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Contexto

As mulheres com deficiéncia muitas vezes
enfrentam dupla discriminagcdo devido a
intersecdo  de multiplas identidades
marginalizadas, especialmente género e
deficiéncia. A literatura mostra que a
pandemia da Covid-19 exacerbou as
desigualdades e a discriminacéo sofridas por
mulheres e meninas com deficiéncia,
colocando-as em maior risco. O Nepal
ratificou a Convencdo das Nacgbes Unidas
sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia (UNCRPD) em 2010 e incluiu a
deficiéncia na agenda politica do pais, mas
nao se sabe até que ponto a politica de saude
é efetivamente implementada e praticada.

Esse projeto buscou avaliar o papel do
governo local na reducéo das disparidades e
na criacdo de um ambiente resiliente para os
afetados. O projeto coletou dados qualitativos
por meio de entrevistas e discussfes em
grupo para entender a experiéncia das
mulheres com deficiéncia. Também realizou
uma revisao participativa de politicas por meio
de oficinas com as partes interessadas
relevantes em nivel local e um férum de
dialogo entre o governo local e outras partes
interessadas. O projeto foi implementado em
dois distritos atingidos pelo desastre
(Lamjung e Gorkha) nos arredores de
Katmandu, capital do Nepal.

Objetivos

O objetivo geral do projeto era avaliar o
impacto da pandemia da COVID-19 (e de
outros desastres) na saude e no bem-estar de
pessoas com identidades mdltiplas e
interseccionais, e examinar o papel do
governo local na reducéo das vulnerabilidades
multidimensionais das populagbes em risco.
Além disso, examinar a eficAcia do
funcionamento dos mecanismos regulatorios
e de apoio e o papel dos municipios e
municipios rurais na prestacao de servicos de
apoio as populacbes em risco.

Participantes

Mulheres com deficiéncia foram as principais
participantes do projeto. No entanto,
funcionéarios do governo, lideres politicos e
outras partes interessadas em nivel local
também se beneficiaram da participagdo nas
atividades do projeto, como treinamentos,
oficinas e reunifes de interacdo. Além disso,
0os académicos e pesquisadores que
trabalharam nesse projeto também se
beneficiaram do trabalho conjunto e do
aprendizado/compartilhamento entre si.

Esse participante compartilhou sua experiéncia de
vida com a deficiéncia e os efeitos intersetoriais de

género, deficiéncia e desastre.
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Resultados da pesquisa

O estudo constatou que as mulheres com
deficiéncia enfrentaram vérios desafios
durante a pandemia e outros desastres.
Devido a mobilidade Ilimitada ou a
deficiéncias graves, eles precisavam de
alguém para acompanha-los as unidades de
saude, o que resultava em custos de
transporte mais altos que afetavam
negativamente seu acesso aos servigos de
saude. As instalacbes de saude ofereciam
servicos limitados e o layout e os
equipamentos ndo eram adequados para
deficientes.

Os esteredtipos negativos contra as
mulheres com deficiéncia na sociedade
levaram a sua exclusdao dos féruns de
participacdo publica, limitando, assim, seu
conhecimento dos servicos disponiveis. A
interseccionalidade de género, pobreza e
deficiéncia afetou as experiéncias das
mulheres com deficiéncia que vivem em
municipios rurais do Nepal.

Este estudo reconheceu que mulheres com
deficiéncia enfrentaram desafios adicionais
em crises humanitarias. Esses foram:

+ Discriminacao interseccional no dia a dia
como resultado de género e
deficiéncia(s), que foi exacerbada por
desastres e crises relacionadas a Covid-
19.

*+ O colapso das estruturas econdémicas,
dos servicos de salde, do apoio familiar e
comunitario,
das oportunidades educacionais, da
moradia, do transporte e de outras
infraestruturas.

* A perda de dispositivos de assisténcia,
cuidadores e redes de apoio como
resultado do desastre tornou-os mais
dependentes de outras pessoas e com
maior risco de exploragéo.

* Aumento dos niveis de violéncia sexual e

de género dentro e fora de casa,

especialmente contra pessoas com
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deficiéncias intelectuais e mentais. Isso
também se deveu a fatores como estigma
e discriminagdo, por serem vistos como
alvos ‘"faceis", exclusdo social e
isolamento, perda de mecanismos de
apoio de protecdo e mobilidade limitada.

* Acesso inadequado a abrigo e bens para
atender as necessidades basicas,
incluindo higiene menstrual em contextos
humanitarios.

+ Perda de meios de subsisténcia, o que
aumenta sua pobreza e os torna
vulneraveis a exploracao.

Recomendagdes

+ A familia, a sociedade e a comunidade
devem assumir a responsabilidade. Os
grupos vulneraveis devem ser priorizados
durante os desastres, e 0 governo,
especialmente o governo local, deve
planejar com antecedéncia e construir
uma infraestrutura inclusiva.

*+ Os prestadores de servicos devem
abordar as barreiras especificas que as
pessoas, especialmente as mulheres,
com deficiéncias enfrentam ao acessar 0s
servicos.

*+ Os formuladores de politicas devem
incorporar uma lente interseccional e de
género aos sistemas de servicos para
melhorar a compreensao dos diferentes
graus de vulnerabilidade.
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Dialogo sobre politicas relacionadas a deficiéncia e género. Os
participantes das oficinas foram os formuladores de politicas,
implementadores e consumidores em nivel local.

Um projeto financiado pelo 'Resiliéncia Responsiva ao
Género e Interseccionalidade em Politicas e Praticas' (GRRIPP)
- Rede e Parceria para a Resiliéncia’, um prémio do Fundo
Coletivo UKRI
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