncia de uma barreira de empatia e
compreensdo entre mulheres heterossexuais € LGBTQIAPN+, mesmo em ambiente de ajuda
mutua como a AAF. A entrevistada destaca que, enquanto ela, como mulher homossexual,
consegue participar das reunides de mulheres heterossexuais e ouvir relatos dificeis, como sobre
violéncia doméstica, muitas mulheres heterossexuais tém dificuldade em participar de grupos

LGBTQIAPN+ devido ao preconceito.

Olha pra vocé ver como ¢ que é engracado, né? Vocé€ consegue entrar nas
reunides de todas as mulheres, mas as mulheres hetero ndo ficam muito legais
num grupo LGBT, porque existe julgamento, né? A gente consegue, eu como
homossexual, entrar numa reunido e ver uma mulher falar: Ah, meu marido
me espancou, meu marido me bateu, mas eu amo ele, eu t6 com ele. Mas tem
muitas mulheres que ndo conseguem entrar num grupo LGBT e ouvir vocé
falar: Ah, minha esposa me traiu, mas eu amo ela, eu quero ficar com ela. Eo
preconceito mesmo, né? A falta de empatia é muito grande, mesmo entre
mulheres. Embora, que eu disse, no nosso grupo ¢ bem menos, porque a gente
preza muito isso, sabe? (Girassol 2).

Na AAF, a Girassol 2, menciona que foi possivel reconquistar sua identidade e

autoestima. Encontrou a coragem para assumir publicamente aspectos de sua vida, como sua
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orientacdo sexual e sua identidade como mulher negra, questdes que antes lhe causavam

vergonha.

[....] me deu essa oportunidade de ser de novo, de ser eu, de ser (fala seu
nome), de ter coragem para falar, de assumir a minha op¢do sexual, a minha
condi¢do, porque se ndo é uma opgao, ¢ uma condi¢do sexual, de assumir que
sou uma mulher negra, de assumir muita coisa, que eu tinha muita vergonha,
e hoje ndo, hoje eu tenho coragem, hoje eu falo, eu nao sou diferente de
ninguém, hoje o AF me deu isso, me deu coragem, me deu vida, me mostrou
que eu sou a pessoa mais importante da minha vida. (Girassol 2).

Ficar atentas as especificidades do publico LGBTQIA+ é uma maneira de compreender
esse grupo e perceber que existem estratégias de enfrentar o alcoolismo levando em

consideragdo as especificardes de género.

3.4.3 Grupo especifico de maternagem

A culpa por ser alcoolista afeta diretamente as mulheres que sdo maes. Sdo
responsabilizadas pela sociedade por nao conseguirem cumprir o papel que a elas foi imposto
socialmente e sofrem por isso. Conforme apontado por Saffioti (2015), a sociedade atribui a
mulher a responsabilidade de preservar e cuidar da familia, e quando esse ideal ¢ rompido,
como no caso do alcoolismo, a mulher ¢ ainda mais julgada. Esse julgamento passa a ser
internalizado, gerando esse sentimento de culpa. No relato de Girassol 1, fica evidente como
esse peso recai sobre as maes, ao mencionar a dor que sentiu ao perceber os efeitos que o
alcoolismo teve sobre suas filhas. Ela expressa que, ap6s parar de beber, a culpa emergiu ao
constatar que suas filhas cresceram observando e aprendendo comportamentos ligados ao alcool

a partir de seu exemplo.

[...] pra mim me ajudou muito, principalmente por exemplo assim um grupo
de maes, por exemplo, trazendo um exemplo pratico, para mim foi uma
dificuldade muito grande, sim, uma dor muito grande, depois que eu parei de
beber, do perceber o quanto eu tinha prejudicado as minhas filhas com o meu
alcoolismo, entdo o sentimento de culpa, elas cresceram me vendo beber, elas
aprenderam a beber comigo. (Girassol 1).

A maternidade ¢ historicamente considerada um momento sagrado, no qual as mulheres
sao idealizadas como cuidadoras, sempre dispostas a sacrificar suas proprias necessidades em
virtude dos filhos e da familia. Como aponta Saffioti (2009, p. 29), “no caso da mulher, € o(s)

filho(s) que a institui(em) como mae. Como esta figura ¢ ainda, nos paises cristaos, revestida
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da auréola da Virgem Maria, muito distinta de Maria da biblia, mas fruto de um mito criado por
homens no século XII.” Esse ideal de maternidade torna-se uma ferramenta de controle social,
que impde expectativas inatingiveis as mulheres, especialmente quando enfrentam desafios
como o alcoolismo. Qualquer desvio desse ideal, como o abuso de alcool, ¢ visto como
reprovagdo. No caso de Girassol 18, essa pressdo se torna evidente quando descreve como o
machismo, a pressdo familiar e cultural, além da do marido, tornaram ainda mais dificil sua
vivéncia como mae alcoolista. Ela destaca que beber ja era malvisto antes da gravidez, mas o
julgamento se intensificou apds o nascimento do bebé, especialmente durante o periodo de

amamentacdo, quando as demandas e expectativas sobre o seu papel como mae aumentaram.

E ai, se eu ja bebia antes de engravidar eu passei a beber muito mais e eu tinha
uma crianga, o machismo, a pressdo da familia a pressao cultural e a pressdo
até do pai de marido foi muito grande, porque se era feio uma pessoa beber
sem ter uma crianga, imagina tendo um bebé. Eu amamentava. (Girassol 18).

A experiéncia de Girassol 18 pode ser compreendida a partir das representacdes sociais
discutidas por Jodelet (2021, p. 5), que destaca como determinadas atitudes e os significados as
elas direcionados sdo coletivamente construidos e orientam “implicagdes afetivas e normativas,
as interiorizagdes das experiéncias, das praticas, dos modelos de conduta e de pensamento,
socialmente inculcados ou transmitidos pela comunicagdo social”. O consumo de alcool por
mulheres, nesse caso especifico de maes, ¢ permeado por representacdes que associam a
maternidade a um modelo que corresponde a atitudes de cuidado, sacrificio e responsabilidade,
tornando o consumo de alcool por mdes ainda mais estigmatizado. Como Jodelet (2019)
enfatiza, as representagdes sociais funcionam como norteadoras para as interacdes e as trocas
cotidianas. Levando em consideracdo o caso de Girassol 18, a pressdo em seu entorno reflete a
interiorizagdo dessas representacoes, que reforcam essa logica de que uma mae nao pode beber
sem comprometer seu papel social.

Esse tema da maternidade ¢ discutido por Carneiro (2021) com um olhar voltado a
culpabilizacdo de mulheres que tiveram a experiéncia materna. De acordo com autora, essa
culpa se manifesta, desde a dificuldade em corresponder as exigéncias de um modelo idealizado
de cuidado até a sensacao de inadequagdo mediante a impossibilidade de conciliar todas as
tarefas da vida profissional, pessoal e familiar. A expectativa de que a maternidade seja uma
experiéncia plena, vem contribuindo para que as mulheres se sintam chegando a ponto de
esgotamento, mesmo quando se dedicam o maximo possivel para atender as necessidades de

seus filhos.
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Nesse processo de recuperacdo dentro do grupo especifico para maes, a ideia central é
fazer com que as discussdes permitam que as mulheres compreendam que a culpa associada a
maternidade e ao alcoolismo ¢ parte de uma construgao social, e que existem caminhos que
podem amenizé-la. O relato da Girassol 15 demonstra essa jornada ao descrever o momento em
que seu filho expressou medo de que ela voltasse a beber em uma situagdo social. Em vez de
prometer que ndo beberia, ela respondeu de forma honesta, refletindo o conceito do “sé por
hoje” que aprendeu no processo de recuperacao. Essa abertura permitiu que ela e o filho se
conectassem e que ele se tornasse seu aliado. Ao compartilhar essa experiéncia no grupo de
maternagem, Girassol 15 encontrou a coragem de ajudar outras mulheres a entender que a
recuperagdo nao deve ser apenas pelos filhos, mas, acima de tudo, por elas mesmas. Essa virada
de chave — reconhecer que a recuperacdo ¢ um ato de autocuidado e ndao apenas uma
responsabilidade em relagdo aos filhos — fortaleceu sua relagdo familiar e contribuiu para uma

compreensdo da maternidade dentro do contexto do alcoolismo.

Eu lembro da primeira vez que a gente passou por uma situagao que eu ja tava
em recuperacdo ¢ a gente ia em algum lugar que ia ter alcool, ele virou pra
mim e falou assim, nossa, mae, eu t6 preocupada, eu t6 com medo, né? Acho
que foi a primeira vez que ele conseguiu se comunicar comigo nesse sentido.
Ele falou, ah, eu t6 com medo de ir nesse lugar. Ele falou, ah, vocé ndo vai
beber e tal? E ai a minha resposta pra ele foi assim, eu ndo consigo te prometer
nada. Eu acho que ali ele viu a diferenca, porque eu entendi o conceito do s6
por hoje, da recuperagdo, e eu consegui expressar isso pra ele. E ai a minha
participagdo no grupo da maternagem foi muito por conta dele. O fato de eu
ter conseguido conversar com ele, dele ter sido meu aliado nesse processo e
de eu ter conquistado a confianca dele, me deu coragem, eu acho que eu tenho
aqui pra ajudar pras meninas, porque eu sei que a relagdo de mae é muito
dificil, né? Eu e ele nds passamos por muitos problemas durante o meu abuso
de alcool, e eu falava assim, ah, eu vou parar de beber porque ¢ o meu filho,
eu brigo com o meu filho e tal. E quando eu entendi que néo era por causa do
meu filho que eu tinha que fazer um tratamento, mas era por mim, era eu que
era mais importante, isso fortaleceu demais a minha relagcdo com ele. Entdo eu
entendi essa virada de chave. (Girassol 15).

As discussdes dentro do grupo de Maternagem desenvolvem uma consciéncia critica
nas mulheres, permitindo que elas percebam como o machismo opera na sociedade, de modo a
questiona-lo e ndo o aceitar passivamente. Podemos perceber isso quando a Girassol 2 reflete
essa conscientizacao destacando o distinto padrao de julgamento entre homens e mulheres em
relagdo ao consumo de alcool. Enquanto o homem que bebe ¢ muitas vezes visto como alguém
doente, digno de compreensao, a mulher que faz o mesmo ¢é taxada de “vagabunda” ou “safada”,

sendo moralmente condenada.
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A mulher, se ela esta em um bar bebendo, ela é uma vagabunda, ela ¢ uma
safada. O cara, se ele esta no bar bebendo, tirando a renda de dentro da casa
dos filhos e da mulher, coitadinho, ele é doente. Esse preconceito tem que
acabar. Tem que acabar isso, sabe? O homem pode tudo, a mulher ndo pode
nada. O homem pode ser doente, a mulher ndo pode. Isso tem que acabar.
(Girassol 2).

Essa discussdo sobre maternagem, segundo Oliveira-Cruz e Conrad (2022), tem feito
parte da ascensdo e impulsionamento das redes sociais, além de que acompanha as discussoes
geradas dentro do movimento feminista, tornando os debates e reivindicagdes sobre as questdes
de género muito mais latentes nesse ambito. Braga (2021), por sua vez, faz um apanhado de
que houve um crescimento de conteudos dedicados a esse assunto nos ultimos anos e que o
ambiente digital tem sido incorporado socialmente pelas mulheres, possibilitando interacao
feminina que, anteriormente, havia sido desvalorizada por um viés masculino.

Diante disso, notamos que a metodologia da AAF em enfocar a questao da maternidade,
permite que as discussdes realizadas pelas participantes sejam direcionadas a uma

ressignificagdo sobre a culpa em relacdo ao alcoolismo.

3.4.4 Grupo especifico sobre violéncia

A violéncia permeia o alcoolismo e as questdes de género em diversos sentidos, € 0
grupo especifico sobre essa tematica oferece, além dos momentos de partilha, uma orientagdo
para que as mulheres reconhecam os diferentes tipos de violéncia e aprendam sobre os
procedimentos para possiveis denuncias. Para exemplificar isso, podemos observar o relato da
Girassol 3, que traz como a violéncia sexual esta atrelada ao alcoolismo, especialmente no caso
das mulheres, que frequentemente se tornam alvo de abuso quando estdo vulneraveis sob o
efeito do alcool. Ao mencionar que sua mae também foi vitima de estupro em contextos de
embriaguez, a entrevistada mostra o ciclo de violéncia que muitas vezes se repete de geragao
em geracgdo, alimentado pelo machismo que culpa a mulher por estar alcoolizada em vez de

responsabilizar os agressores.

Entdo, minha mae sabia dos paranaué, né, das coisas assim, podia acontecer,
talvez ela também foi mais que muito estuprada, assim, na noite também, né,
entdo ela ja sabia, esses caras ai s6 querem te comer porque tu ta bébada e tal,
que ela provavelmente passou por muito disso, né. (Girassol 3).
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A partir do posicionamento de Moscovici ([2000] 2015, p. 35) “nenhuma mente esta
livre dos efeitos de condicionamentos anteriores que lhe sdo impostos por suas representagoes,
linguagem ou cultura”. E, nesse sentido, as representacdes sociais colaboram com o
entendimento de que o consumo do alcool por mulheres perpassa por construgdes que dao
seguimento a situagdes de violéncia e que perpetuam a culpabilizacdo e mulheres alcoolistas.
O relato da Girassol 3 ¢ um exemplo concreto de como funciona essa dinamica e como a
violéncia sexual contra mulheres alcoolistas acaba sendo reproduzida, trazendo a ideia de algo
esperado ou inevitavel, em vez de ser reconhecida como uma agressao € como crime.

Para romper com esse ciclo de violéncias apoiadas no sistema patriarcal, uma alternativa
proposta por hooks (2020) ¢ uma educagdo feminista que nao seja pontual, mas faga parte de
um movimento continuo e que tenha como finalidade a promogao de consciéncia critica, pois
segundo a autora, 0 machismo continua presente no nosso cotidiano € se ndo promovermos esse
rompimento constantemente, essa ldgica continuara sendo reproduzida.

O grupo especifico sobre violéncia da AAF permite que as mulheres alcoolistas fagam
uma reflexao sobre as violéncias que viveram ou vivem e tenham consciéncia dos seus direitos,
além de perceberem com funcionam a representagdes que pessoas tem sobre as mulheres

alcoolistas e as diferencas que o género marca.

Todos os alcoolistas t€ém [doencas emocionais]. Entdo, quando eu parei de
beber, quando eu parei com o primeiro o gole, eu achava que era s isso.
Depois eu vi que ndo. [...] Meus irmdos continuam bebendo. Inclusive, um
deles bebe muito de forma desfuncional. Mas eles sdo homens. Entdo, a
sociedade passa pano para os homens. Mas as mulheres que bebem, sdo
mulheres que vao se expor. Sao mulheres que vdo ficar vulneraveis
sexualmente. Sdo mulheres que... E feio! E feio mulher que bebe. Eu via
muito isso. Minha mae odiava essas perguntas. Entdo, no final das contas,
parece que eu tinha um problema. E, ao mesmo tempo, eu queria estar livre
para fazer o que eu quisesse. (Girassol 18).

Na fala de Girassol 3, ela afirma que por meio do grupo, consegue identificar uma co-
depéndencia e aprende a lidar com isso, pois suas atitudes tém uma forte ligacdo com o

alcoolismo.

Eu fago grupo, porque eu sou apaixonada por homem, em volta de mim eu to
apaixonada para softer... E ai, assim, eu percebi que eu s6 consigo me separar
dos caras tomando um porre... eu tenho que tomar um porre para ter coragem
para dizer para o cara... para ser mais agressiva... porque ¢ como se eu fosse
sempre docil... sempre boazinha... sempre educada... sempre... sabe...
assim... mediando... assim... ah... entendendo o cara... eu sempre entendo a
historia dele... mas independente da histéria dele ser digno ou néo, eu tenho
que saber o que que eu preciso, né. (Girassol 3)
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E possivel perceber que no grupo especifico sobre violéncia dentro da AAF vem
desenvolvendo um papel que direciona as mulheres a uma construgdo de consciéncia critica
sobre suas experiéncias enquanto alcoolistas, permitindo que reflitam sobre as violéncias
vividas que perpetuam o patriarcado. A partir das representagdes sociais (Moscovici, [2000]
2015), conseguimos observar como o consumo de alcool por mulheres abrange uma carga de
estigmas e preconceitos que tendem a reforgar as desigualdades de género, atribuindo culpa a
mulher nos casos de violéncia e deixando isentos os agressores. Essas representacdes estao
ancoradas em uma memoria coletiva definindo percepgdes e mantém influéncia sobre os
comportamentos, determinando quais historias serdo legitimadas socialmente e quais serao
silenciadas (Halbwachs, [1925] 2023).

Como ressalta Halbwachs ([1925] 2023, p. 186), “os quadros da memoria coletiva
encapsulam e conectam nossas lembrangas mais intimas umas as outras”, deixando evidente
que ao contar com nossas experiéncias individuais existe um meio que reflete as estruturas
socialmente compartilhadas. Nesse sentido, os relatos das entrevistadas nessa pesquisa remetem
a como se da esse processo, mostrando como a violéncia contra mulheres alcoolistas tem sido
vista como uma consequéncia inevitavel do consumo de alcool, ao invés de ser reconhecida
como uma agressao inadmissivel. No entanto, ao compartilharem suas vivéncias dentro do
grupo, essas mulheres ddo um outro sentindo a suas memorias e confrontam os discursos que
as oprimem. Dessa forma, o grupo atua como uma estratégia de proporcionar um olhar que
contesta as opressoes, podendo gerar, assim, outras representagdes, dando possibilidade de

construcdo de narrativas que rompam com esse ciclo de violéncias.

3.4.5 Grupo especifico sobre mulheres que passaram por cirurgia bariatrica

Conforme as mulheres comegaram a participar do grupo geral, as fundadoras da AAF
notaram que havia uma grande quantidade de mulheres que sofriam com o alcoolismo apds
passarem pela cirurgia bariatrica. Ao buscar informagdes, descobriram que pesquisas cientificas
indicam uma relacao entre essa cirurgia € o aumento do risco de desenvolver dependéncia
alcoolica, influenciada tanto por fatores metabolicos quanto por pressdes sociais relacionadas a
estética. Diante disso, decidiram criar um grupo especifico para abordar essas particularidades
e apoiar a recuperacao dessas mulheres.

Como pode ser observado na entrevista da Girassol 8, a falta de orientagdo adequada
apods a cirurgia bariatrica contribuiu para o desenvolvimento do alcoolismo. Ela relata que, ao

realizar a cirurgia, acreditava que perder peso resolveria seus problemas e, sem ter recebido
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aconselhamento médico sobre os riscos do dlcool ou acompanhamento psicolégico, comegou a
sair ¢ a beber, com a autoestima abalada pelo excesso de peso. Podemos observar essa
combinagao de fatores fisicos, como a alteragdo no metabolismo apo6s a cirurgia, € sociais, como
a busca por aceitacao e validagdo através da aparéncia, que levaram ao aumento progressivo do

consumo de alcool.

Eu fiz a bariatrica em 2009, mar¢o de 2009. Janeiro de 2010, eu comecei a
sair. E ai, vocé imagina, né, eu achei que eu estivesse magra, meus problemas
iam estar resolvidos. Nao fui orientada quanto a bebida pelo meu médico, e
nem fiz terapia, porque ele disse que a minha cabega estava 6tima. Ai, comecei
a sair, ai eu comecei a beber, ai eu testava o meu poder de seducdo, porque a
vida inteira eu fui gordinha, né? E como todo o processo do alcool, vocé vai
aumentando, aumentando, aumentando. (Girassol 8).

Podemos ainda conectar esse relato com as reflexdes de Bauman (2007, 2008) sobre
transformagao dos corpos em mercadorias € o condicionamento das pessoas a buscar
incessantemente uma perfeicdo impossivel, alimentando o sistema de consumo, o qual
poderiamos fazer uma associagdo com o procedimento em que a cirurgia bariatrica
frequentemente € vista como uma solucao para atender aos padroes estéticos e sociais, apesar
de a principio estar relacionada a saude, gerando expectativas voltados a imagem corporal.

Para Bauman (2007), promessas de resolver as insegurangas corporais alimentam o ciclo
do consumo, enquanto o mercado incentiva a descartabilidade e a insaciabilidade como pilares
do comportamento consumidor. O corpo, ao ser o foco na busca por sensagdes e prazeres, €
continuamente pressionado a atender padrdes cada vez mais altos e inalcancaveis, consolidando
a dindmica da insatisfacdo permanente, assim “os mercados de consumo se alimentam da
ansiedade dos potenciais consumidores, que eles proprios estimulam e fazem o possivel para
intensificar” (Bauman, 2007, p.121).

Essa logica também ¢ sustentada por Franco, Vieira e Oliveira (2022), que apontam
como a busca pela magreza e pela validacdo social esta associada a decisdo de realizar o
procedimento, muitas vezes sem a devida preparagao emocional. O relato de Girassol 8 ainda
ecoa os apontamentos de Brasiliano e Hochgraf (2006) e Freitas, Silva e Tavares (2015), que
mostram que mulheres sdo mais suscetiveis a transtornos alimentares e consequentemente ao
uso/abuso de alcool, em parte devido a pressao cultural e midiatica que valoriza corpos magros.

Azevedo (2021) estabelece uma relacdo entre o consumo nocivo de bebidas alcoolicas,
compulsdo alimentar e a piora da qualidade da alimentagdo, entre mulheres com historico de

excesso de peso. O que pode ser observado no relato da participante Girassol 7 que mostra
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como a cirurgia bariatrica pode desencadear uma substitui¢do de hdbitos alimentares pelo

consumo de alcool, intensificando os riscos a saude fisica e mental.

Al, eu ja estava ficando um pouco sem controle, foi ai que eu resolvi fazer a
bariatrica. Depois que eu fiz, eu ja estava bem sem controle. Depois que eu fiz
a bariatrica, ai foi tudo por 4gua baixa, porque eu trocava a comida por bebida.
(Girassol 7).

O relato de Girassol 10 demonstra como a cirurgia bariatrica pode transformar a relagao
do corpo com o élcool, tornando-o mais nocivo devido a rapida assimilagdo provocada pelas
alteracdes metabodlicas pds-operatorias. Estudos recentes como o de Souza e Weber (2022)
explicam que esse fendmeno ocorre por causa do rapido esvaziamento gastrico e da maior
sensibilidade ao alcool, o que intensifica seus efeitos mesmo com menores quantidades
consumidas. De forma complementar, Jesus et al. (2024) destacam que mulheres que passam
por esse procedimento tende ao uso abusivo de alcool, chegando a desenvolver dependéncia

em decorréncia das mudangcas fisioldgicas e emocionais que acompanham a cirurgia.

Antes mesmo de me descobrir uma pessoa alcoolista, eu ja tinha questdes com
alcool devido a cirurgia bariatrica, entdo o meu corpo assimilava muito mais
rapidamente o alcool, entdo o alcool sempre foi muito nocivo para mim.
(Girassol 10).

Na fala da participante Girassol 5, ela destaca sua percepcao sobre as mudangas apds a
cirurgia bariatrica, incluindo a fragilidade do organismo e o aumento no consumo do alcool.
Esse cenario € corroborado por White et al. (2024), que destacam o risco elevado de transtornos
por uso de alcool em pacientes bariatricos devido a alteragcdes metabodlicas e farmacocinéticas
induzidas pela cirurgia, como o esvaziamento gastrico acelerado e o aumento do pico de
concentracao alcodlica no sangue. Segundo os autores, esses fatores tornam os pacientes mais
suscetiveis ao alcoolismo, especialmente em casos de aumento gradual da quantidade ingerida

apos o procedimento.

E ai, foi aumentando a quantidade. Mas eu era obesa, eu sou bariatrica. E
depois que eu fiz a cirurgia, o meu organismo ficou mais fraco. (Girassol 5).

A substituicao da alimentacdo pelo consumo de 4lcool apds a cirurgia bariatrica, foi um
dos pontos relatados pela Girassol 6. Este ¢ um aspecto que aparece em diferentes estudos
mostrando que apos o procedimento, mudancas metabolicas, como o rdpido esvaziamento
gastrico e a maior sensibilidade ao alcool, podem influenciar o surgimento de novos
comportamentos aditivos, sendo que o alcool além de substituir o ato de comer, também pode

ser utilizado como um supressor de apetite ou como uma estratégia compensatoria para lidar
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com restri¢des alimentares (Eskander, Chakrapani E Ghani, 2020; Kachani E Hochgraf, 2010).
Além disso, comportamentos como a restri¢do calorica como forma de tentar compensar as
calorias do alcool ou para potencializar seus efeitos tem sido observado em pacientes

bariatricos, indicando um padrdo de transferéncia de dependéncias (Souza ¢ Weber, 2022;

Munn-Chernoff; Poucos; Matherne, 2020; White et al., 2024).

E fiz bariatrica em 2016. E ai, como a gente acaba ndo comendo muito, o
alcool, ele entra como um substituto da alimentacdo. Entdo, ai vocé comeca a
beber mais cerveja, porque te sacia e comega a mudar o comportamento. E ai,
vocé acaba se viciando mais. (Girassol, 6).

Apesar da Associacdo Brasileira de Cirurgia Bariatrica e Metabdlica (ABCBM)
enfatizar a importancia de um acompanhamento multidisciplinar nos periodos pré e pds-
operatdrio para garantir o sucesso da cirurgia e minimizar possiveis complicagdes, pacientes
relatam que essas recomendagdes frequentemente ndo sdo plenamente aplicadas, o que sugere
o depoimento de Girassol 15. Como apontado no relato, a auséncia de lugares formais para
discutir essas questdes faz com que fiquem com questionamentos e duvidas sobre uma série de
atitudes voltadas a cirurgia, o que sé foi possivel com a participagdo no grupo especifico da
AAF sobre bariatrica, salientando a importancia da colaboragdo mitua como um recurso para

lidar com as mudangas apds o procedimento.

Entdo, as questdes, principalmente de autoestima... Por que quando vocé fez
uma bariatrica, o qué que essa bariatrica mudou ou deveria mudar na sua vida?
De que forma vocé tratou? Entdo, essas questdes ndo tém outro lugar para eu
conversar sobre isso. E meio assim, vocé faz uma cirurgia e o povo te joga
para o mundo. Mas as questdes de saude mental relacionadas a imagem, aos
sentimentos, a compulsdo, isso tudo eu aprendi com as meninas do AF da
bariatrica. (Girassol, 15).

Assim, com base no relato e nos autores que dedicaram suas pesquisas a bariatrica
(Souza e Weber, 2022; Franco, Vieira e Oliveira, 2022; Jesus et al., 2024; Candido, 2022;
Franques, Freire e Silva, 2023), além da cirurgia, ¢ necessario um acompanhamento
multidisciplinar consistente, incluindo atendimento psicoldgico, para ajudar os pacientes a
processar e enfrentar os desafios relacionados a autoestima, compulsdes e identidade corporal.
Essa necessidade ¢ importante considerando que a transformag¢do do corpo pods-cirirgica nao €
apenas fisica, mas também emocional e social, como explicitado no relato.

Diante do exposto, percebemos que as particularidades do beber feminino sdo de

extrema importancia para o tratamento do alcoolismo. O fato de serem mulheres, terem a

possibilidade de compartilhar suas questdes umas com as outras refor¢a o processo de
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recuperagdo. Elas passam a entender que o consumo de bebida alcoolica por mulheres esta
associado a fatores multidimensionais.

Na se¢do seguinte, consideramos relevante detalhar o percurso metodologico adotado
nesta pesquisa, a fim de compreender de que maneira as mulheres, especialmente no contexto
da pandemia da COVID-19, constroem e compartilham suas vivencias sobre o uso de bebidas
alcodlicas, bem como apresentamos as abordagens de andlise escolhidas e o delineamento das
categorias de analises que emergiram em dialogo com as teorias da memoria coletiva e das
representacdes sociais, propostas por Halbwachs (1877-1945) e Moscovici (1928-2014),

respectivamente.
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4 0 MOVIMENTO DA PESQUISA ENTRE MEMORIAS E REPRESENTACOES
SOCIAIS DE MULHERES ALCOOLISTAS NA PANDEMIA

Nesta se¢do, descrevemos o percurso metodologico que conduziu a realizagdo desta
pesquisa, a fim de contextualizar sua trajetoria, a metodologia adotada, as informacgdes sobre a
coleta de dados, as participantes envolvidas no processo € os procedimentos utilizados para a
andlise. Nessa perspectiva, destacamos como aporte tedrico-metodoldgico no sentido de
articulagdo com a proposta de pesquisa: A memdria coletiva, introduzida pelo socidlogo francés
Maurice Halbwachs (1877-1945) e a teoria das representagdes sociais, pensada pelo psicologo
social Serge Moscovici (1925-2014). Ambas foram abordadas no sentido de
complementariedade, apesar de no seu interior haver situagdes de ndo convergéncia. Segundo
Alba (2014), tais teorias se enriquecem de forma mutua. Para a autora, a teoria das
representacdes sociais vem mostrando ser uma rica abordagem para apreensdo da memoria
coletiva e esta ultima, por sua vez, encontra nas RS uma forma de expressao.

Na perspectiva abordada por Alba (2014), ambos os processos descritos anteriormente
(ancoragem e subjetivagdo) que constituem uma representagao social, apresentam um carater
elaborado socialmente e partem das interagdes sociais, do mesmo modo acontece com a
memorias coletiva nas quais as relacdes sdo construidas nos grupos de referéncias dos sujeitos.
Essas interagdes se ddo, principalmente, em funcdo da comunicagao e das conversas cotidianas.

Para Moscovici ([2000] 2015, p. 40),

[...] o que é importante ¢ a natureza da mudanca, através da qual as
representagdes sociais se tornam capazes de influenciar o comportamento do
individuo participante de uma coletividade. E dessa maneira que elas sio
criadas, internamente, mentalmente, pois ¢ dessa maneira que o proprio
processo coletivo penetra como o fator determinante, dentro do pensamento
individual. Tais representa¢des aparecem, pois, para nds, quase como que
objetos materiais, pois eles sdo o produto de nossas agdes € comunicagoes.

A comunicagdo e a linguagem, ao se apoiarem no pensamento coletivo, sdo também
para Halbwachs ([1925] 2004), fundamentais no processo de recorrer e organizar a memadria,

sempre se afirmando dos quadros sociais, no tempo € no espago.

Los hombres que viven en sociedad usan palabras cuyo sentido comprenden:
esta es la condicion del pensamiento colectivo. Asi cada palabra
(comprendida), se acompaia de recuerdos, y no hay recuerdos a los que no
podamos hacer corresponder palabras. Hablamos de nuestros recuerdos antes
de evocarlos; es el lenguaje y es todo el sistema de convenciones sociales que
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le son solidarias el que nos permite, en cada instante, reconstruir nuestro
pasado. (Halbwachs, [1925] 2004, p. 324).

Sendo assim, as representagdes sociais (Moscovici, [2000] 2015) possuem uma relagao
muito proxima com a teoria da memoria coletiva (Halbwachs, [1950] 2006) e ¢ nessa
perspectiva que os objetivos e questdes propostas nesta pesquisa estdo sendo discutidos.

Ao compreendermos as contribuigdes das teorias da memoria coletiva e das
representacdes sociais, abordadas, identificamos o papel das interagdes sociais ¢ da linguagem
no processo de construgao e expressao das experiéncias coletivas. Assim, a partir desse alicerce
teorico, o proximo passo envolveu a condu¢do do estudo empirico, delineado por uma
abordagem qualitativa que possibilitou explorar os caminhos metodoldgicos percorridos,
incluindo a coleta de dados e as técnicas empregadas, apresentando os grupos de mulheres

participantes, as estratégias de coleta e a analise dos dados.

4.1 Caminhos da pesquisa

A metodologia apresenta uma abordagem de cunho qualitativo que, segundo Minayo
(2001, p. 22), busca uma analise daquilo que ndo pode ser quantificado, estd focada na dinamica
das relagdes sociais, relacionando-se com ‘“universo de significados, motivos, aspiragoes,
crencgas, valores e atitudes, o que corresponde a um espago mais profundo das relagdes dos
processos € dos fendmenos”. Realizamos esta pesquisa com grupos de mulheres em dois
momentos: o primeiro com mulheres que participam ou ja participaram de algum grupo de
ajuda mutua para alcoolistas, sendo aplicado um questionario; o segundo contou com
participantes de um coletivo especifico para o publico feminino que estdo em processo de
recuperagdo do alcoolismo e que se organizam por meio das redes sociais, utilizamos, neste
caso, a técnica de entrevista semiestruturada. Este ltimo, trata-se da associagdo chamada
Alcoolismo Feminino (AAF) que divulga suas acdes por meio da rede social Instagram, recebe
o contato de mulheres de qualquer lugar do pais pelo WhatsApp e as integram em encontros e
reunides remotas especificas para o perfil que mais se identifique.

As entrevistas foram realizadas com 19 mulheres das 102 que responderam ao
questionario informando em uma das perguntas que teriam interesse em participar de um
momento de entrevista com a pesquisadora.

Para um melhor detalhamento das técnicas empregadas e da maneira como foram se
desenvolvendo ao longo dessa trajetdria com as participantes da pesquisa, destacamos a seguir

breves subsecdes sobre a aplicacdo dos questionarios e as entrevistas semiestruturadas.
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E importante ressaltar que ao entrarmos em contato com a presidente da associacdo
Alcoolismo Feminino, solicitamos a autorizagdo para utilizagdo do nome institui¢do, da
fundadora do coletivo, sons e imagens nas publicagdes com fins de estudos cientificos, como

informado anteriormente.

4.1.1 Aplicacao de questionarios

Inicialmente, aplicamos questionarios de forma virtual com a utilizagdo da plataforma
do Formularios Google para serem respondidos por mulheres que participam ou participaram
de coletivos para alcoolistas sobre o consumo de bebida alcoolica antes e durante a pandemia
da COVID 19, com a finalidade de problematizar possiveis mudangas de comportamento
quanto a ingestao etilica nesse periodo, tendo em vista a relagdo entre o consumo nos espacos
publicos e privados neste contexto. Organizamos a divisdo do questionario em 6 (seis) secdes,
sendo que na primeira, disponibilizamos o aceite do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) (Apéndice 1), em conformidade com a Resolucdo n° 466, de 12 de
dezembro de 2012, do Conselho Nacional de Satde, pelo qual, a participante da pesquisa so
poderia avangar para responder a proxima etapa, se tivesse concordado com o referido termo.
Na questdo seguinte, solicitamos que respondessem se participam ou ja participaram de algum
grupo de ajuda para recuperagdo/tratamento do consumo de bebida alcodlica, se a opgao
marcada fosse “sim”, seriam conduzidas a fase posterior, caso ocorresse de ser negativa, seriam
direcionadas ao envio do formulario (Apéndice 2). Desta forma, apenas participaria da
pesquisa, o publico-alvo descrito anteriormente. Na segunda secao disponibilizamos perguntas
que diziam respeito aos aspectos de género, étnico-raciais, socioculturais e econdmicos das
respondentes. Nas trés proximas, direcionamos o conteudo a pandemia da COVID 19, ao
consumo de bebida alcoodlica e a informacdes sobre os grupos de recuperagao/tratamento. Na
ultima pergunta dessas sessoes, as mulheres que sinalizaram que frequentam a AAF foram
encaminhadas para a proxima fase do formuldrio e as que marcaram outro grupo foram
conduzidas a sua finalizacdo. Na sexta e ultima parte, informaram se desejavam participar da
entrevista com a pesquisadora e poderiam deixar um contato para uma futura comunicagao.

Observando as orientagdes do Comité de Etica quanto a elaboragdo do questionario,
solicitamos o endereco de e-mail e uma copia do formulario com o aceite do TCLE foi enviada
apos sua finalizacdo. Além disso, as questdes que foram marcadas como resposta obrigatoria,

tiveram a opcao “Nao quero responder” disponivel para garantir a liberdade de participagao.
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Para a divulgacdo do questionario, utilizamos a técnica de Snowball, pois permite uma
amostra por cadeia de referéncia ndo probabilistica em que por meio de informantes iniciais,
chamados de “sementes” se consegue alcangar um publico com caracteristicas especificas para
a pesquisa (Albuquerque, 2009; Baldin; Munhoz; 2011; Vinuto, 2014), com uma adaptagao
para as redes sociais virtuais, de modo que o questionario foi enviado no formato de /ink e
difundido por diferentes meios digitais online (Costa, 2018; Szwarcwald; Souza-Junior et al.
2020).

Deste modo, adotamos algumas estratégias para dissemina¢ao do /ink do questionario,
como: postagem do /ink acompanhado de uma explicagdo sintética da pesquisa na pagina do
Facebook e do perfil do Instagram da pesquisadora e da AAF; compartilhamento em grupos de
WhatsApp da pesquisadora e da AAF. A cada envio do /ink com o questionario, enviamos junto
ao texto informativo, a solicitagao de que fosse compartilhado com mais 10 (dez) mulheres, que
participam ou ja tivessem participado de algum grupo de recuperagdo/tratamento para
alcoolistas, com objetivo de alcangar um maior nimero de participantes.

Além disso, entramos em contato com o setor de comunicagdao da AAF e solicitamos a
divulgagdo do /ink do questiondrio, também, no momento das reunides remotas. Esse trabalho
de sensibilizacdo nos encontros pelas colaboradoras voluntarias, foi fundamental no processo
de abrangéncia das respostas.

Estabelecemos um periodo de respostas para manter o formulario em aberto com a
possibilidade de prorrogacdo desta data, caso ndo tivéssemos obtido um numero razoavel de
participagdo que pudesse contribuir com as analises qualitativas dos dados. Sendo assim,
definimos um periodo de trés meses e prorrogamos pelo mesmo tempo, iniciando em agosto de
2022 e finalizando em marco de 2023.

O total inicial de respostas ao questionario foram de 159, no entanto a segunda pergunta
a ele atribuida, definia o publico-alvo desta pesquisa que ¢ de mulheres que participam ou ja
participaram de algum grupo de ajuda mutua de tratamento/recuperacao ao alcoolismo. Deste
modo, o publico interessado em contribuir com o estudo passou por esse filtro na segunda
pergunta disponibilizada, na qual 57 pessoas disseram que ndo se enquadravam nesse perfil.
Sendo assim, o total de respostas validas, somaram 102 registros, dos quais 94 sao mulheres
participantes da AAF e 8 sdo participantes de outros grupos como, Alcoolicos Andnimos,
Centro de Atencgao Psicossocial - CAPS e um grupo religioso.

Segundo Minayo, Assis e Souza (2005), o questionario pode ser usado de forma a
complementar a pesquisa, sendo acompanhado de outras técnicas que dardo profundidade a

investigacdo. Neste caso, 0 associamos as entrevistas semiestruturadas que, de acordo com
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Trivifios (2008, p. 146), partem de “certos questionamentos basicos, apoiados em teorias e
hipdteses, que interessam a pesquisa” e podem ser desenvolvidas outras interrogativas a partir

das respostas da pessoa entrevistada.

4.1.2 Entrevista semiestruturada

Realizamos entrevistas com dezesseis (16) mulheres participantes da AAF que
demonstraram interesse em contribuir com a pesquisa por meio da indicagao em uma das opgdes
do questionario aplicado anteriormente em que deixaram o seu contato. Além destas, para
compreensdo da organizacdo da associacdo, também fizemos entrevistas com as trés (03)
fundadoras e idealizadoras do coletivo, totalizando dezenove (19) entrevistadas.

Sendo assim, a partir dos contatos disponibilizados pelas participantes ao responderem
ao questionario, enviamos um e-mail e/ou mensagens por meio do WhatsApp, as mulheres que
indicaram um interesse prévio, apresentando a proposta da pesquisa e perguntando se teriam
disponibilidade em contribuirem com uma entrevista. As mensagens foram encaminhadas a
cinquenta e duas (52) respondentes e destas, dezenove (19) retornaram informando o desejo em
colaborar. A partir desse momento, iniciamos um dialogo com cada uma para agendarmos as
datas e horarios dos encontros, de modo que levasse em consideragdo sua rotina e agendamentos
ndo coincidissem. Para tanto, recorremos ao Google Agenda, onde pudemos organizar o
calendario de entrevistas, compartilhar a programac¢do combinada com as participantes e
controlar a dindmica de sua realizagao.

As entrevistas semiestruturadas (Apéndice 3) aconteceram em dois momentos no
periodo de margo a setembro de 2023: O primeiro, de forma presencial, com a participagdo da
fundadora do coletivo AF, com as duas coidealizadoras e com uma participante voluntaria do
referido grupo. O segundo ocorreu por meio de servigos de comunicagdo online por video e/ou
audio (Google Meet), em que efetuamos a gravacao através do proprio aplicativo.

Em um momento anterior ao inicio de cada entrevista, explicamos a proposta de
pesquisa, os objetivos, os procedimentos quanto a ondem das perguntas elaboradas
previamente, a necessidade de assinatura do termo de consentimento e orientamos as
participantes sobre a melhor maneira de fornecer as informacdes, de modo que pudessem ficar
a vontade para compartilhar as respostas as perguntas elaboradas no roteiro flexivel e caso,
considerassem relevante contribuir com algum outro dado ndo solicitado nos questionamentos,
poderiam fazé-lo. Além disso, procuramos manter um relacionamento que gerasse confianca,

respeito e empatia.
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Neste contexto, para garantir o aceite do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) para realizagdo das entrevistas remotas, combinamos previamente com as participantes
a forma mais viavel, seja no formato de formulério, garantindo o recebimento de uma copia por
e-mail ou o envio do termo em PDF com espago para assinatura, sendo a devolutiva por foto
ou com a assinatura digital do proprio documento.

As entrevistas presenciais com a fundadora e as cofundadoras do coletivo AF
aconteceram na cidade de Niteroi, no Rio de Janeiro. Fizemos um contato prévio por
mensagem, em seguida, marcamos uma reunido remota para esclarecimentos sobre a proposta
de pesquisa, bem como, os procedimentos para aplicagdo do questionario e sua divulgagdo, a
participagdo da pesquisadora em alguns encontros do grupo AF, as estratégias para o
desenvolvimento das entrevistas e, por fim, a decisdo em marcar uma data para um encontro
presencial com as fundadoras. As entrevistas aconteceram no dia 19 de abril de 2023 em um
local escolhido pelas participantes. Inicialmente, tivemos uma conversa coletiva e decidimos,
conjuntamente, em realiza-las de forma individual e apos permitirem, com a assinarem o TCLE,
comegamos a gravagao de voz.

Além do momento presencial com as fundadoras da AAF, também realizamos uma
entrevista também presencialmente com uma das participantes voluntarias da AAF, indicada
pela principal idealizadora, a acompanhar a pesquisadora durante o processo em contato com o
coletivo, a fim de contribuir com informagdes e esclarecimento de duvidas. Deste modo,
combinamos o local para a realizacdo da entrevista conforme a escolha da entrevistada que
decidiu pelo ambiente de sua casa na cidade de Salvador — BA.

Para garantir o anonimato das participantes, optamos por identifica-las como Girassol
1, Girassol 2, e assim sucessivamente. Conforme informado anteriormente, escolha dessa
nomenclatura se justifica pelo fato de que, nas redes sociais e nas reunides da AAF as proprias
integrantes se chamam de “Girassois”. Esse termo carrega um significado importante dentro do
grupo, pois o girassol foi adotado como simbolo da associagdo devido a sua representatividade
na jornada de recuperacdo das mulheres que dela fazem parte.

A condugdo metodoldgica desta pesquisa representou uma jornada dinamica, importante
para compreender as experiéncias das mulheres envolvidas nos grupos de ajuda mutua,
caracterizada pela aplicacao de um questionario online, pela divulgagao destes nas redes sociais,
pela subsequente realizacao de entrevistas tanto remotas quanto presenciais com participantes
selecionadas a partir das respostas nos formuldrios e observagdes feitas durantes a participacdo
de algumas reunides do coletivo AF. Esse processo com diversidade de recursos metodologicos,

permitiu olhar o objeto de pesquisa por diferentes angulos, conseguindo evidenciar detalhes
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marcados pelas participantes concernentes ao consumo de bebidas alcodlicas na pandemia da
COVID-19 que contribuirdo para as analises dos resultados.

Ao longo dessa se¢do desenvolvemos o movimento dessa pesquisa quanto aos seus
aspectos metodoldgicos, mostrando os caminhos delineados durante todo o processo. A partir
de agora, faremos a interpretacdo e apresentacao dos dados da pesquisa, tanto da aplicagdo dos
questionarios, quanto do aprofundamento realizado por meio das entrevistas as mulheres da
AAF.

Ao comparar e contrastar os dados quantitativos obtidos por meio do questionario com
as narrativas qualitativas das entrevistas com as participantes da AAF, procuramos promover
uma complementagdo para a analise dos dados, ao realizé-la através dessas multiplas fontes.

Deste modo, dividimos a apresentagdo ¢ interpretacao dos resultados em dois blocos,
sendo que no primeiro, realizamos uma caracterizagao do perfil das mulheres que participaram
da pesquisa, mostrando sua relagdo com a pandemia da COVID-19 e com o consumo de bebidas
alcodlicas. De maneira complementar, destacamos, no segundo bloco, as entrevistas realizadas
com aquelas mulheres que optaram, ao responderem o questionario, em participar contribuindo

com seus relatos de modo a aprofundar suas respostas.

4.2 Explorando os dados a partir das respostas do questionario

Neste ponto, realizaremos a apresentacdo dos resultados coletados a partir do
questionario, fazendo uma caracterizagdo das mulheres que participaram da pesquisa, a sua

relagdo com a COVID-19 e posteriormente com o consumo de bebida alcodlica neste periodo.

4.2.1 Caracterizacao das mulheres participantes da pesquisa

Nesta subsecdo, apresentamos a caracterizagdo das participantes da pesquisa,
destacando o perfil demografico, socioecondmico e experiencial das mulheres envolvidas nesse
estudo. Nesse sentido, os dados como idade e distribuigdo geografica, sdo expostos para
fornecer uma visdo geral do grupo. Além disso, aspectos como raga/cor e orientagdo sexual sao
considerados, reconhecendo a importancia da interseccionalidade na compreensdo das
experiéncias em relacdo ao alcoolismo feminino na pandemia.

Questdes socioeconOmicas, como nivel de escolaridade, ocupagdo e composicao
familiar, estdo sendo abordadas para identificar possiveis correlagdes com o consumo de alcool

e as estratégias de enfrentamento adotadas pelas participantes na busca de tratamento aos
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grupos de ajuda mutua. Ademais, buscamos explorar as experiéncias das mulheres durante a
pandemia da COVID-19, levando em consideracdo os aspectos relacionados ao isolamento
social, saude fisica e mental, bem como o acesso a imunizagao por meio da vacinagao.

Para contribuir com a problematizacdo do consumo de bebidas alcoolicas antes e
durante a pandemia, permitindo uma analise dos indices de uso/abuso do 4lcool nesse periodo,
apresentamos os resultados com sua elevag@o, ao passo que a participag@o nas reunides de AF
foi utilizada para o enfrentamento ao alcoolismo. Sendo assim, destacamos a presenca € o
engajamento das mulheres no programa e o seu processo de recuperacao.

Deste modo, damos inicio a apresentacdo do perfil etdrio das mulheres que participaram
da pesquisa, revelando uma distribuicdo com idades compreendidas entre 25 ¢ 68 anos, sendo
que a prevaléncia se concentra entre os 40 e 49 anos. Observamos uma diversidade na faixa-
etaria de mulheres que tem buscado auxilio quanto ao desafio enfrentado em relacdo ao
alcoolismo, partindo de uma idade que engloba a fase adulta, até acima de 60 anos na qual sao
consideradas idosas, perfazendo um niimero de 11 mulheres nesse grupo. No gréafico abaixo,
podemos notar que o quantitativo de mulheres na faixa etaria dos 30 aos 39 anos corresponde

a cerca de 21% e de 40 a 49, um percentual de 51%.

Figura 1: Grafico com a distribuicido da quantidade de mulheres que responderam ao
questionario por idade, 2024
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Fonte: Elaboragao propria, 2024.
Nas informacdes que seguem, apresentamos algumas tabelas com os dados onde

podemos observar de forma detalhada o perfil sociodemografico das mulheres participantes da
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pesquisa, sendo separadas em duas colunas, uma com as variantes que englobam categorias do
questionario e outra com as quantidades de respostas para cada opg¢ao.

Em relacdo ao nivel de escolaridade das participantes, observamos que a maioria das
mulheres (80 das 102 que responderam ao questionario) possui um alto nivel de escolaridade,
com o ensino superior completo, realizando especializagdes, mestrados e até mesmo
doutorados. Deste modo, podemos inferir que estes dados educacionais podem indicar maior
consciéncia sobre questoes de saude e um acesso mais abrangente a recursos e informacgdes
sobre os efeitos do consumo de alcool e assim, contribuir com a busca de orientacdo para o
tratamento. Cabe ressaltar que a escolaridade pode indicar, mas ndo ¢ o unico fator que pode
influenciar o comportamento em relagdo ao alcool, podendo estar envolvidos aspectos

socioecondmicos, culturais, religiosos, psicologicos etc.

Tabela 2 - Perfil sociodemografico — Escolaridade das participantes

Variaveis ‘ Quantidade

Escolaridade

Ensino fundamental 1
Ensino Médio 12
Ensino superior incompleto ou cursando 9
Ensino superior completo 29
Especializacdo 38
Mestrado 11
Doutorado 2

Fonte: Elaboragao propria, 2024.

Sobre os resultados voltados a raga/cor entre as mulheres envolvidas na pesquisa,
demonstra uma distribui¢do que reflete uma predominancia de mulheres brancas (70), seguidas
por uma representacdo menor de mulheres pardas (21) e pretas (10). Uma das participantes
optou por nao declarar sua raga/cor. Esses nimeros sugerem uma disparidade racial entre as

mulheres pesquisadas.

Tabela 3 - Perfil sociodemografico — Raca/Cor

Variaveis | Quantidade
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Raca/cor

Branca 70
Parda 21
Preta 10
N3do declarou 1

Fonte: Elaboracao propria, 2024.

Dentro das categorias género e orientagdo sexual observamos uma certa diversidade.
Em relagdo ao género percebemos uma predominancia de participantes identificadas como
cisgénero (100 das participantes), ou seja, aquelas cujo género corresponde ao sexo designado
no nascimento, representando a totalidade das respostas, com exce¢do de uma pessoa que se
identifica como nao binaria e outra escolheu nao responder. Mas quanto a orientagao sexual,
apesar da maioria das participantes se identificarem como heterossexuais (77), também
apresentaram uma proporc¢ao de mulheres bissexuais (18). Algumas mulheres se identificaram
como lésbicas (4), assexuais (1) e pansexuais (1), cada uma representando uma parcela menor
do total de respostas. Novamente, uma participante optou por nao responder sobre sua

orientacdo sexual.

Tabela 4 - Perfil sociodemografico — Género/Orientacio sexual

Variaveis Quantidade
Género
Cisgénero (sexo designado no nascimento) 100
Nio binario 1
Optou por ndo responder 1
Orientacao sexual
Assexual 1
Bissexual 18
Heterossexual 77
Lésbica 4
Pansexual 1
Optou por ndo responder 1

Fonte: Elaboracao propria, 2024.

No que diz respeito a ocupacdo, hd uma representagdo minoritaria de estudantes, com
apenas duas (2) participantes nesta categoria. Por outro lado, a op¢ao "Nao trabalho nem estudo
no momento" abrange um grupo significativo de participantes (14), indicando que uma parcela
das mulheres pode estar desempregada ou ndo estar envolvida em atividades académicas ou

profissionais no momento da pesquisa. A maioria das participantes esta vinculada a algum tipo
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de emprego formal (65), representando a maior parte das respostas. Isso mostra que a maioria
das mulheres participantes esta ligada a atividades profissionais remuneradas com vinculos
formais de trabalho. Por outro lado, hd uma propor¢cao menor de mulheres com vinculos

informais de trabalho.

Tabela 5 - Perfil sociodemografico — Ocupacio

Variaveis | Quantidade
Ocupacio
Estudante 2
Nao trabalho nem estudo no momento 14
Vinculo formal 65
Vinculo informal 20
Optou por nao responder 1

Fonte: Elaboragao propria, 2024.

Considerando as pessoas do seu entorno, as respostas mostram que a maioria das
participantes reside com membros de sua familia, representando a grande maioria. Uma
propor¢do menor mora com um parceiro ou parceira e algumas relataram viver sozinhas. Ao
levar em conta a categoria "filhos", vimos que a maioria delas ndo tem filhos, mas hd um

numero substancial que tem pelo menos um ou dois € uma menor parcela possui mais de trés.

Tabela 6 - Perfil sociodemografico — Pessoas com quem reside/Filhos

Variaveis ‘ Quantidade

Pessoas com quem reside

Familia 68
Parceiro (a) 19
Sozinho (a) 14
Outros 1
Filhos (as)

Nenhum 41
Um 28
Dois 27
Trés ou mais 6

Fonte: Elaboragao propria, 2024.

Os dados de renda mensal das mulheres, apontam uma distribui¢@o variada de situagdes
financeiras dentro das participantes, sendo que a maioria possui uma renda entre 2 e 5 saldrios-

minimos, indicando uma faixa intermediaria. Também tem um numero consideravel com renda
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mensal mais elevada entre 5 e 10 salarios-minimos. Por outro lado, uma propor¢do menor
relatou ter uma renda abaixo de 2 salarios-minimos e uma pequena parcela sinalizou ndo ter

renda ou receber menos de 1 salario.

Tabela 7 - Perfil sociodemografico — Renda mensal'’

Variaveis | Quantidade
Renda mensal
Nenhuma renda 4
Até R$1.100,00 1
De 1 a 2 salarios-minimos (R$1.100,01 até 1
R$2.200,00)
De 2 a 5 salarios-minimos (R$2.200,01 até 34
R$5.500,00)
De 5 a 10 salarios-minimos (R$5.500,01 75
até R$11.000,00)
De 10 a 20 salarios-minimos (R$11.000,01 20
até R$22.000,00)
Optou por ndo responder 7

Fonte: Elaboragao propria, 2024.

No que tange a op¢ao religiosa, catdlica ¢ a mais comum entre as participantes, seguida
de perto pela religido espirita e pela evangélica. Também ¢ importante notar a presenga de
participantes que se identificaram como agndsticas, ateias ou que declararam ndo ter religido.
Além das tradi¢des cristds predominantes, também ha participantes que se identificam com

religides afro-brasileiras, como candomblé e umbanda, bem como com o judaismo.

150 ano de referéncia do saldrio-minimo foi 2021-2022.
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Tabela 8 - Perfil sociodemografico — Religido

Variaveis | Quantidade

Religiao

Agnostico (a) 9
Ateu/ Ateia 1
Candomblé 3
Catolica 19
Espirita 17
Evangélica 15
Judaismo 2
Umbanda 6
Nao tem religido 21
Optou por ndo responder 5
Outros 4

Fonte: Elaboragao propria, 2024.

O perfil sociodemografico das participantes da pesquisa fornece informagdes da
diversidade que ¢é tratar as memorias e representacdes sociais sobre o alcoolismo numa
perspectiva de género, pois apresenta a complexidade das relacdes e uma compreensdo do
contexto em que essas mulheres fazem parte em suas varias esferas. Deste modo, torna-se
possivel estabelecer interrelacdes dos seus relatos, vivéncias e as caracteristicas que evidenciam
marcadores sociais fundamentais para analises.

Logo abaixo, procuramos situar as mulheres participantes da pesquisa nos estados em
que residem em um mapa para demonstrar sua distribuicao pelo pais e sua incidéncia em
algumas regides, o que permite uma atengdo voltada ao viés de caracteristicas especificas a
partir do territorio. O mapa foi elaborado pela autora, identificando com icones de girassol, a
localizagdo das mulheres que responderam ao questiondrio. Para isso, utilizamos a ferramenta

Google My Maps.
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Figura 2: Distribuicdo das mulheres alcoolistas que responderam ao questionario
online, 2024
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Fonte: Elaboragao propria por meio do Google My Maps com a distribuicdo de mulheres
por estado que participaram da pesquisa respondendo ao questionario, 2024.

A disposi¢do das participantes da pesquisa que responderam ao questionario por estado
e regido apresenta uma representacao variada, com destaque para Sao Paulo (SP), que mostra o
maior numero de respondentes, totalizando 33. Em seguida, temos o Rio de Janeiro (RJ) com
19 participantes, seguido por Minas Gerais (MG) com 8 € Rio Grande do Sul (RS) com também
8. O estado do Parand (PR) e Pernambuco (PE) com 6 e 4 participantes, respectivamente.
Estados como Bahia (BA), Ceara (CE), Distrito Federal (DF), Mato Grosso do Sul (MS) e Santa
Catarina (SC) possuem entre 1 e 3 participantes cada. Além disso, ha 4 participantes localizadas
no exterior, nos paises Portugal, Estados Unidos e Itdlia. Essa distribuicdo geografica

diversificada permite uma analise a partir de diferentes contextos.

4.2.2 Dados sobre a relagao das participantes da pesquisa com a COVID-19

Com a intengdo de estabelecer relacdo entre as participantes da pesquisa e sua
contextualizagdo no ambito das experiéncias vivenciadas durante a pandemia da COVID-19,
apresentamos os resultados com aspectos que envolvem a contaminagdo das mulheres pelo
virus, o diagndstico de pessoas ao seu entorno, as medidas de isolamento/distanciamento social
adotadas, a participacdo em grupos de risco e as medidas de prote¢dao por meio da vacinagao.

Observamos que a maioria das participantes, 58 delas, relatou ter recebido diagndstico

positivo para a doenca. Por outro lado, 44 mulheres, declarou ndo ter sido diagnosticada com a
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COVID-19. Esses dados indicam uma prevaléncia da doenga entre as participantes da pesquisa,
o que reforca considerar os impactos da pandemia nas experiéncias. Considerando ndo apenas
o proprio diagnostico de COVID-19, mas também o contexto familiar e residencial ao examinar
os efeitos da pandemia, destacamos que a maioria das participantes (61 mulheres) relatou que
pelo menos uma pessoa na mesma residéncia recebeu diagnostico positivo para a doenca. Em
contrapartida, uma parcela menor das participantes (34 mulheres) mostrou que ninguém na
mesma casa foi diagnosticado com COVID-19. Além disso, uma pequena quantidade de

participantes (7 mulheres) apontou que essa questdo nao se aplicava a elas.

Tabela 9 - relacdo das participantes da pesquisa com a COVID-19 — Diagnéstico

Variaveis Numero

Obteve diagnoéstico para COVID-19

Sim 58
Nao 44
Diagndstico de COVID-19 das pessoas que residem na mesma casa

Sim 61
Nao 34
Nao se aplica 7

Fonte: Elaboragao propria, 2024.

Em relacdo a adesdo ao distanciamento e ao isolamento social durante a pandemia, 82
participantes informaram ter mantido o distanciamento, 16 responderam ter adotado em parte,
enquanto apenas 4 admitiram ndo ter seguido essa pratica. No que diz respeito ao isolamento
social, 86 das mulheres afirmaram ter respeitado a medida, enquanto 16 relataram nao ter feito.
Nesta dire¢dao, também perguntamos sobre o pertencimento das mulheres aos grupos de risco e
percebemos que enquanto o maior nimero de participantes nao se identifica em nenhum grupo
de risco especifico, um numero enfrenta fatores como obesidade, tabagismo, idade avancada e

condicdes de saude cronicas.



Tabela 10 - Relacido das participantes da pesquisa com a COVID-19 —
Distanciamento/isolamento social e grupos de risco
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Variaveis

| Numero

Manteve 0 DISTANCIAMENTO SOCIAL durante a pandemia da COVID-19

Sim 82
Em parte 16
Nao 4
Manteve 0 ISOLAMENTO SOCIAL durante a pandemia da COVID-19
Sim 86
Nao 16
Grupos de risco

Em tratamento com imunossupressao (ex. Lupus, 1
cancer etc)

Fumantes 27
Gestantes, puérperes (periodo pds-parto) 1
Idosos 8
Obesos (as) 17
Pessoas vivendo com HIV 1
Portadores (as) de doenca cronica (hipertensao,

diabetes, doenga pulmonar obstrutiva cronica 20
etc.)

Nenhum 47

Fonte: Elaboragdo propria, 2024.

Sobre a vacinagdo, identificamos que a maioria das participantes recebeu pelo menos

trés doses da vacina (primeira, segunda e terceira doses), uma proporcao consideravel tomou a

quarta dose e uma pequena porcentagem ndo foi vacinada no periodo da aplicagdo do

questionario.

Tabela 11 - relaciio das participantes da pesquisa com a COVID-19 — Vacinacao

Varidveis | N (%)
Vacinac¢do contra a COVID-19
Nao 2
Sim (Primeira dose) 3
Sim (Primeira e segunda dose ou vacina 11
de dose unica)
Sim (Primeira, segunda e terceira dose) 34
Sim (Primeira, segunda, terceira e 57
quarta dose)

Fonte: Elaboragéo propria, 2024.

De maneira geral, podemos perceber que as mulheres participantes da pesquisa, tiveram

contato direto ou indireto com a COVID-19, parte delas diagnosticadas com a doenga, tanto
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elas proprias quanto membros de suas familias, enfrentando fatores de risco, como obesidade e
condi¢cdes de satide cronicas. Ao mesmo tempo, seguiram as recomendacdes do distanciamento
social, assim como o respeito ao isolamento em sua maioria ¢ receberam as doses indicadas
para a vacinagao.

Este levantamento de informagdes nos ajuda a compreender como a pandemia tem se
relacionado com o consumo de bebida alcodlica e o processo de recuperacao das mulheres
alcoolistas participantes da pesquisa, tendo em vista suas experiéncias e vivéncias neste
contexto em que perpassa suas memarias e representagoes sociais. Considerando esse aspecto,
também a partir dos questiondrios, mostraremos no proximo subitem, os dados concernentes a

relacdo entre a COVID-19 e o uso/abuso de bebida alcoolica.

4.2.3 Dados sobre a relagao entre a COVID-19 e o consumo de bebidas alcodlicas

Uma das perguntas do questiondrio estava relacionada ao consumo de bebidas alcodlicas
no periodo da pandemia da COVID-19 e 87% das mulheres que responderam disseram ter feito
uso/abuso do alcool, enquanto 13% informaram que ndo. Além disso, perguntamos como
classificavam esse consumo e uma maioria expressiva, representando 71% do total, indicou um
aumento, por outro lado, apenas 2% sinalizaram uma diminui¢do no consumo, 12%
permaneceram em abstengdo, enquanto outros 13% mantiveram seus padrdes de consumo
estaveis e 2% relatou que teve recaidas ao longo do processo. Nos graficos abaixo, podemos

observar essas informacoes.

Figura 3: Grafico do consumo de bebida alcodlica durante a pandemia da COVID-19
por mulheres
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Fonte: Elaboragdo propria, 2024.
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Deste modo, podemos perceber que houve um aumento do consumo de bebida alcodlica

pelo grupo de mulheres participantes da pesquisa durante a pandemia da COVID-19.

Figura 4: Grafico do nivel de consumo de bebida alcodlica durante a pandemia da
COVID-19 por mulheres alcoolistas
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Fonte: Elaboragao propria, 2024.

Também perguntamos as mulheres por meio do questiondrio se perceberam alguma
mudang¢a em seu comportamento relacionado ao consumo de bebida alcoolica durante a
pandemia e pedimos para que justificassem sua resposta. Do total de respondentes, 78%
demonstraram ter havido alteragcdes na forma como bebiam, 14% indicou que nao e 8% marcou
a opcao “ndo se aplica. Elas relataram alguns comentdrios como no campo da justificativa
pontuando o motivo de suas respostas. Selecionamos algumas de suas respostas.

As participantes que informaram haver mudangas em seu comportamento no que diz
respeito a ingestao etilica, relataram os seguintes comentarios: “Acredito que a desesperanca e
a sensacao de impoténcia colaboraram para beber mais. Também ficar em casa sem a
possibilidade de fazer coisas diferentes”, “Muito medo da doenca e afastamento social”, “O
alcool se tornou minha melhor companhia. Fiquei mais egoista e agressiva”, “Aumentou muito
no inicio da pandemia e parei durante a pandemia”, “Foi automedica¢do para a soliddo e
estresse”, “Em casa , com trabalho, aula de filhos remoto, atividades domesticas,
relacionamento abusivo me levaram ao aumento do consumo de alcool”, “Muita ansiedade em
relacdo a doenga e a bebida relaxava”, “Nos primeiros 3 meses de confinamento decidi nao
beber durante a semana mas depois disso, chutei o balde como um stress pds-traumatico pois
sobrecarreguei-me de tarefas que antes nao faziam no trabalho habitual”, “Passei a beber mais

durante a pandemia, pois estava de trabalho remoto e era mais fécil trabalhar de ressaca”, “A
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quantidade e frequéncia aumentarem e o tipo de bebida também, para destilados mais fortes e
baratos”.

As mulheres que apresentaram justificativa em relagdo a nao perceberem alteracao em
seu comportamento quanto ao consumo do alcool relataram: “Meu problema com bebida ja era
anterior a pandemia”, “Estava abstinente hd anos e ndo recai”, “Sou profissional de saude entao
passei uma boa carga horaria dentro do hospital. Se tivesse ficado s6 em casa iria aumentar”,
“Eu estava abstémia hé anos e assim permaneci’”.

A opgao “nao se aplica” teve apenas os seguintes relatos: “Ja estava abstinente”, “Eu
engravidei um més antes da pandemia e parei de beber. Consumi alcool 4x, 1 dose durante a
gestacdo”

Diante dos dados e das justificativas observamos que a grande maioria das mulheres
demonstrou alteragdes em seus padroes de consumo de alcool durante esse periodo, revelando
uma variedade de motivos subjacentes a essas mudangas, como uma intensificagdo do estresse
e da ansiedade associados a pandemia, a sensacdo de isolamento social, a necessidade de
enfrentar situagdes como relacionamentos abusivos, e a busca por formas de lidar com o medo
e a incerteza. Por outro lado, algumas mulheres afirmaram ndo ter percebido alteragdes em seu
comportamento relacionado ao consumo de alcool, citando razdes como ja serem abstinentes
anteriormente ou estar envolvidas em atividades que as afastavam da ingestdao excessiva do
alcool. A porcentagem que selecionou a opcao "ndo se aplica" indicou situacdes especificas em
que o contexto da pandemia ndo influenciou diretamente seu comportamento, como gravidez
ou abstinéncia anterior a pandemia.

Tendo em vista as informagdes expostas anteriormente, notamos um aumento em
relagdo ao ato de beber pelas mulheres participantes da pesquisa durante a pandemia, no
entanto, observamos que no decorrer deste contexto, comegaram a participar da AAF e 76%
indicaram estar em abstinéncia no periodo de aplicagdo dos questionarios, conforme demonstra

o grafico a seguir.
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Figura 5 — Mulheres que ficaram em abstinéncia depois de conhecerem a associac¢io

Mulheres em abstinéncia depois de
conhecerem a AF

2%
22%

76%

Sim ® Nao N3o quero responder

Fonte: Elaboragao propria, 2024.

Participar de um grupo de ajuda mutua especifico para mulheres durante a pandemia
resultou em um caminho que contribui para que as mulheres participantes da pesquisa
reconhecessem o quanto o seu consumo estava elevado neste periodo e a importancia do
autocontrole para o processo de recuperagao ao alcoolismo.

Essa informacdo e as demais apresentadas por meio da andlise dos resultados do
questionario, sdo relevantes para compreendemos o contexto da pandemia da COVID-19 em
que as mulheres alcoolistas estavam inseridas, o que nos ajuda a analisar as entrevistas
realizadas com as 19 delas que optaram por relatar com mais profundidade suas memdrias e
representacdes sociais, durante a pandemia, sobre uso/abuso de bebida alcodlica, o que

podemos observar na subsegdo a seguir.

4.3 Entre memoria e representacoes: A voz das mulheres entrevistadas

Para a andlise dos resultados utilizaremos a técnica proposta por Laurence Bardin
([1977] 2011) de analise de conteudo que prevé trés fases: pré-andlise, exploracao do material
e tratamento dos resultados. Para dar inicio a esses procedimentos, realizamos as transcri¢des
das entrevistas por meio de uma plataforma online denominada Rashap que possibilita a
conversao de dudios e videos para texto e como forma de garantir a confiabilidade do resultado,

fizemos a leitura, atenta e cuidadosa, acompanhada da escuta do material coletado. Além disso,
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organizamos as informagdes obtidas, por meio da aplicacdo dos questiondrios, em tabelas e

graficos, conforme os itens definidos previamente na elaboracao de seus blocos de perguntas.
A partir da organizacao dos referidos dados, seguiremos para as analises com o respaldo

da técnica de analise de contetido proposta pela autora supracitada ao definir Analise Tematica

dentre os diversos tipos de andlises apresentadas por esta. Conforme sua definicdo, trata-se de

[...] um conjunto de técnicas de analise das comunicagdes visando a obter, por
procedimentos sistematicos e objetivos de descricdo do contetido das
mensagens, indicadores (quantitativos ou ndo) que permitam a inferéncia de
conhecimentos relativos as condi¢cdes de producdo/recep¢ao (varidveis
inferidas) destas mensagens. (Bardin, [1977] 2011, p. 47).

Neste sentido, a partir do pressuposto da pré-analise, organizamos o material coletado,
momento no qual realizamos a chamada “leitura flutuante” em que foi possivel estabelecer um
contato mais direto com os dados de modo a nos deixar “invadir por impressdes € orientagdes”
apresentadas pelos dados de maneira mais imediata (Bardin, [1977] 2011, p. 64). A ideia trazida
pela autora ¢ de realizar uma leitura atenta dos dados para obter uma compreensao geral do
conteudo e, desta forma, identificar as categorias de analise, que vao tomando corpo de acordo
com as respostas das participantes da pesquisa e vao emergindo do proprio texto das
transcrigdes das entrevistas. Para tanto, o contetido das entrevistas foi examinado repetidamente
durante a etapa preliminar da analise (leitura flutuante), até que uma visao geral do material
fosse obtida e suas caracteristicas fossem compreendidas. Posteriormente, os temas foram
organizados de acordo com uma classificacdo inicial, resultando na formagdo de eixos
tematicos em um processo de categorizacao.

A nossa proposta, nesta pesquisa, serd de realizar uma analise tematica que “consiste
em descobrir os ‘nucleos de sentido’ que compdem a comunicagdo € cuja presenca, ou
frequéncia de aparicdo podem significar alguma coisa para o objetivo analitico escolhido”
(Bardin, [1977] 2011, p. 135). A defini¢do de tema, de acordo com Bardin ([1977] 2011), se trata
da “unidade de significacdo que se liberta naturalmente de um texto analisado segundo certos
critérios relativos a teoria que serve de guia a leitura” (Bardin, [1977] 2011, p. 135). Esses
significados, conforme explica a autora, partem das analises, sendo direcionadas pelos critérios
e pela teoria que orientam a leitura e sdo utilizados para “estudar motivagdes de opinides, de
atitudes, de valores, de crencas, de tendéncias, etc.” (Bardin, [1977] 2011, p. 135).

Partindo desse entendimento, iremos comecar a explorar as categorias de analise com
base nos resultados derivados da aplicagdo de questionario com as mulheres que participam ou

ja participaram de grupos de ajuda mutua ao alcoolismo e das entrevistas realizadas com
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participantes do grupo Alcoolismo Feminino. Estruturamos um quadro com as duas grandes
categorias que emergiram, apresentando suas subcategorias e posteriormente, descrevemos

cada uma delas, buscando os relatos das mulheres alcoolistas para contextualizar e validar as

informacgdes.

N° CATEGORIAS SUBCATEGORIAS
Memoria e representacdes e Consumo de alcool por mulheres
sociais sobre uso/abuso do durante a pandemia da COVID-19

1 alcool por mulheres e Violéncia doméstica no periodo
alcoolistas na pandemia da de isolamento/distanciamento
COVID-19 social

e O anonimato versus nao-
Memoria e representacdes anonimato no  processo  de

) sociais sobre da Associagao recuperacao
Alcoolismo Feminino na e As diferengas apresentadas pelas
pandemia da COVID-19 mulheres entre a AAF e 0 AA

A categoria "Memoria e representacdes sociais sobre uso/abuso do alcool por mulheres
alcoolistas na pandemia da COVID-19 " revelou subcategorias que enfatizam os desafios
enfrentados pelas mulheres alcoolistas durante esse periodo, principalmente no dmbito privado
e da rotina motivada pelo distanciamento social, provocando em um primeiro momento, pelo
que destacamos como uma das subcategorias com "O consumo de alcool por mulheres durante
a pandemia da COVID-19” associado a fatores tais como ansiedade, solidao, estresse com as
demandas diarias de trabalho, incluindo tanto as atividades remuneradas e as ndo remunerada,
alteracdo na rotina, a falta de acesso a recursos, dificuldade de lidar com as incertezas e o medo
causado pelos impactos da doenga. Além disso, a "Violéncia doméstica no periodo de
isolamento/distanciamento social" foi uma subcategoria que sobressaiu entre as entrevistas,
pois as mulheres alcoolistas relataram enfrentar situagdes de violéncia sob o efeito da bebida
alcoolica e pelo fato de serem alcoolistas.

A segunda categoria revela a "Memoria e representagdes sociais sobre a Associacdo
Alcoolismo Feminino na pandemia da COVID-19 " pelas participantes e idealizadoras do
coletivo, expondo sua dinamica de funcionamento, os desafios enfrentados por elas no contexto
da pandemia e como se da o processo de recuperacdo. Uma das subcategorias observadas foi o

"anonimato versus ndo-anonimato no processo de recuperacdo" que apareceu em uma
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perspectiva de protecao da privacidade das mulheres e como forma de minimizar estigmas
sociais, ao passo que, para algumas participantes, se identificar publicamente faz parte de seu
processo de recuperagdo, buscando conexao com outras mulheres na mesma situagdo e
ratificando a importancia da desconstrucao dos preconceitos que envolvem o beber feminino.
A partir dos relatos das envolvidas com a pesquisa, notamos " as diferencas apresentadas pelas
mulheres entre a AAF e 0 AA", uma subcategoria em que marca dois grupos que estabelecem
fortes relagdes quanto a sua estrutura, mas se diferenciam em muitos aspectos.

No préoximo topico, iremos adentrar nas experiéncias compartilhadas pelas mulheres
alcoolistas durante as entrevistas, abordando as duas categorias principais ¢ suas respectivas
subcategorias, apresentando o uso/abuso de alcool por mulheres durante a pandemia da
COVID-19, bem como o papel da associagdo Alcoolismo Feminino neste contexto, tendo em
vista as memorias e representagdes sociais dessas mulheres. Para tanto, traremos trechos dos

seus relatos que endossam a definigdo dessas categorizagoes.

4.3.1 Categoria 1: Memoria e representacgoes sociais sobre uso/abuso do alcool por
mulheres alcoolistas na pandemia da COVID-19

A partir dessa categoria de analise que trata sobre a memoria e as representagdes sociais
sobre o0 uso/abuso do alcool por mulheres na pandemia da COVID-19, emergiram duas outras
subcategorias que estdo relacionadas ao consumo de alcool por mulheres nesse periodo e a
violéncia enfrentada por elas tendo em vista o isolamento/distanciamento social. Sendo assim,
apresentamos a seguir, a partir dos relatos das participantes da pesquisa, a discussao sobre essas

tematicas.

4.3.1.1 Consumo de alcool por mulheres durante a pandemia da COVID-19

Dados de pesquisas estatisticas que vem sendo realizadas ao longo dos tltimos anos tem
apontado um crescimento no consumo de bebidas alcodlicas por mulheres. No periodo da
pandemia da COVID-19, essa tendéncia vem se intensificando, como vimos anteriormente.
Com base nos questionarios aplicados durante a pesquisa, também constatamos que os
resultados corroboram com as propensodes observadas nestes estudos. Para além disso, a partir
das entrevistas realizadas com as mulheres participantes da AAF, conseguimos compreender

alguns motivos que levaram a esse aumento da ebriedade feminina nesse periodo.
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Ao longo dos relatos, observamos que as experiéncias das entrevistadas em relagdo ao
consumo etilico durante a pandemia, estavam associadas ao receio da contaminagdo pela
COVID-19 e ainseguranca de lidar com esta doenga em meio as demandas cotidianas. Podemos
observar no relato da Girassol 5 como o aumento da ingestao de bebida alcodlica foi uma forma
de escapar dos problemas e preocupagdes associadas a situacdo de inseguranca e medo,
trazendo o alcool como um enfrentamento e remetendo a uma busca por alivio temporario ao

estar alcoolizada.

Entdo, como eu estava dentro de casa o tempo todo, e naquela situacdo de
inseguranca, de medo, da contaminagdo, pra fugir, pra fugir dos problemas,
pra fugir da preocupacdo, foi aumentando. Entdo, era mais facil estar
embriagada, porque eu ndo pensava, vocé foge, do que vocé se preocupar, do
que vocé tomar uma atitude e fazer alguma coisa. Entdo, era mais facil fugir.
Era uma fuga mesmo. (Girassol 5).

Diante do cenério pandémico, vimos os processos de objetivacdo e ancoragem
elaborados por Moscovici ([2000] 2015) no modo como a repercussao de uma nova doenca
adentrou o cotidiano das pessoas. Como o mecanismo de objetivacgao se refere a tornar ideias e
conceitos abstratos em imagens palpaveis, na pandemia se fazia facilmente a associacdo da
representacdo da doenca aos objetos de protecdo pessoal como o uso de mascara e dlcool em
gel, além das cenas televisivas de hospitais com pessoas entubadas e caixdes lacrados nos
cemitérios. J4 a ancoragem que se trata da vinculagdo de algo ndo familiar a esquemas do
pensamento ja existentes, pode ser observada quando se comparava a COVID-19 a doengas que
pareciam ser similares para tentarem entender seu funcionamento.

O medo da pandemia, por exemplo, pode ser comparado a outros momentos da histéria
em que houve surtos anteriores de doencas (HIV/AIDS). Jodelet (2019, p. 297), sugere que a
experiéncia da ameaga e o medo sdo reativados de modo que as “emocdes estdo presentes como
antecipacdo do mal da ameaca que essa proporciona, de sua experiéncia por ocasido do dano
sofrido, de sua memoria para aqueles que a vivenciaram e a reativam na lembranga e da
constatagdo de um efeito objetivo da ameaga”, o que Halbwachs ([1950] 2006) explicaria
como um processo de reconstru¢do da memoria coletiva, em que o passado € reinterpretado a
partir das experiencias do presente.

No que diz respeito ao consumo do alcool, sabemos que funciona como uma véalvula de
escape para os problemas causando um distanciamento da realidade. Assim, as mulheres

alcoolistas, ao ancorar-se nessa representacao social e na memoria de que por meio da
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substancia etilica é possivel conseguir um alivio momentaneo, passaram a consumir a bebida
alcodlica com maior intensidade durante a pandemia.

A entrevistada Girassol 10 também faz mengdo a insegurancga, a incertezas em relacao
aos proximos acontecimentos dada a imprevisibilidade da disseminacdo da doenca e aos
desafios enfrentados durante a pandemia como uma mulher alcoolista. Além disso, expde a
impossibilidade de estar fisicamente com seus pais idosos, somada as preocupacdes com sua
saude e as proprias questdes de saude mental, contribuiram para aumentar sua ansiedade,
depressao e preocupagdes, servindo como gatilhos para o aumento do consumo de alcool. A
pandemia provocou mudangas na forma como enxergava o ato de beber, passando a quebra de
antigas crengas referentes ao beber antes do meio-dia, por exemplo, pois houve uma alteragao

em suas atitudes, passando a beber ao longo de todo o dia.

Eu acho que tinha uma sensa¢do de inseguranca muito grande para todo
mundo. Um isolamento, uma dificuldade muito grande de saber o que ia
acontecer no dia seguinte, além do alcoolismo. Na pandemia eu ja era
alcoolista e ja tinha certeza disso ¢ ja estava procurando meios para entender
e para lidar com isso e para talvez conseguir uma recuperacao. Entdo, essa
mudanga ja foi mais uma situagdo na minha vida que eu tive que lidar e, na
pandemia, eu ndo conseguia vé-los (seus pais). Eles ja idosos, com questoes
de satde. tinha uma série de fatores ali que aumentavam minha ansiedade,
minha depressdo, preocupagdes enormes, assim, que me motivavam a beber.
Entdo, eu acabava bebendo mais a noite, mas nos primeiros meses nio tinha
horario e eu acho que ¢ ai que mudou a minha relagdo, porque eu tinha uma
questdo na minha cabega, essas frases de efeito que a gente ouve [...] Antes de
meio-dia, quem bebe antes de meio-dia é alcoodlatra, entdo. Eu tinha um
negocio, assim, eu nao posso beber antes de meio-dia. Eu tinha varias... Varias
crengas, assim, loucas com relagdo a bebida, ja sabendo que eu era uma pessoa
alcodlica. Entdo, eu comecei a beber de manhd, comecei a beber antes de
meio-dia, acordava com vontade de beber pra matar a ressaca. entdo tinha a
dindmica foi muito diferenciada na pandemia. (Girassol 10).

De acordo com Concei¢do (2022), nesse periodo, o consumo de alcool foi utilizado
como estratégia para lidar com o estresse, a ansiedade, o medo e as incertezas causadas pelo
isolamento social, apontando que a percepcdo de risco em relacdo ao virus influenciou
diretamente as formas de enfrentamento adotadas pelos individuos, sendo que aqueles com uma
visdo mais negacionista demonstraram maior propensao ao uso abusivo de bebidas alcoodlicas.

Essa relagao construida com o consumo de bebida alcodlica durante a pandemia como
uma espécie de refligio ao medo e inseguranca nos faz pensar na abordagem psicossociologia
a partir das representacdes sociais, proposta por Jodelet (2019) sobre as ameagas que sdo
construidas a partir de representagdes, discursos mididticos e processos politicos que mobilizam

o medo e a incerteza, influenciando as respostas coletivas a esses fendmenos. Durante a
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pandemia, a circulagdo de desinformagdo nas midias e pelo proprio governo federal a época,
reforcaram essa sensagdo de constante instabilidade. A autora refor¢a que, quando as pessoas
enfrentam uma ameaga que nao podem controlar, recorrem a diferentes estratégias para lidar
com a ansiedade. Assim, nos depoimentos das mulheres alcoolistas, a pandemia ocupou esse
papel e o consumo de bebida alcoolica foi o recurso para tentar aliviar tais sentimentos. Nao
somente o medo dos efeitos do virus em si, mas as implicagdes com a inseguranca do trabalho
e das financas.

O fato de ndo ter que sair de casa para trabalhar proporcionava uma sensacao de
liberdade para beber sem o medo de julgamentos ou discriminagdo para as participantes
Girassois 1, 4, 5 e 13. Além disso, o formato flexivel do trabalho, permitia que elas lidassem
com ressacas sem a pressao de precisar sair cedo para trabalhar. Da mesma forma como a
participante anterior, demonstram ter medo dos acontecimentos futuros, assim como da
imprevisibilidade. Girassol 1 destaca ainda a inseguranca e irresponsabilidade transmitida pelo
governo a época e Girassol 13 enfatiza problemas graves em seu relacionamento, juntamente
com questdes financeiras associadas ao comportamento compulsivo de seu marido, como

desencadeadores do aumento do consumo de alcool.

Sair de casa... entdo se eu tivesse bebendo ninguém ia ver, ninguém ia
discriminar, ninguém ia julgar, trabalhar, né? Essa questdo de eu trabalhar
mais por tarefa do que por horario, entdo eu podia se eu tivesse de ressaca,
ndo precisava sair cedo para trabalhar, né? Eu podia ficar um pouco mais na
cama, enfim. E fora isso, isolamento, né? Isso, assim, ndo tinha outras pessoas
para ver, ndo tinha outras pessoas para conversar, foi um... era uma situagao
de ansiedade, de panico, porque ninguém... a gente nem sabia o que ia
acontecer. Eu ndo sei qual a tua posigdo politica, mas a minha é que eu via um
genocida falando besteira e aquilo ali me causava panico, porque o que que
vai acontecer? E a gente ndo sabia quando que ia voltar para o trabalho, se ia
ter que voltar. Entdo, assim, ansiedade, isolamento. (Girassol 1).

Primeiro, entre aspas, a ideia de que ndo se estava trabalhando, ndo precisava
sair para trabalhar, ndo tinha aquele horario especifico, rigido. Ainda que eu
trabalhasse, eram raras as reunides de manhi, eu tinha atendimento com os
alunos que eu marcava, né? Entdo, procurava ndo marcar as oito horas da
manha. Podia dormir até mais tarde, ndo tinha aquela coisa, porque eu sempre
fui uma alcoolista funcional, e por mais que eu bebesse, vamos supor que eu
bebesse, sei 14, até as quatro da manha, no outro dia, as sete, eu estava saindo
pra ir pra escola. Nao interessa, eu estava com um bafo de cerveja, com
olheira, ndo me interessava, eu ia. Mas, na pandemia, com essas coisas, eu nao
tinha que me preocupar. (Girassol 4).

Bebi e muito, muito, ndo foi pouco, na época da pandemia parece que aflorou
toda a gula de beber dentro de mim, porque eu passava por problemas terriveis
no relacionamento, com relagdo a financeiro, porque o meu marido é um
jogador compulsivo [...]. Quando se deu a pandemia, foi como se eu tivesse
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assim, agora eu tenho liberdade, estou dentro de casa, ninguém esta vendo,
posso beber o tanto que eu quiser. E sem contar que eu fiquei muito neurdtica
com a pandemia, com a Covid [...]. Nao era s6 a preocupagao com a doenga
em si. Eu achava bom porque, ndo tendo ninguém na minha casa, eu posso
beber o tanto que eu quiser e ninguém estd vendo. (Girassol 13).

Entdo, assim, eu gravava minhas aulas de manha. Ja queria fazer tudo
correndo, de manha, pra postar na plataforma, pra participar das reunioes, s6
pra depois poder beber. Entdo, assim, na pandemia, piorou muito. Porque eu
bebia todos os dias. Todos os dias. Nao tinha um dia que a gente... E meu ex-
marido também, junto. Entdo, ndo tinha um dia que nao tinha bebida na minha
casa. Todos os dias. Qualquer tipo. (Girassol 5).

A partir dos depoimentos das participantes da pesquisa, conseguimos observar o seu
receio em beber em publico devido ao olhar externo e julgamento das pessoas. Deste modo,
apesar das mulheres terem conquistado seus direitos, poderem sair para beber, ainda sentem
que suas acdes com relacdo ao consumo de bebida alcodlica ainda sdo estigmatizadas e
portanto, consideraram uma situagdo segura ficar em casa para beber.

Segundo Bertoni (2024) ao discutir como a memoria e as representagdes sociais
influenciam a percep¢ao do alcoolismo feminino, destaca o quanto a sociedade constroi e
perpetua significados que refor¢am o estigma e a invisibilidade das mulheres alcoolistas. Neste
contexto, a partir da memoria coletiva, mantém-se normas e expectativas sobre o papel
feminino, principalmente ligadas a maternidade e ao cuidado, tornando o alcoolismo feminino
um tema que permanece socialmente silenciado. Para a autora, as representacdes sociais
classificam o consumo de alcool pelas mulheres como algo inadequado, associando-o a perda
de dignidade e ao moralismo, o que dificulta a busca por tratamento.

Outro aspecto concernente ao aumento do uso/abuso do 4lcool durante a pandemia esta
relacionado ao fato de ter facilidade de comprar bebida alcodlica em grandes quantidades,
armazenar em casa € consumir sem maiores impedimentos. No caso da participante Girassol
13, apesar de haver uma proibi¢ao da compra de bebidas no local onde residia, conseguiu burlar
essas normas, comprar o produto com um valor superior ao do mercado e armazenar dentro de

casa para O S€u consumo.

Nao saia de casa, so saia de casa pra ir no mercado. Eu estava casada ainda,
na pandemia, entdo a gente comprava muita bebida, muita. De caixa fechada.
Garrafas e garrafas de caixa fechada. Ja que ia uma vez, de vez em quando,
nesses supermercados atacadistas, j4 comprava logo uma caixa. J& com meia
duzia de garrafas. (Girassol 5).

E foi assim, e aumentei muito, muito, muito na pandemia. A gente chegava a
contrabandear a bebida, digamos assim, na época. Porque na cidade onde eu
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morava, no interior de Minas, eles fizeram uma lei seca, ndo podia vender
bebida, porque o pessoal estava indo para os bares, essas coisas assim, tudo
pra poder beber, pra nao ficar sem. E ai, como eu ndo frequentava bar, a minha
ativa era dentro de casa, eu ja ndo estava indo muito em festa, como eu te falei,
ai a gente comegou a contrabandear a bebida, que estava ficando cada vez
mais dificil, porque no supermercado nao vendia. E ai tinha alguns lugares
que vendiam escondido. E eu comecei, a gente comegou a fazer isso, pegava
umas sacolas de couro ¢ mandava o mototaxi pegar e comprava mais caro,
haja dinheiro, pra poder beber. (Girassol 13).

Porque eu ia, comprava as minhas garrafas, comprava a droga também e ficava
em casa. Eu ndo tinha culpa. Porque eu ndo ia ficar no bar. Eu ndo ficava com
mais ninguém. No comeco, foi muito facil. Nos tinhamos restri¢cao de horario
para sair. Entdo, eu comprava. Ja4 comprava meu estoque [...]. Entdo, a
pandemia, para mim, foi meu fundo de pogo. Num ponto, eu acho 6timo
porque, pelo menos, eu acordei. (Girassol 11).

O consumo de bebida era o dispositivo utilizado para minimizar os sentimentos
causados pelo isolamento social e pelo receio do desconhecido. Como aponta Jodelet (2001,
p.-3), “um evento surgido no horizonte social que nao pode nos deixar indiferentes mobiliza o
medo, a atengdo e uma atividade cognitiva para o compreender, dominar e nos defender”.
Assim, diante da impossibilidade de sair de casa para comprar alcool, algumas participantes
adotaram estratégias para armazenar a bebida, garantindo o acesso ao consumo como forma de
lidar com a ansiedade gerada pela incerteza da pandemia.

Deste modo, os relatos das entrevistadas trazem que os impactos econOmicos da
pandemia podem estar interligados com o aumento do consumo de 4lcool, conforme ressalta a
participante Girassol 13, mostrando que a diminui¢do da demanda por seus produtos contribuiu

para um aumento do estresse e da incerteza em relagdo ao seu sustento financeiro.

Porque acaba que eu fiquei mais ansiosa, porque as vendas cairam. Eu era uma
pessoa autdnoma, eu tinha a minha loja, de repente veio, tudo fechou, e o meu
produto ndo era um produto que as pessoas sentiam falta, tinha aquela
necessidade de ter na mesa. (Girassol 13).

A participante Girassol 1 apresenta uma outra perspectiva em relagdo ao consumo do
alcool durante a pandemia, argumentando que pode ndo ter havido um crescimento real do
numero de mulheres alcoolistas, mas essa percepcao parece estar relacionada a abertura de
grupos remotos com recursos online durante esse periodo, que ofereceram as mulheres outras

possibilidades para buscar ajuda, ganhando, assim, visibilidade.

Eu acho que para mim aumentou muito, mas o que eu acho na verdade é que
o consumo de uma maneira geral ndo ¢ que ele tem aumentado, eu acho que a
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pandemia por ter aberto esses grupos online que ndo existiam antes [...]
propiciaram que as mulheres fossem buscar ajuda. Entdo ndo é que tenha
aumentado o niimero de mulheres, ¢ que que aumentou a possibilidade dessas
mulheres buscarem ajuda e ai parece que tem mais mulheres bebendo. Nao,
mas essas mulheres elas ja estavam bebendo antes da pandemia [...]. (Girassol

).

Esse raciocinio interrelaciona com a ideia de que as representagdes sociais sio
construidas dentro de grupos especificos e orientam a percepg¢ao da realidade, conforme explica
Jodelet (2021, p. 4): “Essas defini¢cdes partilhadas pelos membros de um mesmo grupo
constroem, para esse grupo, uma visao consensual da realidade. Esta visdo, que pode entrar em
conflito com a de outros grupos, ¢ um guia para as agdes ¢ trocas cotidianas”. Assim, a
interpretagdo da participante mostra como diferentes grupos podem construir sentidos distintos
sobre um fendmeno ¢ como as mudangas durante a pandemia influenciaram a percep¢ao do
problema do aumento do consumo de bebida alcoolica.

As mulheres entrevistadas descrevem como, antes da pandemia, seu consumo era
restrito aos finais de semana, equilibrado com suas responsabilidades profissionais, mas o
confinamento e a falta de atividades estruturadas agravaram esse comportamento. O isolamento
social, a falta de trabalho e a popularizac¢ao de /ives musicais durante a pandemia contribuiram
para a normaliza¢ao do consumo de alcool em dias da semana, transformando uma pratica antes
pontual em algo frequente e excessivo. A fala também ressalta o papel das novas formas de
entretenimento online, como as lives, que, inadvertidamente, incentivaram o aumento do
consumo de bebidas alcodlicas em um momento de fragilidade emocional e social. Além da
normaliza¢ao do consumo de alcool durante as /ives musicais, Girassol 12, ressalta também os
patrocinios de empresas de bebidas durante esses eventos que incentivavam o consumo

exacerbado do alcool.

Na pandemia, claro, foi muito pior, né? O consumo de alcool aumentou muito,
porque eu fico em casa, eu ndo estava trabalhando, eu sempre fui uma
alcodlatra funcional, né? Eu bebia nos finais de semana, trabalhava normal,
como todo mundo. E na pandemia aumentou muito o consumo, porque eu ja
ndo bebia so6 nos finais de semana, eu bebia tipo numa segunda, eu bebia numa
quarta. Aquelas lives que comegaram a existir ajudaram muito nesse consumo
também, sabe? Ah, tem uma live de um cantor legal que eu gosto, vamos bora
beber para assistir. Entdo, acredito que isso também contribuiu bastante para
o consumo, Né? Excessivo. (Girassol 2).

Mas naquele momento chamou muita atengdo, e eles faziam muito isso
naqueles eventos, como as pessoas estavam em casa, eles colocavam aqueles
eventos de musica, né, vamos fazer live do fulano, live do Beltrano, € o fulano
e o Beltrano, ali embaixo, a empresa de bebida patrocinando. Aquilo me
chamou muita aten¢do, me chamou muita a minha ateng¢do quando um cantor
foi pegar o microfone, esse video deve ta na internet, ele foi pegar o
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microfone, ele pegou acho que a garrafa de bebida e ele bateu na boca ¢
derrubou e muitos a gente via que estavam bébados no ar, mas isso foi
absolutamente normalizado. (Girassol 12).

Aratjo e Cipiniuk (2020) apontam que, embora a internet parecesse um espago
democratico para a circulagcdo de contetdo cultural, a ascensdo das super-lives patrocinadas
deixou evidente que essa percep¢do era equivocada, pois a logica da industria permaneceu
dominante, favorecendo artistas e marcas, enquanto limitava a visibilidade de musicos
independentes. Paralelamente, segundo os autores, a auséncia inicial de regulamentagao
resultou em controvérsias, como o consumo excessivo de dlcool em transmissdes ao vivo, o que
gerou criticas sobre a falta de restricdes para menores de idade e levou a intervencao do
Conselho Nacional de Autorregulamentacao Publicitaria (Conar), implementando, assim, novas
regras de proibi¢do ao consumo de bebidas alcodlicas ao vivo, mas mantendo o patrocinio e a
publicidade.

No proximo trecho da entrevistada de Girassol 12, conseguimos notar como as
estratégias de marketing e a visibilidade das bebidas alcodlicas durante as lives da pandemia
contribuiram para a normalizacdo e o aumento do consumo de alcool. A participante
compartilha como a presenca frequente de bebidas alcodlicas nesses eventos online,
patrocinados por empresas, tornou o consumo de alcool mais acessivel no contexto do
isolamento. A referéncia a compra de caixas de vinho para manter um “estoque” mostra como
o alcool se tornou parte da rotina durante a pandemia, incentivado por essas transmissdes ao

vivo.

Naquele momento, naquele, e eu me lembrava, ainda tinha live com a porcaria
da bebida na internet, e a taga de vinho ficou confortavel, porque tinha uma
empresa que fazia, eu comprava caixa, eu me lembro bem, seis garrafas de
vinho, punha 14, falava o meu estoque t4 guardada. (Girassol 12).

Diante da impossibilidade de realizar atividades externas, para Girassol 6, o consumo
de élcool em casa tornou-se uma forma de refigio da monotonia e recriar a sensacdo de
socializagdo. Essa pratica, no entanto, contribuiu para o aumento do consumo de alcool durante
o periodo, transformando o ato de beber em uma rotina, uma maneira de compensar a falta de
eventos sociais e a necessidade de conexao com outras pessoas. Assim, o alcool passa a ser
visto como um mecanismo de enfrentamento, criando uma ilusdo de normalidade: “Na
pandemia, a gente nao podia nada, né? Entdo, eu acho que para se sentir um pouco fora de casa,
o consumo acabou aumentando. E ai, ¢ como se fosse uma festa em casa. Todos os dias”.

(Girassol 6).



126

Assim, podemos dizer que o consumo de alcool durante a pandemia, de acordo com a
participante da pesquisa, foi ancorado em representagcdes sociais preexistentes, nas quais a
bebida estd associada a sociabilidade e ao lazer. Segundo Moscovici ([2000] 2015), a
ancoragem permite integrar novas experiéncias a categorias ja conhecidas, tornando-as mais
compreensiveis e socialmente aceitaveis. Dessa forma, diante da impossibilidade de convivio
com outras pessoas, a entrevistada reinterpretou o ato de beber como um substituto para
interacdes sociais que costumava fazer, recriando a mesma sensagao dentro de casa. Além disso,
poderiamos inferir a partir do conceito de memoria coletiva de Halbwachs ([1950] 2006), que
leva em consideragdo que as praticas individuais estdo vinculadas a um repertorio socialmente
compartilhado, que o aumento do consumo de alcool em casa reflete uma memdria coletiva na
qual beber esta historicamente ligado a momentos de convivio e celebragao.

Para a Girassol 9, a conscientizacdo de sua dependéncia alcodlica ocorreu durante a
pandemia, quando o consumo diario de alcool a fez perceber a gravidade do problema. Antes,
mesmo recebendo comentarios de outras pessoas sobre o consumo exagerado em momentos de
lazer, ela ndo reconhecia que isso pudesse ser um sinal de alcoolismo. No entanto, o isolamento
e a falta de atividades durante a pandemia revelaram a extensao do seu consumo, conforme a
ingestao de vinho aumentava progressivamente, passando de trés tacas para até¢ duas garrafas
diarias.

Quando eu comecei a beber diariamente na pandemia, ¢ que eu me dei conta
que realmente eu era adicta. Porque das outras vezes, que até tinha momentos
de lazer e eu bebia exageradamente. E algumas pessoas até me falavam que
eu bebia exageradamente. Eu ndo achava que isso era um problema. Na
pandemia, que eu reconheci que isso era um problema [...] Entdo, a minha
bebida de preferéncia é o vinho. Entdo, eu comecei com trés tacas de vinho.
Aumentei para uma garrafa. Uma garrafa e meia. E depois viraram duas

garrafas. Enquanto eu ndo terminava duas garrafas, eu ndo parava. Eram duas
garrafas. Entdo, aumentou para diario, duas garrafas. (Girassol 9).

De acordo com o que relataram as mulheres participantes da pesquisa, alguns pontos
ficaram evidentes quanto as motivagdes para o aumento do consumo de bebida alcodlica, como
o medo da contaminagdo, a ansiedade gerada pela incerteza do futuro e o isolamento social.
Relataram que o alcool funcionou como uma forma de fuga e alivio temporario para o estresse
e as preocupagdes do periodo. Além disso, a flexibilizacdo do trabalho remoto e a auséncia da
necessidade de sair de casa criaram um ambiente propicio para o consumo sem restricdes
sociais, facilitando a normaliza¢do do habito de beber em horérios atipicos. A popularizagao
das lives musicais, frequentemente patrocinadas por marcas de bebidas alcoodlicas, também

contribuiu para essa dindmica. Outro fator relevante foi a facilidade de acesso ao 4lcool, com
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algumas participantes adquirindo grandes quantidades para consumo doméstico, chegando a
contornar restricdes legais em suas cidades. Assim, pudemos observar que o contexto
pandémico intensificou o consumo de alcool entre as mulheres e modificou sua relagcao com a

bebida alcoodlica.

4.3.1.2 Violéncia enfrentada por mulheres no periodo de isolamento/distanciamento
social

Nessa subcategoria identificamos diferentes tipos de violéncias causadas e perpetradas
por mulheres sob o efeito do alcool na pandemia da COVID-19, destacamos algumas falas que
remetem a essas vivéncias marcadas por violéncias que vao além daquelas diretamente
relacionadas somente ao uso do alcool, pois estdo voltadas a uma sociedade que reage de
maneira violenta, principalmente do que diz respeito aos fundamentos do patriarcado.

Com o relato de Girassol 10, observamos a mengdes a violéncias fisicas, sexuais,
simbdlicas, e vivéncias de gordofobia, racismo e classismo. Essa fala mostra que o alcoolismo
muitas vezes esta inserido em um contexto mais amplo de opressao e vulnerabilidade, onde o

consumo de alcool pode ser tanto uma resposta quanto um agravante de violéncias ja existentes.

De ser uma mulher que teve uma trajetéria muito atravessada por muitas
formas de violéncias, fisica, sexual, simbdlica, de gordofobia, de racismo, de
classismo. Todo tipo que podia experimentar muitos tipos de violéncia, de
sexualidade. (Girassol 10).

A partir desse depoimento, podemos perceber que o consumo de alcool estd inserido em
um universo de representacdes sociais que ultrapassa a dimensao individual e se conecta a um
contexto coletivo de opressdes que estdo ligadas a estrutura da sociedade. Segundo Moscovici
([2000] 2015 p. 105), as representagdes sociais moldam a maneira como 0s grupos
compreendem e vivenciam determinados fendmenos, atribuindo sentidos e significados que nao
apresentam neutralidade, mas sdo historicamente e socialmente construidos. Nas palavras do
autor, qualquer “‘cognicao’, toda ‘motivacao’ e todo ‘comportamento’ somente existem e tém
repercussoes uma vez que eles signifiquem algo e significar implica, por defini¢ao, que pelo
menos duas pessoas compartilhe uma linguagem comum, valores comuns e memorias comuns”.
No caso do alcoolismo, o consumo de alcool pode ser representado tanto como um meio
utilizado como enfrentamento as violéncias sofridas pelas mulheres quanto como um fator que
agrava a situacdo. Além disso, a fala da Girassol 10 reflete o que Jodelet (2001) descreve como

a presenga de representagdes sociais que naturalizam e refor¢am desigualdades, pois o
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alcoolismo tende a ser associado a populagdes marginalizadas, perpetuando estigmas e
dificultando a compreensdo das multiplas camadas que envolvem essa experiéncia. Assim, as
violéncias relatadas — fisicas, sexuais, simbdlicas, além de gordofobia e racismo — tem
influenciado o consumo de alcool de acordo com os relatos das participantes, mas além disso,
sdo ressignificadas dentro das representagdes sociais do alcoolismo.

O relato de Girassol 3 expde uma situagdo de violéncia sexual no momento de
isolamento da pandemia e pelo consumo excessivo de alcool, que reduziam sua capacidade de
consentimento € memoria sobre os eventos. A participante descreve como seu parceiro
aproveitava momentos em que ela estava inconsciente para manter relagdes sexuais,

caracterizando um estupro.

[...] porque a gente se apaixonou, ndo tinha como sair de casa por causa da
pandemia, ai n6s ficamos os dois trancados num apartamento, bebendo e
transando e escrevendo e dangando [...]. E assim, mas ai o nosso consumo de
alcool era uma coisa absurda, assim, assim, sei 14, dois fardos de cerveja, ndo
tinha mais duas garrafas de vinho. Era uma coisa, assim, horrivel. Ai a gente
comecou a ficar muito bébado. E ai, o que comegou a acontecer? Eu acordava
de manh3, ndo me lembrava de e ele disse... mas por que que as minhas roupas
estdo na lavanderia... e eu disse... porque a gente transou... ¢ ai ele mandava
ver... eu nem sei o que que ele fazia comigo... comigo bébada... e eu comecei
a ndo gostar disso... porque eu me lembro... assim... eu tinha... eu acordava...
as vezes no meio da madrugada... e ele dizia... ah... eu ndo quero transar... eu
nao quero... e ele... ta... ta... ta... mas eu sei que ele acabava fazendo quando
eu apagava. Porque no outro dia ele dizia assim, bateu, fez ndo sei o que, e eu
disse assim, eu ndo me lembro disso. (Girassol 3).

Diversos estudos tém apontado que a pandemia da COVID-19 intensificou a violéncia
contra as mulheres, principalmente em ambientes domésticos e contextos conjugais. O aumento
dos casos de violéncia sexual durante o isolamento social foi abordado por Stock et al. (2024)
que destacaram o crescimento da violéncia psicologica e sexual durante esse periodo, e por
Oliveira et al. (2024), que relacionaram esse aumento a convivéncia forcada com agressores.
Além disso, Macedo e Duarte (2023) analisaram como o perfil dos casos de violéncia sexual,
com a pandemia, passou por mudangas demonstrando um aumento dos casos em mulheres,
assim como Rocha e Sokolonski (2022) que indicaram um crescimento de 21,32% nos
atendimentos a vitimas. O caso da Girassol 3 pode ser inserido nesse cenario, reforcando como
o consumo de 4lcool e a convivéncia continua com o parceiro facilitaram praticas de violéncia
dentro da relagdo. Sob a perspectiva de Saffioti (2015), esse processo remete ao patriarcado
como um sistema que perpetua a dominacao masculina, permitindo que a violéncia contra as

mulheres se normalize e se intensifique em momentos como esse da pandemia.



129

Além disso, um estudo realizado sobre os casos de violéncia sexual por parceiros
intimos apontou que muitas vitimas enfrentam dificuldades para denunciar a agressao, seja por
medo de represalias, dependéncia financeira ou pela falta de acolhimento adequado nos servigos
de saude e na rede de protecdo. A pesquisa também destacou que, frequentemente, os
profissionais de saude ndo identificam a violéncia sexual como um problema de satide publica,
tratando suas consequéncias apenas sob uma perspectiva biomédica, por meio da prescri¢ao de
medicamentos para sintomas como ansiedade, insonia e dor cronica (Machado et al. 2025).

O cuidado integral as mulheres vitimas de violéncia necessita envolver uma articulagao
de diferentes areas, como saude, assisténcia social e seguranca publica, para garantir
receptividade e humanizag@o no atendimento. Conforme discutido no estudo, esse cuidado deve
considerar tanto as marcas fisicas da violéncia, quanto os aspectos psicoldgicos e sociais
sofridos pelas vitimas. Sobretudo, o estudo enfatiza a importancia da formagdo dos
profissionais para uma abordagem interdisciplinar e intersetorial, possibilitando o
fortalecimento da rede de apoio e o encaminhamento adequado das mulheres aos servigos
especializados (Alcantara et al., 2024).

O confinamento, aliado aos problemas econdmico conjugais, ao aumento do consumo
de alcool e as desigualdades de género, contribuiu para tornar o ambiente doméstico ainda mais
perigoso para muitas mulheres (Stock et al., 2024). O consumo do 4lcool funcionou como forma
de enfrentamento a solidao e um refugio as diferentes formas de violéncias, conforme diz

Girassol 17:

Total, total. Violéncia, ndo so fisica, verbal, emocional, sexual, soliddo, muita
solidao, dificuldade de se relacionar com outras pessoas. Entdo, um exemplo,
morava com a mae, mas ai bebia e ia 1a cuidar da mae. Mas saia, saia, deixava
a mae sozinha, saia, respirava. Quando se viu trancada dentro de uma pessoa,
junto com uma pessoa, onde a relacdo ndo era nada saudavel, a Gnica saida,
porque ndo tinha saida pela porta, a saida era pela garrafa. (Girassol 17).

Entre mulheres pardas e pretas, que ja& enfrentavam multiplas condi¢des de
vulnerabilidade, foram afetadas com a violéncia a partir da convivéncia prolongada com o
agressor (Souza et al, 2024; Jesus; Tavares, 2024), sendo o consumo excessivo de alcool um
dos intensificadores dos episodios de violéncia (Souza et al, 2024).

A participante Girassol 9 relata que o confinamento e a convivéncia com 0 agressor,
intensificou insultos e menosprezo, o que afetou sua autoestima. A descrenca institucional,
representada pela ineficacia da dentncia devido a auséncia de provas, reforca o ciclo de

impunidade e a manipulagdo do agressor, que consegue manter uma imagem socialmente
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aceitavel, a0 mesmo tempo em que perpetua a violéncia dentro do ambiente doméstico. Além
disso, a naturalizagcdo do comportamento abusivo, estendido também a filha do casal, mostra a
perpetuagdo da violéncia de género no contexto familiar. A violéncia psicologica, agravadas
pelo isolamento e pela sobrecarga doméstica, levaram ao consumo didrio de alcool como uma
tentativa de aliviar o sofrimento e lidar com a opressao cotidiana. Andrade e Tavares (2024)
observam que tanto a violéncia fisica quanto psicoldgica foi aumentada com o convivio com 0s
agressores a partir do isolamento social ¢ a manipulagdo psicoldgica, muitas vezes utilizando

os filhos como instrumento de controle, também foi um aspecto recorrente.

Em margo de 2020, aqui no Rio de Janeiro, fechou-se as institui¢des. Eu
comecei a trabalhar home office. Quando foi em maio, mais ou menos, eu
comecei a fazer o uso da bebida diariamente. Minha bebida de preferéncia.
Foi um momento muito dificil. As criancas estavam de aula online. O meu
relacionamento com meu marido ¢ um relacionamento abusivo. Ele tem um
relacionamento abusivo comigo. Ele ja me agrediu quando eu estava gravida
do meu filho. Me agrediu fisicamente. Desde entdo, que noés somos casados
ha 13 anos, ele me agride verbalmente. Eu ji cheguei a denunciar ele na
delegacia de mulheres, mas ndo deu em nada, porque ndo tinha provas, ndo
tinha evidéncias, ndo tinha testemunhas. Entdo, acabou ndo dando em nada.
Ele é um homem muito convincente. Entdo, quando ele chegou para prestar
depoimento, ele chorou, falou que ¢ um bom marido, que ¢ trabalhador,
dedicado aos filhos. E, de fato, ¢. Mas ¢ um homem que tem um
relacionamento de menosprezar as mulheres. Ele faz isso comigo e faz isso
com a minha filha, que hoje tem 12 anos. Entao, ele menospreza. E, realmente,
chegou um ponto que, durante a pandemia, eu ndo conseguia nem me olhar no
espelho. Eu realmente me achava horrivel, me achava uma mulher que eu ndo
era funcional, que eu ndo sabia fazer nada direito, que eu nao sabia cuidar da
casa, que eu ndo sabia fazer comida, que eu néo trabalhava direito. (Girassol
9).

Fatores provocados pela pandemia da COVID-19 na situacdo do isolamento social e o
consumo de bebida alcoodlica, também ficaram evidentes nos comportamentos de descontrole,
conflitos familiares e violéncia no ambiente doméstico. Conforme pode ser observado na fala
de Girassol que, sob efeito do alcool, destruiu parte da cozinha de sua casa, afetando

diretamente suas filhas.

Ja na pandemia em maio de 2020 no dia das mées porque dai estavamos... [...]
morava eu ¢ minhas duas filhas e dentro de casa elas estudando trabalhando
todas tanto de casa, ficamos em isolamento, € eu bebia quase como eu falei,
bebia quase que direto, assim, quase que direto, mesmo enquanto eu estava
trabalhando, eu ja estava bebendo. E ai, no dia das maes, a gente teve uma
briga coisa muito grande. Claro, ja de madrugada, alcoolizada, né? Briguei
com elas e eu quebrei quase que toda a minha cozinha, assim. Tinha uma
televisdo na cozinha, eu atirei o copo, pegou na tela da TV, quebrou e ai eu
me enlouqueci, virei a mesa, foi horrivel. depois disso, quando passou, no
outro dia eu acordei, 6bvio, muito mal, fui limpar, fui arrumar as coisas e tal,
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¢ as minhas filhas me chamaram, conversaram comigo e disseram “tu precisa
terapia, tu precisa procurar uma psicologa”. (Girassol 1).

Nesse caminho, Almeida et al. (2008) sugerem que, no caso das mulheres, o uso de
alcool esta mais frequentemente associado a comportamentos autodestrutivos, como ansiedade,
depressao e aumento do risco de violéncia direcionada a si mesmas ou ao ambiente doméstico,
diferente dos homens que volta a agressao a outras pessoas. Segundo os autores, “o ato de beber
passa a fazer parte do dia a dia de mulheres, cujos conjuges alcoolizados ou ndo utilizam a
violéncia na relacdo. Dessa forma, intensifica-se tanto a violéncia, quanto o consumo do alcool,
os quais afetam a satde fisica e mental” (Almeida et al., 2008, p. 254). Isso demonstra como,
para muitas mulheres, o alcool pode ser uma forma de lidar com o sofrimento e com as
violéncias sofridas.

A partir da categoria a seguir, discutiremos a memoria e representagcdes sociais que as
participantes da pesquisa tém sobre a AAF e destacamos os aspectos que mais estiverem

presentes nos relatos das mulheres alcoolistas.

4.3.2 Categoria 2: Memoria e representacdes sociais sobre da Associacio Alcoolismo
Feminino

A criagdo do coletivo alcoolismo feminino coincidiu com o momento em que estavam
despontando os primeiros casos de COVID-19 no Brasil. Entdo, a proposta das reunides
acontecerem remotamente, passou a funcionar no periodo em que se recomendava o
distanciamento e o isolamento social. Neste sentido, a AAF esteve constantemente presente nos
relatos das participantes da pesquisa que nos permitiram identificar subcategorias como as
memorias e representacdes sociais que possuem em torno do anonimato e de sua ruptura frente

ao processo de recuperagdo e as diferencas entre a AAF e 0 AA.

4.3.2.1 O anonimato versus nao-anonimato no processo de recuperacio

No processo de recuperacao ao alcoolismo, uma das maiores referéncias ¢ a irmandade
de Alcodlicos Andnimos (A.A.) que se expandiu globalmente e no Brasil, reunindo pessoas de
diferentes origens em busca de superar o alcoolismo, uma condicao que tem levado a exclusao
social e nesse sentido, o anonimato € um aspecto central no modelo teraputico de AA,
conduzido pelos Doze Passos e Doze Tradic¢des, e € visto como uma doencga incurdvel com

dimensdes fisicas e espirituais (Campos, 2008). No entanto, o anonimato suscita debates e
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outras correntes voltadas a recuperagao, assumem posicdes distintas, como por exemplo, grupos
como Vie Libre que criticam essa pratica, alegando que ela perpetua a vergonha associada ao
alcoolismo como um vicio, neste caso, o “anonimato socioldgico” persiste enquanto o individuo
ainda esta na condi¢ao de doente, mas ao se recuperar totalmente (diferente do AA que o
concebe como uma doenga incuravel) adquire um novo status € uma identidade coletiva que ¢
compartilhada com os demais membros (Fainzang, 1994, p. 344).

O anonimato dentro do AA, contudo, vai além da protecdo contra o estigma, que
funciona como uma ferramenta para a reconstrucdo da identidade do “alcodlico em
recuperagdo”, contribuindo para a “liminaridade”, o periodo de transi¢ao onde o individuo,
antes marginalizado, se redefine como um “doente alcodlico” (Campos, 2008, p. 21). Esse
processo ¢ mediado por praticas coletivas ¢ memorias compartilhadas, em que o alcoolista
internaliza sua condi¢do, reconhece sua impoténcia frente ao alcool e constréi uma nova
identidade, livre da dependéncia e orientada pelos valores da sobriedade e responsabilidade.
Sendo assim, nos rituais de passagem vividos em AA, o anonimato marca a passagem do
“bebado”, socialmente estigmatizado, para o “doente alcodlico”, integrando-o novamente ao
ambiente familiar e de trabalho, reconstituindo suas relacdes sociais de modo que nao haja uma
troca de dependéncias, o anonimato possibilita a criagdo de um novo lago social, uma forma de
cooperacao entre os membros, permitindo-lhes recuperar o controle de suas vidas (Campos,
2008, p. 24).

A AAF apresenta decisdo diferente quanto a questdo da quebra do anonimato,
abordando como um ato de ruptura com o estigma associado ao alcoolismo feminino foram
precursoras do grupo optaram por nao manter o anonimato, que tradicionalmente protege a
identidade das mulheres em meios de recuperacdo, para desafiar diretamente as visdes
preconceituosas que vinculam o alcoolismo a falta de cardter. Ao se posicionarem
publicamente, elas buscam redefinir a percep¢do social do alcoolismo como uma doenga,
afastando-o de associacdes depreciativas que recaem de forma desproporcional sobre as

mulheres, como pode ser observado na fala da Girassol 16:

Falei, 6, vocé vai ter que sair do anonimato, porque esse ¢ o nosso diferencial,
a gente tem que romper esse estigma, a gente tem que falar que é uma doenga,
que ndo ¢ vagabundagem, que a gente ndo € puta, que a gente ndo ¢ mau
carater, que a gente ndo €... A gente ta doente. (Girassol 16).

Ao sair do anonimato, as mulheres fundadoras do AF, assumem publicamente sua

condi¢do de alcoolistas, dando um novo sentido a esse formato e como forma de protesto ao
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peso de estigmas que sofreram ao longo de sua trajetdria com o alcoolismo. Elas buscam
legitimar o alcoolismo como uma doenga que exige tratamento e nao julgamento, levando em
consideragdo nao apenas a condi¢dao de alcoolismo, mas também a associacao aos papéis de
género que desqualificam as mulheres que fogem as normas sociais. A decisao de romper o
anonimato, portanto, ¢ também uma forma de resisténcia as construgdes patriarcais que
subordinam o comportamento feminino que estdo fora do esperado socialmente. Trata-se de
uma tentativa de criar um espaco onde as mulheres possam compartilhar suas experiéncias sem
medo de represalias.

Como afirma Duveen ([2000] 2015, p. 25), “a teoria das representagdes sociais fornece
o referencial interpretativo tanto para tornar as representacdes visiveis como para torna-las
inteligiveis como formas de pratica social”. Nesse sentido, ao desafiar a normatividade de
género que associa a feminilidade ao controle e a abnegagdo, essas mulheres passam a tornar
visivel uma realidade frequentemente silenciada e assumem a postura de reivindica¢do de uma
nova forma de compreensdo do alcoolismo, ndo como um desvio moral, mas como uma
condicdo de saude que exige tratamento. Assim, o rompimento do anonimato pode ser visto
como uma pratica social de resisténcia, permitindo a constru¢ao de um coletivo de partilha,
onde suas experiéncias possam ser legitimadas e ndo punidas pelas atitudes patriarcais.

Apesar das idealizadoras apostarem na importancia dessa promocao de uma forma de
luta contra o estigma em torno do 4lcool por meio do ndo anonimato, reconhecem também que
ndo ¢ uma estratégia que cabe a todas as participantes do grupo. Existem outros fatores, como
a sua relagdo com o trabalho, a familia, a religido, entre outros, que podem comprometer tanto
a sua recuperacao quanto sua estabilidade pessoal e profissional. A partir da anélise do relato
da fundadora do grupo AF, percebemos uma abordagem cuidadosa em relacdo a decisdao de
incentivar a saida ou ndo do anonimato. O grupo reconhece que essa escolha ¢ individual e
depende de uma série de variaveis. Como mencionado no relato a seguir, hé participantes que,
no inicio do processo de recuperagdo, ficam entusiasmadas com a ideia de expor sua historia,
mas o grupo recomenda prudéncia. A fundadora destaca que as mulheres precisam alcangar
uma certa seguranca e estabilidade antes de tomar uma decisdo, que pode trazer implicagdes

negativas em contextos laborais ou sociais.

A gente respeita. Elas perguntam, mas eu preciso sair do anonimato? Nao.
Vocé vai sair se vocé quiser. Inclusive quando esta muito no inicio, algumas
se empolgam, a gente fala, olha, melhor vocé ndo sair, olha 14. Calma. Sabe?
Entdo, deixa fazer um ano, mas tem uns que ficam, deixa fazer seis meses
entdo, pra vocé ficar mais segura. Se vocé trabalha numa empresa que corre o
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risco de te demitirem por saberem que vocé tem que exigir, melhor vocé ndo
sair do anonimato. (Girassol 16).

Assim, a AAF dosa a luta contra o estigma que envolve alcoolismo e as questdes de
género, ao passo que tem um olhar sob a prote¢do das participantes, oferecendo um movimento
onde elas podem decidir com autonomia quando e se querem sair do anonimato, sem colocar
€m risco seu progresso na recuperacao ou sua vida pessoal.

A AAF tem usado as redes sociais para divulgar o trabalho que desenvolve e para
motivar outras mulheres alcoolistas a se integrarem ao coletivo. Desta forma, as participantes
podem contribuir com a pagina postando depoimentos contando suas experiéncias e trajetorias
com o alcool, com o objetivo de ajudar outras companheiras em situagdo semelhante.

Embora as redes sociais ampliem as possibilidades de visibilidade e engajamento, elas
também representam um formato onde o anonimato continua a ser uma ferramenta importante
para algumas participantes. Para Girassol 10, o anonimato funciona como uma protecdo
emocional e social, permitindo que ela participe ativamente e ajude outras mulheres, mas sem

se expor ao risco de julgamento, especialmente em um ambiente virtual muitas vezes hostil.

Entdo, eu t6 indo com muito cuidado pelo seguinte, rede social € incontrolavel,
né? Entdo, meu anonimato, quando eu posto coisas, agora como voluntaria,
né? Quando eu posto depoimentos que vao falar coisas muito pessoais da
minha vida, eu ndo deixo de postar, mas eu ndo coloco o meu nome, porque
por uma questdo de julgamento, pela questao da crueldade das redes sociais,
da internet, da falta de filtro, da falta de sensibilidade das pessoas. (Girassol
10).

O depoimento de Girassol 10 mostra a complexidade desse uso das redes sociais no
contexto do anonimato. Ela expressa a necessidade de cautela ao compartilhar seus relatos
pessoais nas plataformas publicas da AAF e sua escolha de postar sem identificar-se
diretamente, tem remetido a uma estratégia de protegdo contra possiveis julgamentos e até
mesmo a crueldade das redes, pois apesar de ser um ambiente de potencial contriui¢do, as redes
sociais também podem expor as pessoas. Segundo Costa (2018), nesse aspecto de exposi¢ao
nas redes, existe um risco de sofrerem retaliacdes, entdo, torna-se valida a criacdo de estratégias
para omissao da identidade em prol de uma causa voltada a luta das mulheres, assinalando um
“carater performatico desses relatos. O que importa € menos procurar culpados ou resolver uma
situagdo individual, e mais trazer testemunhos pessoais, numa performance narrativa publica”

(Costa, 2018, p 51).
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Entdo as mulheres alcoolistas da AAF podem ou ndo integrar as postagens do Instagram
da associacdo, dependendo do quanto se sentem confortaveis com a exposicao. Sendo assim,
elas podem participar das publicacdes identificando-se, subir um depoimento sem colocar seu
nome ou ainda decidir por ndo contribuir com as redes. Notamos que existe uma motivacao
subjacente para aquelas que decidem romper o anonimato € se expor que ¢ a repercussao
positiva que seus depoimentos podem ter sobre outras mulheres como podemos observar no

depoimento da Girassol 4.

E ai ela investigou, descobriu a Associacdo Alcoolismo Feminino ¢ me
indicou que eu desse uma olhada, entrasse no Instagram e olhasse. E eu tinha
bebido um dia antes, assim. Entdo, eu bebi ontem e hoje eu estava falando
com e¢la. E ela me indicou, terminei o atendimento e fui para o Instagram. Fui
para o Instagram e vi um depoimento de uma nao-andnima. E até por isso que
eu me tornei ndo-andnima também, porque esse depoimento dessa ndo-
anonima foi o que me ajudou a cair a ficha. E, gente, ela... Sim, sabe,
Andressa, ela comegou a falar e todos os episddios que ela falava, que ela
relatava tinham a ver comigo. Eu me identifiquei muito com a histdria dela.
Uma hora de live era, a live da [fala o nome da pessoa]. Terminou a [ive, eu
estava chorando. Ai me caiu a ficha mesmo. (Girassol 4).

Girassol 4 descreve como, apds ser indicada para visitar o Instagram da AAF, assistiu
auma /ive de uma mulher que também havia decidido sair do anonimato. O fato de se identificar
com os relatos e episodios narrados pela ndo-anonima a fez refletir sobre sua propria situagao,
levando-a a perceber a gravidade de sua condi¢do e a tomar decisdes em relacdo a sua
recuperagdo. Observamos que ao se verem nas historias de outras, essas mulheres se sentem
menos sozinhas, encontram inspiragdo para também buscar ajuda, mostrando que a decisdo de
romper com o anonimato pode servir como um catalisador para outras, fortalecendo esse ciclo
de apoio mutuo.

Para Girassol 11, deixar de ser anonima implicou diretamente em sua autoestima e na
forma como ela passou a se ver. Durante a entrevista, ela relata o quanto o termo alcoolismo a
afetava emocionalmente, gerando dor e sentimentos de inferioridade. No entanto, ao romper o
anonimato e assumir sua condi¢do publicamente, ela comecou a transformar essa percepgao
negativa de si mesma. Participar de videos e compartilhar sua histéria na AAF, era um ato
impensavel para ela anteriormente, mas tornou-se uma parte fundamental do processo de
recuperacao.

Eu sou dependente quimica. Sou de uso abusivo de alcool e outras drogas.
Mas o termo alcoolismo me doia muito. E hoje eu entendo. Tanto é que € a
coisa que eu assumi. Eu quebrei meu anonimato. Tanto é que 14 na AAF eu
falei que pode colocar. Eu participo de videos juntos. Eu gravo, eu falo. E eu
nunca me imaginei gravando um video, dando meu depoimento. [...] Sem a
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AAF, eu ndo sei se eu teria conseguido. Justamente por esse pertencimento.
Entdo eu me sinto com mais poder. Eu me sentia tdo fragilizada... Eu ndo sou
inferior. Era essa a sensagdo que eu tinha. Que eu era menos. Que a autoestima
¢ baixa, claro. Da adiccdo, do alcoolismo. E muito baixa. Mas eu estou
fazendo esse resgate aos poucos. E a AAF ajuda muito, muito mesmo.
(Girassol 11).

Podemos perceber que a questao do anonimato na AAF ¢ tratada de forma flexivel,
respeitando a decisdo das participantes de se identificar ou ndo publicamente. Embora as
idealizadoras incentivem a quebra do anonimato como uma forma de enfrentar o preconceito e
o estigma associado ao alcoolismo feminino, entendem que essa escolha deve ser pessoal e
considerada com cautela, levando em conta fatores que podem comprometer suas relagdes

profissionais e sua privacidade.

4.3.2.2 As diferencas apresentadas pelas mulheres entre a AAF e 0 AA

Diversas mengdes e associacdes entre o Alcoolismo Feminino (AAF) e o Alcodlicos
Andnimos (AA) emergiram ao longo dos relatos das participantes da pesquisa. Isso ocorre
porque muitas dessas mulheres vivenciaram experiéncias no AA anteriormente, descobriram o
AA como mais uma alternativa de recupera¢do apds integrarem a AAF, ou optaram por
participar de ambos os grupos. Desta maneira, elas estabelecem comparagdes que aproximam
ou distanciam os grupos € nos ajudam a atender a dindmica do coletivo.

E importante ressaltar que na AAF ndo ha restri¢des para as mulheres participarem de
outros grupos de ajuda mutua, pelo contrario, existe um incentivo para se cercarem de outras
estratégias que contribuam para a recuperagao.

Com o relato da Girassol 4 € possivel perceber que a criagao de vinculos € um fator que
contribui para a permanéncia em um grupo de apoio ao alcoolismo. Inicialmente, ela participava
de ambos, mas com o tempo optou por abandonar o AA, explicando que, por frequentar varias
salas diferentes, ndo conseguiu estabelecer conexdes com outras pessoas. Assim, notamos a
importancia das relagdes interpessoais € da sensagdo de pertencimento nos processos de

recuperagao.

Quando ndo tinha na AAF, frequentava no AA. Ou tinha da AAF e depois de
tarde ia no AA. Mas depois eu acabei abandonando o AA. Porque como eu
via em varias salas, eu ndo criei vinculo em nenhuma. Entdo eu ndo tenho
conhecidos. As vezes uma sala ou outra encontrava uma menina da AAF. Mas
assim, criar vinculo. Que muitas meninas participam dos dois. Nao, eu fiquei
s6 com a AAF. (Girassol 4).
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O fato de a AAF ser exclusivo para mulheres, o que, para Girassol 1, promove uma
partilha mais confiadvel, opta por esse grupo, pois ao se considerar feminista, se sente mais
confortavel em um ambiente em que as dindmicas de género sdo mais bem compreendidas e

respeitadas.

Ent3o dai como era um pouco eu ainda também entrei no AA, mas AA tem
muita reunido mista entdo eu prefiro muito mais o AF porque sdo s6 mulheres
eu acho que assim a partilha ¢ diferente o grau de confianga, enfim eu que sou
feminista e tem essa coisa assim prefiro reunido com mulheres. (Girassol 1).

Ainda sobre a diferenga de experiéncia que teve ao participar de reunides mistas no AA
e do grupo exclusivamente feminino, embora ela reconheca o aprendizado obtido nos relatos
dos homens, Girassol 4 ressalta que as historias e dores compartilhadas sdo distintas, apontando
um distanciamento na recuperagdo entre homens e mulheres. A menc¢do de que “sdo dores
diferentes” aponta que as questdes enfrentadas pelas mulheres alcoolistas podem ser mais
compreendidas e acolhidas em um espago onde ha uma identificagdo coletiva com a vivéncia

feminina.

Que era uma coisa que na verdade eu... Ndo € que eu ndo gostasse, mas eu
achava muito diferente. E claro, aprendia com os homens, né? Com o relato
deles. Mas eram coisas... Sdo relatos diferentes. Sdo dores diferentes. Sao
posicionamentos diferentes. Eu nunca tive nenhum problema nas reunides
mistas. E também sé de mulheres. Mas eu ndo sei. Ndo consegui criar o
vinculo em nenhuma das salas. De nenhum grupo. E aqui de [] eu também
nem procurei se tinha algum grupo ownline daqui. Que pudesse ser mais
proximo, até para poder me encontrar depois pessoalmente. Entdo, eu meio
que deixei de lado. Como a AAF cumpre bem o papel, o objetivo, eu acabei
ndo priorizando mesmo. Tem as meninas que s3o minhas amigas, que
frequentam a AAF, que de vez em quando me convidam para entrar e tal.
(Girassol 4).

A entrevistada Girassol 13 aponta que embora reconheca que o AA oferece muitas salas
e, depois da pandemia, grupos exclusivamente femininos, ressalta que, ha uma presenca de
valores machistas internalizados por algumas mulheres, o que impacta sua identificacdo e
conforto em interagir nessas reunides. Ela observa que apesar de estarem em um espago
feminino em outros grupos, certas normas sociais e comportamentos que refletem o machismo
continuam presentes, dificultando a criagdo de um ambiente em que se possa expressar suas
experiéncias. Por outro lado, elogia a AAF por promover uma mentalidade diferente, mais
aberta e livre de influéncias patriarcais. Para ela a AAF proporciona as mulheres mais liberdade

de expressao onde ndo ha julgamento baseado em concepgdes machistas.



138

A diferenca ¢ que o AA tem muita, hoje, tem muita sala feminina também.
Hoje tem muito grupo feminino, reunides femininas. Mas, assim, mesmo as
reunides femininas eu ainda ndo tinha me identificado tanto, porque tenho as
reunides femininas, mas muitas mulheres nao é que sdo machistas, mas elas
foram criadas com o machismo. Entdo tem muitas mulheres que ainda tém
isso, mesmo em grupos femininos. E a associacdo, a AAF, eu ndo vejo assim,
a mentalidade das mulheres que estdo la ¢ diferente, sabe? E é uma coisa
assim, vocé tem mais liberdade na associagdo, tem mais liberdade para poder
falar as coisas. (Girassol 13).

Dias, Bertoni e Goémez Véazquez (2025) destacam que, nas reunides do coletivo de ajuda
mutua para mulheres alcoolistas, foi possivel observar uma ressignificagdo das expressoes
tradicionalmente usadas nos grupos de recuperacdo, como os Alcoolicos Anonimos (AA).
Embora muitas participantes utilizassem frases ja consolidadas, também criavam e adaptavam
novas, enfatizando as particularidades do alcoolismo feminino, como “Uma alcoolista em
recuperagdo, uma mulher em construgdo” e “menos culpa, mais respeito”. Esse processo
demonstra como a experiéncia vivida por essas mulheres acolhe o conhecimento ja produzido
nos grupos masculinos, mas também insere novas perspectivas, voltadas as especificidades de
género. As autoras destacam que esse fenomeno pode ser compreendido a luz da nocdo de
memoria coletiva (Halbwachs [1950] 2006), e representagdes sociais (Moscovici, [2000] 2015)
uma vez que a experiéncia humana nao se da de forma isolada, mas incorpora vivéncias proprias
e as que foram transmitidas por outros, como afirma Jelin (2002). Nesse sentido, as mulheres
do coletivo além de se apropriaram do repertério dos grupos masculinos de AA, também o
ampliaram, construindo uma metodologia que reconhece suas particularidades e desafios
especificos.

Ainda hd uma diferenca quanto a organizacdo e dindmica do AA em compara¢do com
a AAF. Apesar do AA ja possuir grupos com formado apenas pelo publico feminino, de acordo
com a fundadora entrevistada, a AAF oferece uma abordagem multidisciplinar mais

abrangente:

E uma doenga multifatorial, entdo, o tratamento ¢ multidisciplinar. Entfo,
hoje, a nossa metodologia, a gente chama de combo da recuperagao. [...]
Entdo, é fazer uma lista de cinco nomes para vocé ligar se precisar de ajuda
para ndo beber. Ir ao psiquiatra, ir a psicologa, ao terapeuta com dependéncia
quimica. [...] Além do nosso, a gente fala para ir no AA, no NA... Atividade
fisica, alimentagdo, sono. A gente, hoje, € uma mudanga total de vida. E isso
foi baseado no que eu vivi e como eu mantenho a sobriedade hoje. E hoje, na
associacdo também, a gente tem esse trabalho ndo sé de reunides de partilhas.
Todas essas reunides tém uma profissional acompanhando. Ela faz o
fechamento, ela ndo deixa as meninas perdidas, se partilhou e a gente da o
retorno. E diferente de como é em AA.
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Na AAF, além do foco na recuperagdo do alcoolismo, sdo discutidas questdes mais
amplas e especificas que afetam a vida das mulheres, como violéncia de género, racismo,
maternidade e as complexidades das relagdes familiares. Essa perspectiva permite que a AAF
atenda as diversas necessidades das mulheres, reconhecendo que o alcoolismo feminino esta
frequentemente entrelacado com outras questdes sociais € emocionais. Isso diferencia a AAF
pelo fato de oferecer uma dindmica de recuperaciao que aborda tanto a dependéncia alcodlica,

como o contexto sociocultural e emocional que tem influéncia nas participantes.
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5 CONCLUSAO

Diante do cendrio pandémico da COVID-19, esta pesquisa buscou analisar as memorias
e representagdes sociais sobre o uso e abuso de bebidas alcodlicas entre mulheres alcoolistas
em um contexto que envolveu ascensao do negacionismo cientifico e a disseminacao de fake
news, o que impactou diretamente o dia a dia e a saude da populagdo, colocando-a em risco de
morte. Levando em consideragdo todos esses acontecimentos que atravessavam o cotidiano das
pessoas, nossa investigagdo se desenvolveu a partir de categorias analiticas que permitiram
compreender os efeitos dessa conjuntura na relagdo das mulheres com o consumo de bebida
alcodlica. Nesta conclusdo, apresentamos uma sintese dos principais resultados que obtivemos
e apontamos pistas que podem orientar futuras pesquisas.

Ao retornarmos a trajetoria do alcoolismo feminino, observamos que se trata de um
fendmeno historicamente invisibilizado, atravessado por representagdes sociais que relegaram
o beber das mulheres ao dominio privado e o associaram a estigmas morais e sociais. Como
demonstrado ao longo da pesquisa, essa marginalizacao se refletiu na auséncia de estudos e
politicas voltadas para o consumo feminino de alcool, reforcando esteredtipos que, até
recentemente, dificultavam a compreensao da sua complexidade e das suas especificidades. A
partir dessa retomada, verificamos que o consumo de bebidas alcoolicas por mulheres ndao pode
ser dissociado das dindmicas de gé€nero, pois € permeado por normas culturais e valores que
moldam sua aceitacdo ou rejei¢do na sociedade. Dessa forma, as representagdes sociais
desempenham um papel fundamental na constru¢do do imagindrio coletivo sobre as mulheres
alcoolistas, influenciando tanto as percepgoes individuais quanto as politicas publicas.

Ao integrar as teorias das Representacdes Sociais de Moscovici e da Memoria Coletiva
de Halbwachs, a pesquisa demonstrou como as experiéncias femininas com o alcoolismo sdo
construidas e ressignificadas dentro de um contexto social e histdrico. Os sistemas de
ancoragem e objetivacdo proposto por Moscovici ajudam a explicar como os significados
atribuidos ao beber feminino foram sendo estruturados, vinculando-o ora a libertacdo e ao
prazer, ora a degradacdo e ao descontrole. Paralelamente, o conceito de memoria coletiva indica
que as lembrangas e vivéncias sobre o consumo de 4lcool sdo compartilhadas dentro dos grupos
sociais e atualizadas conforme as transformagdes culturais e estruturais. Dessa maneira,
observamos que, apesar da maior visibilidade e da crescente presenga de mulheres nos estudos
sobre alcoolismo, persistem barreiras que dificultam seu reconhecimento enquanto grupo social

que demanda atengdo especifica.
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Além disso, pudemos perceber que o aumento do consumo de alcool por mulheres nos
ultimos anos acompanha uma complexa interse¢do de fatores biopsicossociais. O acesso as
bebidas alcoodlicas tornou-se mais amplo e socialmente aceito, enquanto os discursos
normativos sobre género e comportamento continuam influenciando a forma como as mulheres
lidam com o consumo e as consequéncias dele decorrentes. Nesse sentido, vimos que as
mulheres vivenciam o alcoolismo como um problema de saude publica € como um fenémeno
atravessado por desigualdades.

A pandemia da COVID-19 representou um marco na histéria recente, transformando os
habitos sociais, economicos e psicologicos da populagdo. Como apontamos, os impactos da
doenca causada pelo coronavirus foram ocasionados de maneira desigual, aprofundando
vulnerabilidades estruturais ja existentes, sobretudo para mulheres negras e periféricas,
trabalhadoras que enfrentaram maior exposi¢ao ao virus € menos acesso a tratamentos €
politicas de prote¢do. No Brasil, a desinformagao e a negligéncia governamental contribuiram
para o seu agravamento, reforcando as desigualdades racial e de classe no enfrentamento da
pandemia. As mulheres, viram suas jornadas de trabalho triplicadas e uma acentuagdo de
vulnerabilidades pela intensificagdo da violéncia doméstica, do desemprego e do esgotamento
emocional.

Nesse contexto, o consumo de dalcool entre as mulheres passou por um
redimensionamento, deslocando-se dos espagos publicos para o ambiente doméstico. Como
demonstraram os estudos analisados, a bebida passou a ser utilizada como estratégia de
enfrentamento das tensdes geradas pelo isolamento, sendo incorporada a rotina didria como a
conducao ao alivio emocional. Esse aumento do consumo, no entanto, ndo pode ser interpretado
apenas como uma resposta individual a crise, mas sim como um reflexo de um cenério social e
estrutural mais amplo, no qual as mulheres enfrentaram sobrecargas desproporcionais e
condi¢des precdrias de ajuda emocional e econdmico. Além disso, a pandemia também revelou
a fragilidade dos servigos de satide na atencao ao alcoolismo feminino.

Diante desse panorama, as redes sociais emergiram fundamentalmente para a construgao
de redes entre as mulheres. A pesquisa demonstrou que grupos e coletivos femininos se
fortaleceram no ambiente digital com destaque para a Associagdo Alcoolismo Feminino,
promovendo ajuda mutua e ressignificagdo das experiéncias relacionadas ao alcoolismo. Assim
como em momentos anteriores da historia dos movimentos feministas, a partilha da vivéncia
individual transformou-se em um meio de empoderamento coletivo, permitindo que mulheres
enfrentassem os desafios impostos pelo contexto pandémico de forma mais solidaria e ativa. A

logica da autoajuda, historicamente presente nos movimentos de mulheres, ganhou uma nova
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configuracdo dentro dos formatos digitais, onde a sororidade e a troca de experiéncias se
tornaram estratégias de resisténcia.

Ancorando-se nas teorias da memoria coletiva de Maurice Halbwachs e das
representacdes sociais de Serge Moscovici, esta investigagdo evidenciou como o
compartilhamento de experiéncias em um coletivo feminino propiciou a ressignificagdo do
alcoolismo e um processo de recuperagdo pautado na autonomia € no apoio mutuo.

A pesquisa seguiu uma abordagem qualitativa, combinando a aplicagao de questionarios
online com entrevistas semiestruturadas. Os dados coletados revelam que a AAF desempenhou
um papel muito importante na recuperacao de mulheres alcoolistas durante a pandemia. E nesse
sentido, o coletivo emergiu como um movimento de reconstrug¢do da autoestima, fortalecimento
da identidade feminina e combate ao estigma associado ao alcoolismo feminino. A partir das
interacdes nas redes sociais € dos encontros online, as participantes relataram sentir-se
acolhidas e apoiadas, encontrando na partilha coletiva um meio para ressignificar suas
trajetorias. Sendo assim, a AAF representou tanto um espaco de recuperacdo, como um
ambiente de construgdo de novos lagos afetivos, onde a sororidade e a empatia atuaram em sua
transformagdo como pessoa.

Sobre o beber feminino, sabemos que carrega um estigma social que dificulta a busca
por tratamento. No entanto, ao se organizarem coletivamente, as mulheres da AAF
desenvolveram maneiras de resisténcia, promovendo debates pertinentes a sua realidade. Além
disso, a estrutura da AAF possibilitou a adaptacdo as demandas especificas das participantes,
respeitando suas individualidades e oferecendo diferentes abordagens para a recuperacdo, sem
imposig¢des ou julgamentos morais.

Os resultados apontaram que a pandemia da COVID-19 contribuiu para o aumento do
consumo de 4lcool entre as mulheres participantes da pesquisa, levando-as a recorrer a bebida
como forma de lidar com o estresse, a ansiedade e o isolamento. No entanto, a participa¢do na
AAF foi um fator determinante no processo de recuperacao, proporcionando receptividade e
segurancga para ressignificar suas experiéncias.

Os relatos das mulheres entrevistadas mostraram uma mudanga na sua relacdo com a
bebida com a pandemia. O isolamento social, 0 medo da contaminagao, a sobrecarga emocional
e a incerteza em relagcdo ao futuro foram fatores que impulsionaram o aumento do consumo,
tornando o alcool uma maneira de enfrentamento para lidar com o estresse e a soliddo. Além
disso, a flexibilizacdo do trabalho remoto e a auséncia do olhar das pessoas externas sobre o
comportamento de beber, intensificaram a busca pela bebida alcodlica, permitindo que o

consumo ocorresse em horarios atipicos e de forma mais frequente. As falas das mulheres
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também abordaram as estratégias de mercado, como o incentivo ao consumo de alcool por meio
de lives musicais patrocinadas e¢ a facilidade de acesso a bebida, que contribuiram para a
normalizagdo da ingestao exacerbada durante o periodo pandémico.

A pandemia da COVID-19 expds e intensificou a vulnerabilidade das mulheres
alcoolistas a diversas formas de violéncia dentro do ambiente doméstico, reformando como o
isolamento social e 0 aumento do consumo de alcool atuaram agravando esse momento. Houve
situagdes de violéncia fisica, psicoldgica e sexual, seja por parte de parceiros abusivos, seja
como resultado de conflitos familiares pelo confinamento e pelo uso excessivo de alcool. Nesse
contexto, a falta de redes de apoio presenciais e a dificuldade de denunciar os agressores durante
o periodo de restri¢des contribuiram para a continuidade desses episodios, levando algumas
mulheres a um ciclo de sofrimento que, resultou no agravamento do consumo alcoolico como
forma de enfrentamento.

A abordagem da AAF em relacdo ao anonimato representa uma diferenca com o0s
modelos tradicionais de recuperagdo, especialmente com a estrutura dos AA. Enquanto o
anonimato no AA ¢ um pilar fundamental para proteger os membros do estigma e facilitar a
reconstru¢do de suas identidades, na AAF, a quebra do anonimato € vista como uma estratégia
de empoderamento e desconstrugdo dos preconceitos sociais em torno do alcoolismo feminino.
O testemunho publico das mulheres que decidem se identificar busca reconfigurar a percep¢ao
do alcoolismo como uma doen¢a € ndo como um desvio moral, além de encorajar outras
mulheres a procurarem ajuda sem medo da estigmatizacdo. Nao obstante a isso, a AAF mantém
um posicionamento flexivel, reconhecendo que a escolha de se expor ou permanecer andnima
deve levar em conta as particularidades de cada mulher, sua seguranca pessoal, profissional e
emocional. Dessa forma, o coletivo traz um equilibrio da luta contra o estigma com o respeito
as necessidades de suas participantes, criando um ambiente que leva em consideragdo as
diferentes trajetorias de recuperagao.

As diferencas entre a AAF e os AA apresentam variagdes na metodologia de
recuperagdo, mas a AAF se inspira no formato em que se propde o AA. Enquanto o AA, ainda
que tenha grupos exclusivamente femininos, mantém uma estrutura pautada em valores
tradicionais e no anonimato como elemento central do processo de recuperagdo, a AAF se
propoe a criar um ambiente onde as participantes possam compartilhar suas vivéncias sem medo
de julgamento, abordando questdes interseccionais como machismo, violéncia de género,
maternidade, racismo etc. que perpassam suas vivencia enquanto mulheres alcoolistas. O

diferencial da AAF, segundo as entrevistadas, reside na liberdade de expressdo e na construcao
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de vinculos que permitem uma identificagdo entre as participantes, fortalecendo sua
recuperacdo de maneira coletiva.

A AAF criou grupos especificos que refletem a compreensao de que a recuperagao do
alcoolismo feminino ndo pode ser tratada de forma homogénea, pois atravessa diferentes
dimensdes da vida das mulheres, como raga, género, maternidade, violéncia, transtornos
alimentares etc. A existéncia desses espacos permite que as participantes compartilhem
experiéncias que muitas vezes ndo encontram aceitagdo em grupos mistos, seja por falta de
compreensdo, seja por reproducdes de opressdes estruturais, como racismo, machismo e
LGBTfobia.

O grupo para mulheres negras, por exemplo, atende a uma necessidade historica de
moviemntos onde possam expressar suas vivéncias, permitindo que suas dores e desafios sejam
discutidos com empatia e identificacdo. Da mesma forma, o grupo LGBTQIAPN+ possibilita
que lésbicas e trans encontrem apoio sem receio de julgamento, em um ambiente que passa
seguranga para falar sobre relagdes afetivas, discriminacdo e autoestima. Nesses encontros €
possivel perceber que a AAF ndo se restringe apenas ao combate ao alcoolismo, mas propde
uma recuperagdo que leve em conta as particularidades das mulheres em seus diferentes
contextos sociais.

Além disso, a AAF reconhece a necessidade de enfrentar a culpa materna imposta as
mulheres alcoolistas, um peso que raramente ¢ atribuido aos homens em situagdo semelhante.
O grupo de maternagem possibilita que as participantes ressignifiquem suas experiéncias e
compreendam como o machismo influencia o julgamento social sobre a maternidade e o
alcoolismo.

Nessa perspectiva, no grupo especifico sobre violéncia dentro da AAF, as mulheres
alcoolistas compreendam as multiplas formas de violéncia que atravessam suas trajetorias,
relacionadas ao consumo de alcool. Como demonstrado nos relatos das participantes, a
vulnerabilidade feminina ao abuso, ao estupro e a violéncia doméstica se intensifica em
contextos de alcoolismo, sendo agravada por uma cultura que culpabiliza as mulheres. O grupo,
portanto, tem possibilitado que as mulheres compartilhem seus relatos e percebam que ndo estao
sozinhas, promovendo a conscientizagdo sobre seus direitos e sobre os instrumentos
institucionais de dentincia e protegao.

Por outro lado, o grupo especifico sobre mulheres que passaram por cirurgia bariatrica
apresenta uma problematica que muitas vezes ¢ negligenciada no debate sobre alcoolismo. O
consumo abusivo de alcool apos esse procedimento cirirgico esta associado tanto a fatores

metabolicos, que tornam a assimilacdo da bebida mais intensa e rapida, quanto a fatores
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psicoldgicos e sociais, como a pressao estética e a busca por aceitagdo. As participantes relatam
que, ao passarem pela bariatrica, ndo receberam orientagdo adequada sobre os riscos do
alcoolismo e acabaram substituindo compulsdes alimentares pelo consumo de alcool, o que as
levou a dependéncia. Ademais, a falta de atendimento psicologico no periodo pds-operatdrio
faz com que muitas mulheres enfrentem dificuldades para lidar com as mudangas corporais,
agravando problemas de autoestima e colaborando para o abuso de substancias. Nesse sentido,
por meio do grupo da AAF, as mulheres passam a refletir sobre a cirurgia em suas vidas e
encontram orientacao para lidar com os desafios da recuperagao do alcoolismo em um contexto
marcado por mudangas fisicas e emocionais.

Dessa maneira, a AAF representa um espaco onde as mulheres tanto enfrentam sua
relagdo com a bebida, quanto compreendem os multiplos fatores que influenciam esse consumo.
Assim, o acolhimento por meio de grupos especificos fortalece os lacos entre as participantes e
permite uma recuperagdo consciente, promovendo um senso de pertencimento frente as
dificuldades que enfrentam.

Diante da analise das memorias e representagdes sociais sobre o uso e abuso de alcool
entre mulheres durante a pandemia da COVID-19, esta pesquisa demonstrou a complexidade
desse fendmeno e suas intersegdes com género, raga, classe e saude mental. A pesquisa apontou
que, apesar da crescente visibilidade do alcoolismo feminino, ainda persistem lacunas no
reconhecimento dessa problematica como uma questao de saude publica, especialmente no que
se refere a politicas especificas de acolhimento e tratamento. Por isso, ressaltamos a necessidade
da formulagdo de politicas publicas que considere as especificidades do consumo feminino de
alcool, promovendo campanhas de conscientizacao que desnaturalizem estigmas e ampliem o
acesso a servigos especializados, garantindo atendimento integral e humanizado para as
mulheres em situagdo de dependéncia alcoolica. Ainda, salientamos a importancia da inser¢ao
desse debate de forma transversal nos curriculos escolares, para que temas como uso/abuso de
alcool e drogas numa perspectiva de género sejam abordados de maneira critica e preventiva
desde a educagdo bésica, promovendo reflexdes sobre as desigualdades sociais na relagao entre

as mulheres com a bebida alcoolica.
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: MEMORIA E REPRESENTAGCOES SOCIAIS SOBRE O USO/ABUSO DE BEBIDA
ALCOOLICA ENTRE MULHERES DURANTE A PANDEMIA DA COVID-19

Pesquisador: Andressa Mendes da Silva Dias

Area Temitica:

Versao: 2

CAAE: 52300621.8.0000.0055

Instituicdo Proponente: Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia - UESB
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 5.176.492

Apresentacao do Projeto:

“Esta pesquisa tem como principal objetivo analisar as memoarias e representagdes sociais de mulheres
alcoolistas sobre o uso/abuso de bebidas alcodlicas e o processo de recuperagdo do alcoolismo no contexto
da pandemia da COVID-19. Como aporte tedrico, serdo utilizadas duas grandes teorias: A meméria coletiva,
introduzida pelo socidlogo francés Maurice Halbwachs (1877-1945) e a teoria das representagdes sociais,
pensada pelo psicélogo social Serge Moscovici (1928-2014). Ambas serdo abordadas no sentido de
complementariedade, apesar de no seu interior haver situagcdes de ndo convergéncia. Quanto a
metodologia, sera utilizada uma abordagem qualitativa, com uma aplicagao inicial de questionario online
para mulheres com faixa etaria acima de 18 anos, aplicando-se a técnica de “bola de neve” de forma virtual
para compartilhamento do link. Em seguida, uma entrevista semiestruturada sera realizada com mulheres
em tratamento do alcoolismo, participantes de um coletivo de ajuda mutua que se organiza por meio do
Instagram e de grupos do WhatsApp. Espera-se que com esta pesquisa, sendo mulheres o publico alvo,
possa-se dimensionar os problemas causados pelo consumo de bebida alcodlica e contribuir com a
formulagéo de politicas publicas voltadas para o alcoolismo feminino, a fim de amenizar os seus impactos

sociais”.

Objetivo da Pesquisa:
Objetivo Primario:

Endereco: Avenida José Moreira Sobrinho, s/n, Médulo CAP, 1° andar (UESB)

Bairro: Jequiezinho CEP: 45.206-510
UF: BA Municipio: JEQUIE
Telefone: (73)3528-9727 Fax: (73)3525-6683 E-mail: cepjg@uesb.edu.br
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“Analisar as memdrias e representacdes sociais de mulheres alcoolistas sobre o uso/abuso de bebidas
alcodlicas e o processo de recuperagdo do alcoolismo no contexto da pandemia da COVID-19”.
Objetivo Secundario:

“Articular teoricamente memdria, representagdes sociais e alcoolismo feminino, tendo em vista o contexto de
pandemia da COVID-19; «Investigar como os grupos de apoio as mulheres alcoolistas tem se reorganizado
durante a pandemia; *Problematizar a relagdo do consumo de bebida alcodlica por mulheres antes e durante
a pandemia, levando em consideragdao o ambito publico e o privado; *Contextualizar os aspectos étnico-
raciais, socioculturais e econémicos das mulheres alcoolistas participantes dos grupos de ajuda mutua”.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Riscos: Segundo as normas que tratam da ética em pesquisa com seres humanos no Brasil, sempre ha
riscos em participar de pesquisas cientificas. No caso desta pesquisa, classificamos o risco como sendo
minimo. Pode haver um possivel constrangimento no momento da entrevista, por parte do entrevistado ao
relatar sobre suas experiéncias com o consumo de bebida alcodlica para uma pessoa desconhecida, que
sera a pesquisadora. Mas para amenizar esta situagdo, sera mantida uma relagdo amigavel com as
entrevistadas e caso precise de um tempo para refletir ou deseje que a entrevista seja encerrada, sera
mantida a vontade da participante.

Beneficios: A partir do desenvolvimento das pesquisa, coleta e analise dos dados, sera possivel criar
estratégias para se trabalhar com a prevencao uso/abuso do alcool, principalmente considerando as
especificidades do publico feminino.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:
Trata-se de um projeto de pesquisa do Curso de Pés-graduagdo em Memoéria, Linguagem e Sociedade,
Campus de Vitéria da Conquista, Uesb.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:
Compromisso_geral_Andressa_Mendes_da_Silva_Dias.pdf OK

folhaDeRosto_Andressa_Mendes_da_Silva_Dias.pdf OK

TCLE_CEP_ajustes_abril_2021.pdf OK

Endereco: Avenida José Moreira Sobrinho, s/n, Médulo CAP, 1° andar (UESB)

Bairro: Jequiezinho CEP: 45.206-510
UF: BA Municipio: JEQUIE
Telefone: (73)3528-9727 Fax: (73)3525-6683 E-mail: cepjg@uesb.edu.br
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projeto_detalhado_brochura.pdf OK
PB_INFORMAGCOES_BASICAS_DO_PROJETO_1804379.pdf OK
Projeto_de_pesquisa_alteracoes OK

Roteiro_de—_entrevista OK

Recomendacoes:

N&o se aplica

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes:

Em sua nova versao do projeto, as autoras esclarecem sobre as etapas da pesquisa e também sobre como
serao selecionadas as participantes. Além disso, nesta nova versao foi anexado o roteiro de entrevista.

Desta forma, o projeto apresentado atende a todas as exigéncias éticas das Resolugdes CNS N° 466 de
2012 e N°510 de 2016.

Durante a execucgdo do projeto e ao seu final, anexar na Plataforma Brasil, por meio de Notificacéo, os
respectivos relatérios parciais e final, de acordo com o que consta na Resolugdo CNS 466/12 (itens 11.19,
11.20, XI.2, alinea d) e Resolugdo CNS 510/16 (artigo 28, inciso V).

Consideragoes Finais a critério do CEP:
Em reunido extraordinaria no dia 17/12/2021, por videoconferéncia autorizada pela CONEP, a plenaria deste
CEP/UESB aprovou o parecer do relator.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacao
Informacgdes Basicas|PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 12/11/2021 Aceito
do Projeto ROJETO 1804379.pdf 23:33:34
Projeto Detalhado / |Projeto_de_pesquisa_alteracoes.pdf 12/11/2021 | Andressa Mendes da| Aceito
Brochura 23:32:.01 |Silva Dias
Investigador
Outros Roteiro_de_entrevista.pdf 12/11/2021 | Andressa Mendes Aceito

Endereco: Avenida José Moreira Sobrinho, s/n, Médulo CAP, 1° andar (UESB)

Bairro: Jequiezinho CEP: 45.206-510
UF: BA Municipio: JEQUIE
Telefone: (73)3528-9727 Fax: (73)3525-6683 E-mail: cepjg@uesb.edu.br
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Continuacdo do Parecer: 5.176.492
Outros Roteiro_de_entrevista.pdf 23:27:14 |da Silva Dias Aceito
TCLE / Termos de | TCLE_CEP_ajustes_abril_2021.pdf 05/09/2021 |Andressa Mendes da| Aceito
Assentimento / 10:23:49 [Silva Dias
Justificativa de
|Auséncia
Projeto Detalhado / |projeto_detalhado_brochura.pdf 05/09/2021 |Andressa Mendes da| Aceito
Brochura 10:20:13 [Silva Dias
Investigador
Qutros Compromisso_geral_Andressa_Mendes| 05/09/2021 |Andressa Mendes da| Aceito
da_Silva_Dias.pdf 10:13:05 [ Silva Dias
Folha de Rosto folhaDeRosto_Andressa_Mendes_da_Si| 05/09/2021 |Andressa Mendes da| Aceito
lva_Dias.pdf 10:09:25 | Silva Dias

Situagao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagdao da CONEP:
Nao

JEQUIE, 17 de Dezembro de 2021

Assinado por:
Leandra Eugenia Gomes de Oliveira
(Coordenador(a))

Endereco: Avenida José Moreira Sobrinho, s/n, Médulo CAP, 1° andar (UESB)

Bairro: Jequiezinho CEP: 45.206-510
UF: BA Municipio: JEQUIE
Telefone: (73)3528-9727 Fax: (73)3525-6683 E-mail: cepjg@uesb.edu.br
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ANEXO 2 - TERMO DE AUTORIZACAO PARA USO DE IMAGENS,
DEPOIMENTOS, NOME DA PARTICIPANTE DA PESQUISA E DA ASSOCIACAO

TERMO DE AUTORIZACAO PARA USO DE IMAGENS, DEPOIMENTOS,
NOME DO(DA) PARTICIPANTE DA PESQUISA E DA ASSOCIACAO

INFORMACOES SOBRE A PESQUISA

TITULO DA PESQUISA: Memoria e representagdes sociais sobre o uso/abuso de
bebida alcodlica entre mulheres durante a pandemia da Covid-19

PESQUISADORA RESPONSAVEL: Andressa Mendes da Silva Dias\ Luci Mara
Bertoni (orientadora)

Estando ciente, esclarecido e assegurado quanto:

e aos objetivos, procedimentos, riscos € beneficios referentes ao estudo acima
apontado, tal como consta nos Termos de Consentimento ¢/ou Assentimento
Livre e Esclarecido (TCLE e/ou TALE);

e ainexisténcia de custos ou vantagens financeiras a quaisquer das partes
envolvidas na pesquisa.

AUTORIZO, através do presente documento, ¢ CONSINTO COM A UTILIZAGAO,
em favor dos membros e assistentes da pesquisa acima indicada, apenas para fins de
estudos cientificos (livros, artigos, slides ¢ transparéncias), a captura ¢ utilizagdo de
fotos e de gravagdes (sons e imagens), 0 meu nome enquanto fundadora Associacdo
Alcoolismo Feminino e o nome da Associagdo Alcoolismo Feminino.

. de de

Documento assinado digitalmente

.\ub,. GRAZIELLA CARIDADE SANTORO
gL‘ | Data: 11/06/2024 11:27:54-0300

Verifique em https://validar.iti.gov.br

Assinatura do(a) participante

_ Hedvre e b S er

"Assinatura do(a) pesquisador
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APENDICE 1 - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - TCLE
Conforme Resolugdes n° 466/2012 e 510/2016 do Conselho Nacional de Saide — CNS

CARO(A) SENHOR(A),

Este documento é um CONVITE ao(a) Senhor(a) (ou a pessoa pela qual o(a) Sr.(a) é responsavel)
para participar da pesquisa abaixo descrita. Por favor, leia atentamente todas as informagdes abaixo e, se
vocé estiver de acordo, rubrique as primeiras paginas e assine a tltima, na linha “Assinatura do
participante™.

1. QUEM SAO AS PESSOAS RESPONSAVEIS POR ESTA PESQUISA?
1.1. PESQUISADOR RESPONSAVEL: Andressa Mendes da Silva Dias
1.2. ORIENTADOR/ORIENTANDO: Luci Mara Bertoni

2. QUAL O NOME DESTA PESQUISA, POR QUE E PARA QUE ELA ESTA SENDO FEITA?
2.1. TITULO DA PESQUISA

Memoria e Representagdes Sociais sobre o uso/abuso de bebida alcodlica entre mulheres durante a
pandemia da covid-19

2.2. POR QUE ESTAMOS FAZENDO ESTA PESQUISA (Justificativa):

Esta pesquisa justifica-se, pois nos tiltimos anos houve um aumento no consumo de bebidas alcodlicas por
mulheres e mais recentemente, devido ao isolamento das pessoas em seus domicilios. Além disso, hd a
necessidade estudos voltados ao alcoolismo feminino, considerando aspectos sociais de género no contexto
da pandemia da Covid-19.

2.3. PARA QUE ESTAMOS FAZENDO ESTA PESQUISA (Objetivos):

Analisar as memorias e representagdes sociais de mulheres alcoolistas sobre o uso/abuso de bebidas
alcodlicas e o processo de recuperagdo do alcoolismo no contexto da pandemia da covid-19.

3.0 QUE VOCE (OU O INDIVIDUO SOB SUA RESPONSABILIDADE) TERA QUE FAZER?
ONDE E QUANDO ISSO ACONTECERA? QUANTO TEMPO LEVARA? (Procedimentos
Metodologicos)

3.1 O QUE SERA FEITO:

Vocé participard da pesquisa respondendo a um questiondrio com perguntas sobre o consumo de bebidas
alcodlicas.

3.2 ONDE E QUANDO FAREMOS ISSO:
Por meio deste formuldrio, no periodo de 01/10/2021 a 30/06/2022
3.3 QUANTO TEMPO DURARA CADA SESSAO:

5 minutos

4.HA ALGUM RISCO EM PARTICIPAR DESSA PESQUISA?

Segundo as normas que tratam da ética em pesquisa com seres humanos no Brasil, sempre ha riscos em
participar de pesquisas cientificas. No caso desta pesquisa, classificamos o risco como sendo

Seja consciente: ao imprimir este documento, se
necessario, use a frente e o verso do papel. :)
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+ MINIMO " MODERADO " ALTO

4.1 NA VERDADE, O QUE PODE ACONTECER E: (detalhamento dos riscos)

Um possivel constrangimento ao responder ao questiondrio e receio de ser identificada.

42 MAS PARA EVITAR QUE ISSO ACONTECA, FAREMOS O SEGUINTE: (meios de
evitar/minimizar os riscos):

Em todas as questoes, colocamos uma alternativa ‘“ndo quero responder” para o caso de se sentir
constrangida em responder alguma pergunta. Além disso, por meio desse termo, garantimos o seu
anonimato na pesquisa.

5.0 QUE E QUE ESTA PESQUISA TRARA DE BOM? (Beneficios da pesquisa)
5.1 BENEFICIOS DIRETOS (aos participantes da pesquisa):

Durante o preenchimento do questionario, podera fazer um momento de autorreflexao sobre sua trajetoria.

5.2 BENEFICIOS INDIRETOS (a comunidade, sociedade, academia, ciéncia...):

Essa pesquisa podera contribuir com a contrugao de politicas publicas voltadas ao alcoolismo feminino e a
prevencdo de alcool e outras drogas.

6. MAIS ALGUMAS COISAS QUE O(A) SENHOR(A) PODE QUERER SABER (Direitos dos
participantes):

6.1. Recebe-se dinheiro ou é necessario pagar para participar da pesquisa?
R: Nenhum dos dois. A participagao na pesquisa ¢ voluntaria.
6.2. Mas e se acabarmos gastando dinheiro s6 para participar da pesquisa?
R: O pesquisador responsavel precisard lhe ressarcir estes custos.
6.3. E se ocorrer algum problema durante ou depois da participacao?
R: Voce pode solicitar assisténcia imediata e integral e ainda indeniza¢do ao pesquisador e a
universidade.
6.4. £ obrigatério fazer tudo o que o pesquisador mandar? (Responder questionario, participar de
entrevista, dinimica, exame...)
R: Ndo. S6 se precisa participar daquilo em que se sentir confortavel a fazer.
6.5. Da pra desistir de participar no meio da pesquisa?
R: Sim. Em qualquer momento. E 56 avisar ao pesquisador.
6.6. Ha algum problema ou prejuizo em desistir?
R: Nenhum.
6.7. Os participantes nao ficam expostos publicamente?
R: Nao. A privacidade é garantida. Os dados podem ser publicados ou apresentados em eventos,
mas o nome e a imagem dos voluntdrios sdo sigilosos e, portanto, so serdo conhecidos pelos
pesquisadores.
6.8. Depois de apresentados ou publicados, o que acontecera com os dados e com os materiais
coletados?
R: Serdo arquivadas por 5 anos com o pesquisador e depois destruidos.
6.9. Qual a “lei” que fala sobre os direitos do participante de uma pesquisa?
R.: Sao, principalmente, duas normas do Conselho Nacional de Satide: a Resolugdo CNS 466/2012
ea 510/2016. Ambas pdem ser encontradas facilmente na internet.
6.10. E se eu precisar tirar dividas ou falar com alguém sobre algo acerca da pesquisa?
R: Entre em contato com o(a) pesquisador(a) responsavel ou com o Comité de ética. Os meios de
contato estdo listados no ponto 7 deste documento.

Seja consciente: ao imprimir este documento, se
necessario, use a frente e o verso do papel. :)
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7. CONTATOS IMPORTANTES:

Pesquisador(a) Responsavel:
Endereco: Estrada do Bem Querer, km4, UESB, Vitoéria da Conquista-BA, 45083-900
Fone: 77988193563 /E-mail:  andressamendes90@gmail.com

Comité de Etica em Pesquisa da UESB (CEP/UESB)

Avenida José¢ Moreira Sobrinho, s/n, 1°andar do Centro de Aperfeicoamento Profissional Dalva de Oliveira
Santos (CAP). Jequiezinho. Jequié-BA. CEP 45208-091.

Fone: (73) 3528-9727 / E-mail: cepjq@uesb.edu.br

Horario de funcionamento: Segunda a sexta-feira, das 08:00 as 18:00

8. CLAUSULA DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (Concordéncia do participante
ou do seu responsavel)

Declaro, para os devidos fins, que estou ciente e concordo

[ em participar do presente estudo;

[ com a participag¢iio da pessoa pela qual sou responsavel.
Ademais, confirmo ter recebido uma via deste termo de consentimento e asseguro que me foi dada a
oportunidade de ler e esclarecer todas as minhas duvidas.

de de

Assinatura do(a) participante (ou da pessoa por ele
responsavel)

Impressao Digital
(Se for o caso)

9. CLAUSULA DE COMPROMISSO DO PESQUISADOR

Declaro estar ciente de todos os deveres que me competem e de todos os direitos assegurados aos
participantes e seus responsaveis, previstos nas Resolucdes 466/2012 e 510/2016, bem como na Norma
Operacional 001/2013 do Conselho Nacional de Saude. Asseguro ter feito todos os esclarecimentos
pertinentes aos voluntarios de forma prévia a sua participagao e ratifico que o inicio da coleta de dados dar-
se-a apenas apos prestadas as assinaturas no presente documento e aprovado o projeto pelo Comité de Etica
em Pesquisa, competente.

de de

Assinatura do(a) pesquisador

Seja consciente: ao imprimir este documento, se
necessario, use a frente e o verso do papel. :)
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APENDICE 2 - FORMULARIO

1 Pesquisa - consumo de bebida alcoolica por MULHERES na pandemia da COVID-19

Vocé esta sendo convidada a participar da pesquisa intitulada "Memoria e Representagdes
Sociais sobre o uso/abuso de bebida alcoolica entre mulheres durante a pandemia da COVID-
19 ". Sob a responsabilidade da pesquisadora Andressa Mendes da Silva Dias (UESB). A sua
participacao serd respondendo a este questionario on-line com perguntas sobre o consumo de
bebidas alcoodlicas.

Observe as seguintes informagoes:

Vv E necessario concordar com o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido clicando em
"concordo na pergunta abaixo.

v Sua privacidade sera garantida e os dados informados sdo sigilosos.

v O e-mail informado aqui ndo sera divulgado, estamos solicitando apenas para que vocé receba
uma copia deste formulario por meio dele.

Para baixar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido clique no [link abaixo
https://docs.google.com/uc?export=download&id=1USGdSSAwEcnIxlzwv7niZTxJNKXvnz5
G

1.1 Para prosseguir respondendo ao questiondrio ¢ necessario concordar com o termo acima.
Vocé concorda?

o concordo

o Nao concordo

1.2 Vocé participa ou ja participou de algum grupo de ajuda para recuperacao/tratamento em
relagdo ao uso de bebida alcoolica? (Ex.: Alcodlicos Anonimos, Alcoolismo Feminino, CAPS

etc.)
o Sim
o Nao

o Nao quero responder

2 Informacoes sobre a participante

2.1 Idade

2.2 Estado onde reside

2.3 Municipio onde reside

2.4 Caso resida em outro pais, especifique aqui.

2.5 Raga/cor *

o Preto (a)

o Pardo (a)

o Branco (a)
o Amarelo (a)
o Indigena



o Nao desejo declarar

2.6 Sexo designado no nascimento: *
o Masculino
o Feminino
o Intersexo
o Nao quero responder

2.7 Com qual género vocé se identifica? *
o Cisgénero (sexo designado no nascimento)
Transexual/travesti
Nao binario
Nao quero responder
Outro:

O O O O

2.8 Sobre sua orientacdo sexual, qual op¢ao melhor te representa? *
o Heterossexual

Lésbica

Bissexual

Gay

Pansexual

Assexual

Nao quero responder

Outro:

O O O O O O O

2.9 Nivel de escolaridade *

o Nunca estudou

o Ensino fundamental

o Ensino Médio

o Ensino superior incompleto ou cursando
o Ensino superior completo Especializagdo
o Mestrado

o Doutorado

¢

Nao quero responder

2.10 Qual a sua ocupagao? *

Estudante

Vinculo formal

Vinculo informal

Nao trabalho nem estudo no momento
Nao quero responder

0O O O O O

2.11 Qual a sua principal ocupagdo atualmente? (profissao)

2.12 Caso trabalhe e/ou estude, como lidou com essas atividades durante a pandemia?

Estudo remoto
Estudo presencial
Trabalho remoto
Trabalho presencial
Nao se aplica

0O O O O O
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2.13 Atualmente, caso trabalhe e/ou estude, como lida com essas atividades? *
Estudo remoto

Estudo presencial

Trabalho remoto

Trabalho presencial

Nao se aplica

O O O O O

2.14 Quantas pessoas moram em sua residéncia incluindo vocé? *
o 1

o 2

o 3

o 4

o 5 oumais

o Nao quero responder

2.15 Com quem vocé mora atualmente? *
Familia

Amigos (as)

Parceiro (a)

Sozinho (a)

Nao quero responder

Outro:

O O O O O O

2.16 Quantos filhos vocé tem? *
o Nenhum 1

o 2

o 3

o maisde3

o Nao quero responder

2.17 Qual ¢ a renda mensal de sua familia? (some a sua renda com a dos familiares que moram
com voce)

Nenhuma renda Até R$1.100,00

De 1 a 2 salarios minimos (R$1.100,01 até R$2.200,00)

De 2 a 5 salarios minimos (R$2.200,01 até R$5.500,00)

De 5 a 10 salarios minimos (R$5.500,01 até¢ R$11.000,00)

De 10 a 20 salarios minimos (R$11.000,01 até R$22.000,00)

Mais de 20 salarios minimos (mais de R$22.000,00)

Nao quero responder

O O O O O O O

2.18 Durante a pandemia, vocé ou algum(a) morador (a) da sua residéncia esta recebendo ou ja
recebeu auxilio emergencial?

o Sim

o Nao

o Nao quero responder

2.19 Como definiria seu posicionamento politico? (marque na escala abaixo)
1 2 3 4 5
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2.20 Qual a sua religidao? *
Catolica
Evangélica
Espirita
Candomblé
Umbanda

Budista

Hinduista
Agnostico (a)
Ateu/ Ateia

Nao tenho religiao
Nao quero responder
Outro:

O O O O O O OO0 0O 0O 0O o0

2.21 Marque na escala o seu nivel de religiosidade
0 1 2 3 4

Nao  Sou muito religioso(a)

3. Pandemia COVID-19

3.1 Vocé ja foi diagnosticado (a) com COVID 197 *
o Sim
o Nao
o Nao quero responder

3.2 Algum/alguns membro (s) de sua familia, que mora na mesma casa que vocé€ ja foi
diagnosticado (a) com COVID 19?

o Sim

o Nao

o Nao se aplica

o Nao quero responder

3.3 Vocé manteve 0 DISTANCIAMENTO SOCIAL durante a pandemia da COVID 197 *

Distanciamento social: medida de redugdo das interacdes em comunidade ou em grupo com a finalidade de
minimizar a circulagdo do virus.

o Sim

o Nao

o Em parte

o Nao quero responder

3.4 Voceé ficou em ISOLAMENTO SOCIAL durante a pandemia da COVID 19? *

Isolamento social: separac@o das pessoas doentes das ndo doentes com objetivo de diminuir os riscos de contagio.
o Sim
o Nao
o Nao quero responder



3.5 Vocé pertence a algum dos grupos de risco abaixo? (pode marcar mais de uma opg¢ao)

o Idosos
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o Portadores (as) de doenga cronica (hipertensdo, diabetes, doenga pulmonar obstrutiva

cronica etc.)

Fumantes

Pessoas com doengas hematologicas

Em tratamento com imunossupressao (ex. Lupus, cancer, etc) Obesos (as)
Pessoas vivendo com HIV

Gestantes, puérperes (periodo pds-parto)

Nenhum

Nao quero responder

O O O O O O O

3.6 Vocé ja tomou a vacina contra a COVID-19? *

Nao

Sim (Primeira dose)

Sim (Primeira e segunda dose ou vacina de dose Uinica)
Sim (Primeira, segunda e terceira dose)

Sim (Primeira, segunda, terceira e quarta dose)

Nao quero responder

(@)

O O O O O

4 Consumo de bebida alcoolica

4.1 Vocé consome bebida alcodlica? *
o Sim
o Nao
o Nao quero responder

4.2 Qual idade voceé tinha quando experimentou bebida alcoodlica pela primeira vez?
4.3 Por quanto tempo vocé bebeu ou bebe?
4.4 Atualmente voce estd abstinente a bebida alcodlica? *

o Sim

o Nao

o Nao quero responder

4.5 Se a resposta anterior for sim, ha quanto tempo estd em abstinéncia?

4.6 Vocé consumia bebida alcodlica ANTES da pandemia da COVID 19? *
o Sim

Sim, cerca de 6 meses antes da pandemia

Sim, cerca de 1 a 2 anos antes da pandemia

Sim, cerca de 3 a 4 anos antes da pandemia

Sim, cerca de 5 a 6 anos antes da pandemia

Sim, cerca de 7 a 8 anos antes da pandemia

Sim, cerca de 9 a 10 anos antes da pandemia

Sim, cerca de 10 anos ou mais antes da pandemia

Nao

Nao quero responder

O O O O O O O 0 O
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4.7 Vocé consumiu bebida alco6lica DURANTE a pandemia da COVID-19? *
o Sim
o Nao
o Nao quero responder

4.8 Como classifica o seu consumo de bebida alcodlica durante a pandemia da COVID 19?
o Aumentou

Manteve

Diminuiu

Tive recaida

Fiquei em absten¢ado

Nao quero responder

O O O O O

4.9 Com qual frequéncia vocé consumia bebida alcodlica ANTES da pandemia? *
Para responder esta pergunta considere o periodo de 3 anos antes da pandemia.
o Nenhuma
Uma ou menos de uma vez por més
2 a4 vezes por més
2 a 3 vezes por semana
4 ou mais vezes por semana nao
Nao se aplica
Nao quero responder

O O O O O O

4.10 Com qual frequéncia consumiu/consome bebida alco6lica DURANTE a pandemia? *
Nenhuma

Uma ou menos de uma vez por més

2 a4 vezes por més

2 a 3 vezes por semana

4 ou mais vezes por semana

Nao se aplica

Nao quero responder

O O O O O O O

4.11 Quantas doses de bebida alcoolica vocé usava por dia DURANTE a pandemia? *
Equivaléncia de doses:

ISA

1 dose padrdo = 14g de alcool puro

“

350 mL de cerveja/ 150 mL de vinho 45 mL de destilado (vodca,
chope cerca de 5% cerca de 12% uisque, cachaca, gin, tequila,
de alcool de alcool rum) cerca de 40% de alcool




O O O O O O OO0
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Nenhuma

1 a 2 doses por dia

3 a4 doses por dia

5 a 6 doses por dia

7 a 9 doses por dia

10 doses ou mais por dia
Nao se aplica

Nao quero responder

4.12 Quantas vezes vocé ficou alcoolizada (tomou porre) DURANTE a pandemia? *

O O O O O O O 0O O

Menos que 1 vez por més

De 1 a 2 dias no més

De 3 a 4 dias no més

1 a 2 dias por semana

3 a 4 dias por semana

5 a 6 dias por semana

Todos os dias

Nao bebi durante a pandemia
Nao se aplica

4.13 Onde vocé costumava consumir bebida alcodlica no periodo em que bebia ANTES d
pandemia da COVID 19?
Para responder esta pergunta considere o periodo de 3 anos antes da pandemia.

o

O O O O O O O

Em casa

Em bares

Em shows/ festas

Na casa de amigos e familiares

Estive em abstinéncia antes da pandemia
Nao se aplica

Nao quero responder

Outro:

4.14 Onde vocé costumava consumir bebida alco6lica DURANTE da pandemia da COVID 19?

O O O O O O O O

Em casa

Em bares

Em shows/ festas

Na casa de amigos e familiares
Nao quero responder

Nao bebi durante a pandemia
Nao se aplica

Outro:

4.15 Vocé acha que seu comportamento em relagdo ao consumo de bebida alcoodlica mudou
durante a pandemia da COVID 19?

o

©)
@)
@)

Sim

Nao

Nao se aplica

Nao quero responder

4.16 Justifique, se possivel.
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5 Recuperacao/tratamento do consumo de bebida alcodlica

5.1 De qual grupo de ajuda para recuperagio/tratamento do alcoolismo vocé participa ou ja
participou?
o Pode marcar mais de uma opg¢ao, se necessario.
Alcoolismo Feminino
Alcodlicos Andnimos
Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS)
Nao quero responder
Outro:

O O O O O

5.2 De qual grupo de ajuda para recuperagdo/tratamento do alcoolismo vocé participa
ATUALMENTE?
o Alcoolismo Feminino
Alcodlicos Andnimos
Centro de Atencao Psicossocial (CAPS)
Nao se aplica
Nao quero responder
Outro:

O O O O O

5.3 Em relagdo a sua participacdo em grupos de ajuda ao alcoolismo da resposta anterior...
o Japarticipava desse grupo antes da pandemia da COVID 19
o Comecei a participar desse grupo durante a pandemia da COVID 19
o Participava de outro grupo e decidi mudar para esse durante a pandemia da COVID 19
o Japarticipava de um grupo antes da pandemia e decidi participar, também, deste durante
a pandemia da COVID 19
Nao quero responder
o Outro:

O

5.4 Durante o distanciamento social provocado pela pandemia, o grupo de ajuda ao alcoolismo
que vocé participa/participava ...
o Cancelou as reunides presenciais
Cancelou as reunides presenciais, mas se organizou com reunides online
As reunides presenciais continuaram acontecendo
As reunides sempre aconteceram de forma online
Nao se aplica
Nao quero responder
Outro:

O O O O O O

5.5 Vocé participa da Associagdo ALCOOLISMO FEMININO? *
o Sim
o Nao

6. Participantes da Associacao Alcoolismo Feminino
Nas perguntas, abaixo, utilizaremos a sigla AF para O coletivo Alcoolismo Feminino.

6.1 Ha quanto tempo vocé participa do coletivo Alcoolismo Feminino (AF)? *

6.2 Como conheceu o AF?
o Mais de uma op¢ao pode ser marcada



O O O O O O O 0 O
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Redes sociais (Instagram, Facebook etc.)
Radio

Televisao

Jornais

Revistas

Internet

Familiares

Amigos (as)

Outro:

6.3 Sobre o tratamento terapéutico de AF, marque a/as opgao/opgdes que vocé participa.

©)

O O O O O

Acompanhamento Psicologico
Acompanhamento Nutricional
Reunides Frequentes

Apoio Familiar

Terapias em Grupo
Atividades Complementares

6.4 Vocé integra alguma das categorias abaixo? Marque a/as op¢ao/opcdes em que esta inserida.

(@)

O O O O O O O

Voluntarias

Psicologas

Grupos tematicos de terapia

Terapeutas em dependéncia quimica

Encontros semanais (reunido de partilha e estudos)
Nutricionista

Nao integro nenhuma das categorias acima

Nao se aplica

6.5 De qual/quais grupos tematicos vocé faz parte?

o

@)
@)
@)
@)
@)
@)
@)

Mulheres negras
LGBTQIA+

Familiares

Maternagem

Prevencao de recaidas
Transtornos alimentares
Vitimas de violéncia
Codependéncia

6.6 Vocé desempenha alguma fun¢do dentro do AF? Qual?

6.7 Voce teria interesse e/ou disponibilidade de conceder uma entrevista a pesquisadora?
(Lembrando que sera preservado o anonimato das participantes)

o

@)
@)
©)

Sim

Nao

Talvez

Nao quero responder

6.8 Se a resposta for SIM, indique qual ou quais meios seria mais viavel para vocé. Mais uma
vez, lembramos que o anonimato das participantes sera preservado. (Pode selecionar mais de
uma resposta)



181

o Chamada de video
o Chamada de audio
o Outro:

6.9 Vocé poderia informar seu nome, nome social, apelido ou nome ficticio?

6.10 Se a resposta ao item 6.7 for sim, informe seu contato de WhatsApp e/ou email para um
posterior contato, sempre relacionado a pesquisa.



1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)
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APENDICE 3 - ROTEIRO DE ENTREVISTAS

ROTEIRO DE ENTREVISTA PARA A FUNDADORA DO COLETIVO
ALCOOLISMO FEMININO (AF)

O coletivo Alcoolismo Feminino foi criado em fevereiro de 2020. De onde surgiu essa
iniciativa? Quem teve a ideia inicial? Teve colaboragdo de outras pessoas? Primeiro foi criado
o Instagram ou ja aconteciam encontros anteriores?

Vocé associa a criagao do grupo AF ao contexto de pandemia em que as pessoas precisaram
manter o distanciamento social?

Vocé acredita que a sua trajetoria com o alcoolismo e com a participacdo em outros grupos de
ajuda mutua, como o AA por exemplo, contribuiram para a cria¢do e organiza¢ao do AF? De
que forma?

Por que a decisdo de criar um grupo apenas com a participagdo de mulheres?

Vocé poderia contar sobre como o grupo do AF tem sido organizado, desde a sua cria¢do até o
momento?

Observamos que no inicio tratava-se de um coletivo e depois passaram a constituir uma
associacao? Qual o motivo dessa mudanga?

Notamos, no site do AF, que existem atividades gratuitas e atividades pagas. Qual diferenca
entre elas?

Observamos também que existem algumas formas de contribuicdo para manutengdo da
associag¢do. Como funcionam essas doacdes? Elas sdo obrigatdrias para as participantes do AF
ou acontece forma voluntaria?

A primeira vez que procurei por perfis no Instagram sobre alcoolismo entre mulheres e me
deparei com o coletivo AF, foi em junho de 2020 e percebi que houve um crescimento do perfil:
mais seguidores chegaram, uma quantidade maior de Lives e publicacdes foram feitas. A que
vocé atribui esse crescimento e essa procura?

10) Como o grupo do AF tem se organizado? Por onde acontecem as reunides? Sao quantos grupos?

Os grupos sao compostos de quantas mulheres? Ha uma logica para divisao e organizacao de
cada grupo? Quais sdo os dias e horarios das reunides?

11) No AF existe alguém responsavel por mediar as reunides? Quem?

12) Vocés tém um controle da quantidade de mulheres que visitam e sdo frequentes nas reunides?

Vocé poderia falar um pouco desse processo e informar o quantitativo atualmente?

13) Hoje, quem administra a pagina no Instagram? Existe um planejamento ou cronograma de

postagens?
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14) Em relagdo ao processo de recuperacao do alcoolismo, vocés utilizam algum método? Se sim,
qual método seria esse?

15) O AF tem alguma relagdo com o AA? Se sim, qual?
16) Como ao AF lida com a questdao do anonimato das mulheres participantes do coletivo?

17)O AF tem algum grupo com os familiares das mulheres alcoolista? Se sim, como eles
acontecem? Quais familiares participam? Tem a presenca de homens?

18) Na AF existem grupos terapéuticos destinado a “mulheres negras, l1ésbicas, bissexuais,
transexuais, vitimas de violéncias ¢ maes, para a prevengao de recaidas e para os transtornos
alimentares associados ao alcoolismo”. Como esses grupos funcionam e qual o motivo de
atuarem a partir dessas especificidades?

19) Pela sua experiéncia e trabalho com mulheres alcoolistas, vocé considera que durante a
pandemia houve um aumento do consumo de bebidas alcodlicas pelo publico feminino? Por
que?

20) O que voce pensa sobre o alcoolismo?

21) O que voce pensa sobre o alcoolismo entre mulheres?

22) Vocé acha que existe diferenga entre beber em casa e beber em locais publicos (bares, festas
etc.)? Qual?

23) O que vocé acha sobre o consumo de mulheres durante a pandemia? Como essas mulheres estao

sendo vistas?

ROTEIRO DE ENTREVISTA PARA AS PARTICIPANTES DO COLETIVO
ALCOOLISMO FEMININO (AF)
1) O que vocé pensa sobre a bebida alcoolica?
2) Conte-me sobre sua vida em contato com a bebida alcoolica.
3) Ha quanto tempo vocé consome bebida alcodlica?
4) Como conheceu o AF?
5) Ha quanto tempo vocé participa do AF?

6) Vocé ¢é seguidora do perfil do AF no Instagram? O que vocé acha do conteudo postado por 14?
Vocé costuma interagir pelo Instagram?

7) Vocé ja participou de outro(s) grupo(s) de ajuda mutua ou o AF foi o primeiro? Se ja participou
de outro(s), qual/quais? Como vocé compara o AF com outros grupos?
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8) No processo de tentar parar de beber, vocé ja teve alguma recaida?

9) Conte-me um pouco sobre sua experiéncia no AF.

10) Como vocé vé essa possibilidade de participar das reunides remotamente?

11) Qual a sua opinido sobre o AF?

12) O que vocé acha do AF ter apenas mulheres como participantes?

13) Vocé costuma participar das reunides dando o seu testemunho, opinando ou contribuindo de
alguma forma com as demais participantes? Como isso acontece? Existe um momento
reservado para fala das participantes? Vocé ja se posicionou no grupo fazendo algum
comentario?

14) Vocé participa de algum/alguns dos grupos terapéuticos para mulheres negras, 1ésbicas,
bissexuais, transexuais, vitimas de violéncias e maes, para a prevencdo de recaidas e para os
transtornos alimentares associados ao alcoolismo? Qual/Quais? Qual a contribuicdo desse
grupo para vocé?

15) Vocé acha que com a participagdo no AF, algo mudou em sua vida?

16) Vocé acha que o consumo de bebida alcodlica por mulheres aumentou durante a pandemia da
COVID 19? Por qué?

17) Vocé bebeu durante a pandemia da COVID 19?
18) Vocé bebia antes da pandemia da COVID 19?

19) Vocé percebeu alguma mudanga no consumo de bebida alcoolica de um periodo para o outro?
(Antes da pandemia/ durante a pandemia)

20) O que te motivou a beber durante a pandemia?

21) Onde vocé costumava beber antes do distanciamento social provocado pela pandemia? E
durante a pandemia da COVID19?
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APENDICE 4 - CARACTERIZACAO DAS MULHERES ENTREVISTADAS E INFORMACAO SOBRE O TIPO DE ENTREVISTAS

Quadro 1 — Caracterizacio das mulheres entrevistadas e informacao sobre o tipo de entrevistas

Mulheres idade | Estado Raca/ | Identidade de | Nivel de Ocupacio/ Religiao Funcio na AAF Tipo de
entrevistadas onde reside | cor género escolaridade | profissao entrevista
Feminino/ Remota
Rio Grande Cisgénero/ Servidora
GIRASSOL 1 47 do Sul (RS) | Branca | Heterossexual | Especializa¢do | publica federal | Agnostica | Conselheira
Feminino/ Remota
Rio de Cisgénero/
GIRASSOL 2 41 Janeiro (RJ) | Parda | Bissexual Ensino Médio | Servico gerais | Evangélica | Guardid e diretora
Feminino/ Remota
Rio Grande Cisgénero/
GIRASSOL 3 49 do Sul (RS) | Preta Heterossexual | Especializagdo | Professora Umbanda | Nao
Feminino/ Remota
Rio Grande Cisgénero/
GIRASSOL 4 48 do Sul (RS) | Preta | Heterossexual | Especializa¢do | Professora Espirita Nao respondeu
Feminino/ Ensino Remota
Sdo Paulo Cisgénero/ superior
GIRASSOL 5 41 (SP) Branca | Heterossexual | completo Professora Catolica Néo respondeu
Feminino/ Ensino Remota
Sao Paulo Cisgénero/ superior
GIRASSOL 6 44 (SP) Branca | Heterossexual | completo Do lar Catolica Nao
Feminino/ Remota
Sao Paulo Cisgénero/
GIRASSOL 7 46 (SP) Parda | Heterossexual | Ensino Médio | Secretaria Espirita Nao respondeu
Feminino/ Coordenacédo de Remota
Sao Paulo Cisgénero/ reunides/ integrante
GIRASSOL 8 51 (SP) Branca | Heterossexual | Mestrado Dentista Espirita do
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Feminino/ Remota
Rio de Cisgénero/ Conselho
GIRASSOL 9 60 Janeiro (RJ) | Branca | Bissexual Mestrado Jornalista Ecuménica | Consultivo
Feminino/ Nao Remota
Rio de binario/
GIRASSOL 10 37 Janeiro (RJ) | Preta Pansexual Especializagdo | Empreendedora | Candomblé | Assistida
Feminino/ Ensino Remota
Sao Paulo Cisgénero/ superior Nao tem
GIRASSOL 11 61 (SP) Branca | Heterossexual | completo aposentada religido Nao
Servidora Remota
Feminino/ Publica Federal
Sao Paulo Cisgénero/ - Assessora Nao tem
GIRASSOL 12 53 (SP) Preta Heterossexual | Especializacdo | Juridica religido Nao
Feminino/ Remota
Minas Cisgénero/
GIRASSOL 13 48 Gerais (MG) | Preta | Heterossexual | Ensino Médio | Empresaria Catolica Nao
Voluntaria/ Remota
colaboradora nas
Feminino/ Jornalista/ redes sociais e
Alagoas Cisgénero/ Coordenagdo Nao tem assessoria de
GIRASSOL 14 44 (AL) Parda | Heterossexual | Doutorado de Marketing religido imprensa
Feminino/ Remota
Sao Paulo Cisgénero/ Nao tem Voluntaria e
GIRASSOL 15 43 (SP) Branca | Heterossexual | Especializagdo | Professora religido conselheira
Feminino/ Ensino Terapeuta em Presencial
Rio de Cisgénero/ superior dependéncia Nao tem
GIRASSOL 16 53 Janeiro (RJ) | Branca | Heterossexual | completo quimica religido Presidente
Diretora, Boas- Presencial
vindas, redes
sociais,
Feminino/ coordenadora e
Rio de Cisgénero/ Professora de Nao tem profissional nas
GIRASSOL 17 58 Janeiro (RJ) | Branca | Bissexual Ensino Médio | Yoga religido reunides de partilha
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Especialista em
Dependéncia
Quimica ¢
Terapia Familiar
Sistémica

GIRASSOL 18 41 Bahia (BA) | Preta | Feminino/ Mestrado Professora Espirita Coordenadora de Presencial
Cisgénero/ grupo
Bissexual

GIRASSOL 19%¢ | - - - - - - - Vice-presidente - Presencial

16 A Girassol-19 é uma das fundadoras do coletivo Alcoolismo Feminino, vice-presidente da associagdo, mas ndo € alcoolista e, portanto, ndo respondeu ao questionario, mas

participou a entrevista pelo fato de compor o grupo de fundadoras da AF.



