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REVISAO DE LITERATURA

RESUMO

Esse artigo buscou analisar a complexa relagdo entre a esquizofrenia e a criminalidade violenta, visando
desconstruir estigmas sociais e identificar fatores de risco que precipitam atos delituosos. A metodologia
empregada foi uma revisdo bibliografica sistematica e andlise documental, com abordagem qualitativa e
exploratodria, consultando bases como SciELO, PePSIC, BVS, Google Académico e PubMed. Os principais
resultados encontrados demonstram que a violéncia ndo ¢ um trago inerente ao transtorno, mas sim o desfecho de
uma intera¢do de vulnerabilidades. Destaca-se que a comorbidade com o Transtorno por Uso de Substancias (TUS)
¢ o fator de maior impacto, atingindo até 50% dos casos e duplicando o risco criminal, seguido pela psicose ativa
ndo tratada e pelo abandono sistémico. As conclusdes indicam que a periculosidade associada ao individuo com
esquizofrenia ¢ um esteredtipo que ignora falhas clinicas e sociais. O estudo reforga que a violéncia decorre de um
acamulo de negligéncias — neurocognitivas, sociais e institucionais — e aponta para a urgéncia de politicas
publicas integradas. Tais politicas devem focar no tratamento conjunto do TUS e na garantia de acesso continuo a
satide mental como estratégias fundamentais para reduzir a marginalizagdo e a criminalizagdo da doenga mental no
contexto brasileiro.

Palavras-chave: Esquizofrenia. CriminalidadeViolenta. Rede de Atengdo Psicossocial.

ABSTRACT

This article sought to analyze the complex relationship between schizophrenia and violent crime, aiming to
deconstruct social stigmas and identify risk factors that precipitate criminal acts. The methodology employed was
a systematic literature review and document analysis, with a qualitative and exploratory approach, consulting
databases such as SciELO, PePSIC, BVS, Google Scholar, and PubMed. The main results show that violence is
not an inherent trait of the disorder, but rather the outcome of an interaction of vulnerabilities. It is noteworthy that
comorbidity with Substance Use Disorder (SUD) is the most impactful factor, affecting up to 50% of cases and
doubling the criminal risk, followed by untreated active psychosis and systemic abandonment. The conclusions
indicate that the dangerousness associated with individuals with schizophrenia is a stereotype that ignores clinical
and social failures. The study reinforces that violence stems from an accumulation of negligence—neurocognitive,
social, and institutional—and points to the urgency of integrated public policies. Such policies should focus on the
joint treatment of mental health disorders and ensuring continuous access to mental health as fundamental
strategies to reduce the marginalization and criminalization of mental illness in the Brazilian context.

Keywords: Schizophrenia. Violent Crime. Psychosocial Care Network

RESUMEN

Este articulo buscé analizar la compleja relacion entre la esquizofrenia y el crimen violento, con el objetivo de
deconstruir los estigmas sociales e identificar los factores de riesgo que precipitan los actos criminales. La
metodologia empleada fue una revision sistematica de literatura y analisis de documentos, con un enfoque
cualitativo y exploratorio, consultando bases de datos como SciELO, PePSIC, BVS, Google Scholar y PubMed.
Los principales resultados muestran que la violencia no es un rasgo inherente del trastorno, sino mas bien el
resultado de una interaccion de vulnerabilidades. Cabe destacar que la comorbilidad con el Trastorno por Uso de
Sustancias (SUD) es el factor de mayor impacto, afectando hasta el 50% de los casos y duplicando el riesgo
criminal, seguido por la psicosis activa no tratada y el abandono sistémico. Las conclusiones indican que la
peligrosidad asociada a las personas con esquizofrenia es un estereotipo que ignora las fallas clinicas y sociales. El
estudio refuerza que la violencia proviene de una acumulacién de negligencia —neurocognitiva, social e
institucional— y sefiala la urgencia de politicas publicas integradas. Estas politicas deben centrarse en el
tratamiento conjunto de los trastornos de salud mental y en garantizar el acceso continuo a la salud mental como
estrategias fundamentales para reducir la marginacion y la criminalizacion de las enfermedades mentales en el
contexto brasilefio.

Palabras clave: Esquizofrenia. Delitos Violentos. Red de Atencion Psicosocial.
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Introducao

A esquizofrenia caracteriza-se como um

transtorno mental complexo que provoca
desorganizacdo do pensamento e distor¢cdes na
percepcao da realidade. Para o individuo, essa
condi¢cdo impde uma batalha didria entre a razdo
e o delirio, onde sintomas positivos, negativos e
cognitivos dificultam a interagdo social e o
desempenho de atividades basicas.

(2021), os

Segundo
Santos RT, et al. déficits
comunicativos e a dificuldade em sintetizar
informagdes sdo tdo incapacitantes quanto as
alucinagdes, embora frequentemente passem
despercebidos pela sociedade.

O problema central deste estudo reside no

estigma que associa a esquizofrenia a
periculosidade inerente, visdo muitas vezes
reforgada  por narrativas  sensacionalistas.

Entretanto, Koerner R (2021) esclarece que a
violéncia ndo € um sintoma do transtorno, mas o
resultado de uma interagdo entre psicose ativa
ndo tratada, exclusdo social e a auséncia de uma
rede de apoio eficiente. No Brasil, essa
vulnerabilidade ¢ agravada por falhas na Atencao
Primaria a Saude (APS), onde o paciente ¢
frequentemente negligenciado devido a crenga de
que o cuidado deve ser restrito aos Centros de
Atencao Psicossocial (CAPS).

A lacuna de conhecimento que este artigo
aborda reside na necessidade de compreender por
que apenas um subgrupo especifico desenvolve

comportamentos violentos. A relevancia do tema

¢ evidenciada por dados alarmantes:
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A realidade brasileira é alarmante:
aproximadamente 30% dos internos em hospitais
de custodia sdo diagnosticados com esquizofrenia,
sendo que a maioria jamais recebeu tratamento

antes da infragdo (CORREIA M, 2024).

Diante desse cendario, o presente trabalho
justifica-se pela urgéncia em desconstruir o
rétulo de "louco perigoso" e investigar os fatores
reais — clinicos, neurobioldgicos e sociais —
que precipitam atos delituosos. O objetivo ¢
analisar como o abandono sistémico eleva o risco
de violéncia e sugerir caminhos para politicas
publicas que priorizem a dignidade humana e o
tratamento adequado, em detrimento de
abordagens puramente punitivas (ROSA AC,
LIMA DF e PERES GF, 2021; CORREIA M,

2024).

Metodologia

O presente estudo adota uma abordagem
qualitativa, de carater exploratorio e descritivo.
Tal opgdo metodologica justifica-se pela
necessidade de compreender a complexidade da
relagdo entre esquizofrenia e comportamentos
violentos, fendmeno que exige analise de
significados e contextos socioculturais que dados
meramente  quantitativos nao alcancariam.
Segundo Lakatos EM e Marconi MA (2017), a
pesquisa qualitativa ¢

dados

fundamental para

interpretar ndo quantificaveis, como
valores e relagdes humanas, adequando-se ao
objetivo de analisar como falhas nos sistemas de
cuidado influenciam condutas violentas no
territdrio brasileiro.

A aquisi¢ao de dados ocorreu em duas

etapas complementares: a Revisdo Bibliografica
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Sistematica (RBS) e a andlise documental. Na
primeira fase, realizou-se a busca e selecao
rigorosa de literatura cientifica produzida entre
2015 e 2024, artigos,
documentos oficiais (GIL AC, 2022). As bases de

incluindo teses €
dados consultadas foram a Scientific Electronic
Library Online (SciELO), Periddicos Eletronicos
em Psicologia (PePSIC), Biblioteca Virtual em
Saude (BVS) e Google Académico. Os critérios

de selecdo priorizaram textos em lingua
portuguesa com aplicabilidade a realidade
nacional, organizados posteriormente  em

categorias tematicas: fatores clinicos, sociais e
sistémicos.

Na segunda etapa, aplicou-se a andlise
documental focada em dados empiricos
secundarios, dada a restricdo ética de acesso a
prontuarios e brutos

(MINAYO MCS, 2022). Foram selecionados 12

inquéritos  policiais
artigos para compor o corpus de andlise,
utilizando os achados reportados por autores
como Gauer GJC, et al. (2007), Modestin J, et al.
(2005), Valenca AM, et al. (2011), Toader C
(2021), Wallace C, et al. (2004), Vaskinn A, et al.
(2023), Oliveira C e Valenca AM (2020),
Romero E, et al. (2015), Steward M, et al. (2010),
Oliveira C, et al. (2020), Soares T, et al. (2024) e
Koerner R (2021).

Para o tratamento dos dados, empregou-se
a andlise de conteudo baseada em Bardin L

(2011), permitindo a categoriza¢do descritiva e

interpretativa dos riscos identificados.
Complementarmente, utilizou-se a  matriz
Strengths, = Weaknesses,  Opportunities and

Revisdo de Literatura

Adriano Silva Wobeto

Threats (SWOT), ou Matriz FOFA (Forgas,
Oportunidades, Fraquezas e Ameacas), para
avaliar o cenario da politica de saude mental no
Brasil. Por tratar-se de wuma pesquisa
bibliografica de dados secundarios e publicos, o
estudo dispensa a submissio ao Comité de Etica
em Pesquisa (CEP), respeitando, contudo, a
fidedignidade das fontes e a correta atribuicao de

autoria.
Resultados e Discussoes

A andlise dos dados revela que a
criminalidade na esquizofrenia ndo ¢ um trago
inerente ao transtorno, mas o desfecho de uma
triade de wvulnerabilidades: clinica, social e
neurocognitiva. O Quadro 1 sintetiza o perfil
clinico predominante em contextos forenses,
destacando que a forma paranoide ¢ a mais
individuos  considerados

prevalente  entre

inimputaveis.
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Quadro 1 - Perfil Clinico Consolidado e Fatores de Risco de Violéncia em Pacientes com Esquizofrenia.

Variavel Clinica |Categoria Prevalente

Prevaléncia/Risco

Fonte

Diagnostico ‘ ‘ ‘ ‘ GAUER GJC, et al. (2007);
Esquizofrenia Paranoide [|50% a 70% dos internos.

Forense TOADER C (2021)

Comorbidade Transtorno por Uso de||40% a 50%. Dobra o risco| MODESTIN J, et al. (2005);

Crucial Substancias (TUS) criminal. TOADER C (2021)

Estado Clinico no|Psicose

Ativa / Sem|Elevada

(auséncia  de|VALENCA AM, et al

Ato Tratamento suporte prévio). (2011)
. . ~ ||Agressdo  Reativa  /
Tipo de Violéncia . 8,2% vs. 1,8% (controles). [WALLACE C, et al. (2004)
Delirante
Déficit Fungdes Executivas e|[Falha na empatia e
- . . . o VASKINN A, et al. (2023)
Neurocognitivo  ||Cognigdo Social impulsividade.

Fonte: SOTERO MC, et al., 2026; dados extraidos de GAUER GJC, et al. (2007), MODESTIN J, et al. (2005), VALENCA
AM, et al. (2011), TOADER C (2021), WALLACE C, et al. (2004) e VASKINN A, et al. (2023)

A discussao desses dados indica que a
violéncia ¢ majoritariamente reativa, motivada
pelo conteudo do delirio, diferenciando-se da
violéncia instrumental comum na psicopatia. O
nexo causal entre o surto e o ato justifica a
aplicacio do Artigo 26 do Coddigo Penal
(BRASIL, 1940), uma vez que a psicose ativa

anula a autodeterminacgdo do agente (Quadro 1).

O Papel do Transtorno por Uso de
Substancias (TUS) e da Exclusao Social

O Transtorno por Uso de Substancias
(TUS) surge como o fator de risco modificavel

mais potente. A interacdo entre o uso de drogas e
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a psicose cria um efeito sinérgico que intensifica
sintomas de paranoia e reduz drasticamente a
adesdo ao tratamento. Estudos indicam que
pacientes sem essa comorbidade apresentam
riscos de violéncia comparaveis aos da populagao

geral, desde que controladas as varidveis
socioeconomicas (MODESTIN J, et al., 2005;
WALLACE C, et al., 2004).

Além do pilar clinico, a precariedade
social funciona como substrato para a
criminalidade. O Quadro 2 demonstra como a
desestruturagdo dos suportes formais e a
marginaliza¢do econdmica elevam a exposi¢ao a

ambientes crimindgenos.

v.4 | n.9]2026 |p. 51-54
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Quadro 2 - Impacto da Exclusao Social e da Falha do Suporte na Criminalidade.

Variavel Social/Sistémica|Status do Paciente Criminal

Implicacdes

Escolaridade / Emprego

Baixa/Desemprego (60%-85%)

Marginalizacdo e pobreza.

Suporte Social

Fragilidade (70%-80% solteiros)|/Isolamento e falta de mediagao.

Sistema de Satde

Desassisténcia / Nao Adesao

Ciclo de recaida e criminalizagao.

Fonte: SOTERO MC, et al., 2026; dados extraidos de OLIVEIRA C e VALENCA AM (2020) e SOARES T, et al. (2024)

A andlise neurocognitiva reforca que
falhas no "Modelo Ziper da Empatia" e déficits
nas Funcoes

Executivas (FE) impedem o

reconhecimento de emocoes alheias,

transformando gestos neutros em ameagas
percebidas. Portanto, a violéncia na esquizofrenia
niao decorre de uma escolha deliberada, mas de
um colapso funcional dos sistemas cerebrais de
autocontrole, validando a necessidade de
substitui¢do de penas punitivas por Medidas de
Seguranca focadas no tratamento (VASKINN A,

et al., 2023; CORREIA M, 2024).
Consideracoes Finais

O presente estudo propds-se a analisar a
complexa intersec¢ao entre a esquizofrenia e a
criminalidade violenta, com o objetivo de
estabelecer os fatores de risco que atuam como
precipitantes do ato delituoso. A conclusao
central € que a violéncia nao pode ser atribuida de
forma simplista ao diagndstico de esquizofrenia,
mas sim a interacao sinérgica de falhas clinicas,
neurocognitivas e sistémicas.

A hipotese inicial foi validada: o risco de
meio de uma

violéncia materializa-se por

convergéncia de vulnerabilidades, refutando o

Revista Cedigma

estigma de uma periculosidade inerente. No
ambito clinico, confirmou-se que o fator de maior
poténcia ¢ a comorbidade com o Transtorno por
Uso de Substancias (TUS), que atua como
catalisador e duplica o risco criminal
(MODESTIN J, et al.,, 2005). Além disso, a
violéncia manifesta-se vinculada a psicose ativa e
ndo tratada, transformando a agressividade em
um produto direto da desassisténcia.

No plano neurocognitivo, o estudo
comprovou que a esquizofrenia compromete os
substratos biologicos do livre-arbitrio. Déficits
nas Fun¢des Executivas e na Cognicdo Social
anulam a capacidade de autodeterminagdo,
afetando diretamente o elemento volitivo previsto

na legislacdo brasileira:

E isento de pena o agente que, por doen¢a mental
ou desenvolvimento mental incompleto ou
retardado, era, ao tempo da a¢do ou da omissdo,
inteiramente incapaz de entender o carater ilicito
do fato ou de determinar-se de acordo com esse
entendimento (BRASIL, 1940).

Complementarmente, a dimensdo socioestrutural
emergiu como fator decisivo. O perfil de baixa
escolaridade e isolamento social valida a tese de
que a criminalidade ¢ facilitada pela exclusdo.
Portanto, as interven¢des devem focar na gestdo
como o tratamento

de riscos modificaveis,

integrado do TUS e a reabilitagdo psicossocial

v.4 | n.9[2026 |p. 52-54
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dentro da Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS).
Em conclusdo, a violéncia associada a
esquizofrenia configura-se como um problema de
saude publica passivel de prevengdo. A Medida
de Seguranca deve ser concebida como um
instrumento de tratamento e reinser¢ao social, ¢
ndo de mera sang¢do penal, garantindo um cuidado

ancorado na dignidade humana.
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