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E com grande satisfacio que apresentamos o eBook " PLANEJAMENTO E GESTAO
EM SAUDE DA MULHER 2", uma obra essencial para todas as mulheres que desejam

entender melhor o funcionamento do seu corpo, cuidar da saude e viver de forma plena e

equilibrada.

Este eBook foi cuidadosamente elaborado para oferecer informagdes acessiveis e
baseadas em evidéncias cientificas, cobrindo temas fundamentais para a saude feminina em
todas as fases da vida. Desde a puberdade até a menopausa, passando pela maternidade e os
desafios do envelhecimento, nosso eBook aborda com profundidade e clareza os principais

aspectos da satide da mulher.

Questdes como saude reprodutiva, preveng¢do de doencas, bem-estar mental e
emocional, nutri¢do, exercicios fisicos e cuidados preventivos sdo tratados de forma
abrangente, permitindo que vocé tome decisdes informadas sobre sua saude. Além disso, o
eBook oferece dicas praticas e orientagdes que podem ser facilmente integradas ao seu dia a

dia, ajudando vocé a adotar hdbitos saudaveis e prevenir problemas futuros.

Queremos empoderar as mulheres com conhecimento, promovendo uma vida mais
saudavel e feliz. Este eBook ¢ indicado tanto para mulheres que desejam cuidar melhor de si
mesmas quanto para profissionais da satide que buscam aprofundar seus conhecimentos sobre
o universo feminino. Com uma linguagem clara e objetiva, ele se torna uma leitura

indispensavel para quem se preocupa com o bem-estar e a qualidade de vida.

Boa Leitura!!!
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RESUMO

O presente texto se propde a realizar uma revisdo narrativa da literatura sobre os impactos da
violéncia na satide mental das mulheres que vivenciam essa realidade. Para sustentar nossa
discussdo, serdo conceitualizados os termos: violéncia; violéncia contra a mulher e violéncia
doméstica. Posteriormente, sdo analisados dezoito artigos que ajudam a entender os possiveis
efeitos da violéncia na saude mental das mulheres e o papel da psicologia no enfrentamento
dessa realidade. A andlise ¢ dividida em quatro eixos: Violéncia contra a mulher como resultado
das estruturas desiguais; consequéncias psicologicas da violéncia; intersecc¢des; e necessidade
de abordagem multidisciplinar. Possibilitando concluir que cabe a psicologia se manter politica
e ativa tanto no enfrentamento as desigualdades estruturais quanto na atuagdo em conjunto com
a rede de enfrentamento local.

PALAVRAS-CHAVE: Psicologia; Violéncia de Género; Violéncia contra Mulher;
Interseccionalidade; Abordagem Multidisciplinar.

ABSTRACT

The present text aims to conduct a narrative literature review on the impacts of violence on the
mental health of women who experience this reality. To support our discussion, the terms
violence, violence against women, and domestic violence will be conceptualized. Subsequently,
eighteen articles are analyzed to understand the possible effects of violence on women's mental
health and the role of psychology in addressing this reality. The analysis is divided into four
axes: Violence against women as a result of unequal structures; psychological consequences of
violence; intersections; and the need for a multidisciplinary approach. It concludes that




psychology must remain politically active both in confronting structural inequalities and in
working together with local support networks.

KEYWORDS: Psychology; Gender Violence; Violence against Women; Intersectionality;
Multidisciplinary Approach.

1. INTRODUCAO

Dados do Anuario Brasileiro de Segurancga Publica (2024) demonstram um aumento
de aproximadamente 8% no nimero de feminicidios em 2023 em relacdo ao ano anterior, 9,75%
no aumento de lesdes corporais causadas por violéncia doméstica e 3,34% no numero de
notificagdes de violéncia psicoldgica. Além disso, "o pais registrou 1 crime de estupro a cada 6
minutos segundo os registros policiais" (BRASIL, 2024, p. 160). Diante desses dados
significativos, entendemos ser um compromisso ético abordar os impactos psicoldgicos dessas
violéncias e pensar nas possiveis contribui¢des da psicologia no enfrentamento dessa realidade,
seguindo o compromisso firmado em nosso Codigo de Etica e na Resolugdo n° 8 de 07 de julho
de 2020 (CFP, 2022). Essa resolugdo compromete-se, ainda, em “[...] acolher e cooperar com

acdes protetivas a mulher, seja ela cisgénero, transexual ou travesti” (CFP, 2022, p. 13).

Para auxiliar nossa escrita, vamos recorrer a conceitualizagdo de violéncia utilizada

pela Organizacao das Nagdes Unidas (ONU), como:

[...] uso intencional da forga fisica ou do poder real ou em ameaga, contra si proprio,
contra outra pessoa, ou contra um grupo ou uma comunidade, que resulte ou tenha
qualquer possibilidade de resultar em lesdo, morte, dano psicologico, deficiéncia de
desenvolvimento ou privagdo (KRUG et al., 2002, p. 5).

Minayo (2013, p. 22), destaca que “Violéncia ndo ¢ um problema médico tipico, €,
fundamentalmente, um problema social que acompanha toda a historia e as transformacgdes da
humanidade”. Ainda assim, trata-se de uma questdo de saude coletiva que requer uma
abordagem interdisciplinar e politicas publicas (Minayo, 2013). A Portaria MS/ GM n. 737 de
16 de maio 2001 (BRASIL, 2001), ¢ uma das medidas elaboradas, determinando que 6rgaos e
entidades do Ministério da Saude promovam acdes articuladas com o objetivo de reduzir
morbimortalidade por acidentes e violéncias no pais. Um esfor¢o necessario para confrontar
uma sociedade que por vezes, ainda, justifica determinadas violéncias, entre elas, a
institucional, a intrafamiliar e as direcionadas a mulher, e que, em certa medida, as encara com
normalidade (Schraiber, D'Oliveira e Couto, 2006). Ou, como apresentam Lima & Rodrigues

(2022, p. 146):

[...] a sociedade brasileira, tdo acostumada com situagdes de violéncia, infelizmente
ndo poderia deixar de sofrer as marcas das opressdes e dos silenciamentos vividos




durante séculos, em que muitos naturalizam situagdes de violagdes de direitos como
um processo corriqueiro.

Para caracterizar a violéncia contra a mulher, temos o artigo primeiro da Convengao
de Belém do Para que a define, como, “[...] qualquer acdo ou conduta, baseada no género, que
cause morte, dano ou sofrimento fisico, sexual ou psicoldgico a mulher, tanto no &mbito publico
como no privado” (1994). Para desmistificar a rela¢do intrinseca entre sexualidade e género,
introduzimos Foucault (1988), que pesquisa sobre a aprendizagem da sexualidade, e como esse
processo social institui o que ¢ certo e errado, de forma, que as ciéncias sexuais ao tentar
entender uma suposta verdade em relagdo a sexualidade, findam por universalizar essa verdade.
Butler (2008), critica, também, a visdo essencialista de que género e sexualidade sdo verdades
inatas, e articula que sdo produgdes culturais, reiteradas até o ponto de serem naturalizadas.
Dessa forma, acreditamos ser importante adicionar como defini¢do de violéncia contra a mulher
a:

Conduta de discriminagdo, agressdo ou coer¢do, ocasionada a mulher e que cause
dano, morte, constrangimento, limitagdo, sofrimento fisico, sexual, moral,

psicoldgico, social, politico ou econdmico ou perda patrimonial. Pode acontecer tanto
em espagos publicos como privados (CFP, 2013, p. 65 e 66).

Ja em relagdo a violéncia doméstica contra a mulher, esta ocorre no ambito da unidade
doméstica, no ambito familiar (sanguineo ou nao), ou em qualquer relagdo intima de afeto,
conforme a Lei n° 11.340, de 7 de agosto de 2006. Independentemente da sexualidade, a
violéncia doméstica pode ser tipificada como: fisica, psicoldgica, sexual, patrimonial e moral
(BRASIL, 2006). Configurando, assim, a violéncia doméstica, um dos tipos de violéncia contra

a mulher.

Considerando a relevancia dessas discussoes, a proxima se¢ao detalhara a metodologia
adotada para conduzir esta revisdo narrativa, que possui como objetivo entender os possiveis
efeitos da violéncia na saide mental das mulheres e o papel da psicologia no enfrentamento

dessa realidade.

2. METODOS

Nossa metodologia consiste em uma revisdo narrativa de literatura com o objetivo de
entender os possiveis efeitos da violéncia na saude mental das mulheres e o papel da psicologia
no enfrentamento dessa realidade. Utilizamos como base de dados a plataforma Google
Académico. Foram utilizados os termos: psicologia, saude mental e violéncia contra a mulher.

Como critério de inclusdo, consideramos a data de publica¢do, concentrando-nos em artigos




publicados entre 2020 e 2024, e a relevancia para responder ao objetivo inicial. Como critério
de exclusdo, retiramos aqueles com informagdes incompletas, os que tivessem como Unico
recorte a Pandemia de Covid-19, trabalhos de conclusdo de curso e os materiais em idioma
estrangeiro. Inicialmente, identificamos um total de 51 materiais. Foram retirados trabalhos de
conclusdo de curso e os em idioma estrangeiro, resultando na selecdo de 44 artigos. Destes, 9
foram excluidos por apresentarem como foco a pandemia de COVID-19, 2 por terem foco em
homens autores de violéncia, 1 por considerar os impactos em familiares e 14 por ndo ajudarem

a compreender o objetivo proposto. Assim, 18 artigos foram incluidos na revisado final.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Para uma melhor discussdo dos artigos analisados, vamos separar os topicos mais
relevantes e frequentes em quatro eixos: violéncia contra a mulher como resultado das
estruturas desiguais; consequéncias psicologicas da violéncia; intersecgdes; e necessidade de

abordagem multidisciplinar.

a) Violéncia contra a mulher como resultado das estruturas desiguais:

Minayo (2013), fala sobre as violéncias estruturais, aquelas que sdo perpetuadas pela
manuten¢do de uma estrutura desigual, como as raciais, de género e étnicas, sendo o machismo
um dos pilares da desigualdade de género. Tais violéncias sdo estruturais porque ndo existe
individuo que subsista de forma independente ao social; a historia em sociedade produz padrdes
de identidade, como os de raga, classe e género, que comportam expectativas, ainda que possam
ser alvos de rupturas e negociagdes (Saffioti, 1997). Entre esses padrdes, temos as cores ditas
“corretas” para cada género, o tipo de brinquedo com o qual cada crianga deve brincar, € o
quanto cada uma deve ser sensivel ou mais agressiva. Essas expectativas sdo perpetuadas por
institui¢des como a escola, a religido, a politica e a familia, e reiteradas por diversas formas de
midia, como filmes e novelas (Silva et al., 2020). Entre as caracteristicas emocionais, ¢
comumente esperado que as mulheres sejam mais delicadas, sensiveis e inclinadas ao papel de
cuidadora, enquanto dos homens se espera que sejam corajosos, racionais € reservem suas
emocoes (Faria & De Paiva, 2023). Isso contribui para um funcionamento que, por vezes,
culpabiliza a mulher que sofreu uma agressdao, gerando receio de enfrentar esse tipo de
julgamento e ocasionando subnotificagdes de violéncias (Teixeira & Paiva, 2021; Campos,

2021). Subnotificagdes, sustentadas ainda, pela dificuldade em perceber violéncias mais sutis




que a fisica, principalmente quando ocorrem de forma sistematica, cronica e progressiva

(Campos, 2021).

Nesse sentido, a maioria das pesquisas analisadas, também, destaca a contribuicao dos
padrdes sociais como uma das influéncias que facilitam para a naturalizagdo da violéncia contra
a mulher, ao lhes designar um papel mais submisso (Alves, et al, 2020; Brito, Eulalio & Junior,
2020; Curia, et al, 2020; Dos Santos, Karpinski & Soares, 2020; Lourengo & Costa, 2020; Silva,
et al, 2020; Campos, 2021; Gallon & Mueller, 2021; Martins, da Silva Nobre & Martins, 2021;
Teixeira & Paiva, 2021; Lima & Rodrigues, 2022; Bini & Da Silva, 2023; Boldrini & Vargas,
2023; Faria & De Paiva, 2023; ¢ Medeiros, Cambatuva & Da Silva Miranda, 2023; Lira, 2024).

b) Consequéncias psicoldgicas da violéncia:
Entre os prejuizos mais citados nas revisdes, surgem, o isolamento social, insonia,
perda ou ganho excessivo de peso, abuso de drogas licitas e ilicitas, maiores riscos de infecgdes

sexualmente transmissiveis, sintomas de ansiedade, depressdo e estresse pos-traumatico (Bini

& Da Silva, 2023).

Medeiros, Cambatva & Da Silva Miranda (2023), analisando os impactos da violéncia
sob a perspectiva psicanalitica, além desses prejuizos, assinalam a possibilidade de a violéncia
aniquilar a criatividade e impulso pessoal dessas mulheres, podendo ocorrer uma compulsao a
repeti¢do, na qual, em uma tentativa de elaborar uma experiéncia dolorosa, acabem por se

relacionar novamente com algum agressor em potencial.

Martins, da Silva Nobre e Martins (2021), trazem contribui¢des a partir de uma
abordagem da cognitivo comportamental, acrescentando que mulheres que passaram por
situacdes de violéncia podem desenvolver pensamentos autodepreciativos e de culpabilizagao,

de forma que esse modelo pode contribuir reavaliando essas crengas:

Na medida em que as vitimas atribuem significado aos acontecimentos de violéncia,
e a si mesmo, despertando suas emogoes, ¢ possivel fazer a reestruturagdo cognitiva,
ou seja, verificar uma forma mais adaptativa para enfrentar a situagdo de violéncia
(Martins, da Silva Nobre e Martins, 2021, p.111).

Em um estudo quantitativo com trinta mulheres adultas, residentes de um municipio no
Nordeste, Brito, Euldlio & Junior (2020), identificaram que 76,7% delas apresentavam
sintomatologia sugestiva para Transtorno Mental Comum (TMC), cujos principais sintomas sao
insonia, fadiga, dificuldade de se concentrar, ansiedade e depressdo. Ja, Gama, Williams &
Brino (2021), entrevistaram dezoito mulheres, em Sao Paulo, das quais metade havia passado

por situagdes de violéncia e metade ndo, e identificaram que agressdes fisicas severas e




agressoes psicoldgicas severas, juntamente com outros transtornos psicolédgicos, sdo preditoras

para o Transtorno do Estresse Pos-Traumatico (TEPT).

Pensando em tamanhas consequéncias ¢ fundamental garantir a essas mulheres um olhar
acolhedor que nao fortaleca a sintomatologia e as afaste dos servigos, principalmente os de
saude (Silva et al., 2020). Acolhimento que de além de cuidadoso deve ser investigativo, no
sentido de questionar abertamente quando preciso sobre a existencia de violéncia, ja que alguns
profissionais da satde deixam de questionar, entendendo ser uma demanda a tratar em outro
ambito, ainda que as revisdes demonstrem os efeitos diretos na satde da mulher (Faria & De
Paiva, 2023). Teixeira & Paiva (2021), trazem que em seu estudo, que por vezes na investigacao
sobre a saude os profissionais focaram prioritariamente nos aspectos fisicos, mesmo aqueles
profissionais que sinalizaram ser a violéncia psicoldgica uma das mais frequentes. Sinalizando

a importancia de se pensar em uma abordagem sensivel, completa e atenta ao usuario.

c) Interseccdes:

O Estudo de Caso, apresentado por Faria & De Paiva (2023), narra a histéria de vida de
uma mulher negra que passa por uma série de violéncias, como a violéncia sexual, a fisica, de
género, de raca e de classe, demonstrando a importancia de considerar os aspectos
interseccionais. Intersec¢do que, como, explica Minayo (2013) foi um termo utilizado
inicialmente por Kimberlé Crenshaw em 1991, para falar da sobreposi¢do de marcadores, como
raca, classe, género, orientagdo sexual e religido. E, que vai de encontro aos dados do Anuério
da Violéncia que registra que, em 2023, 63,6% das vitimas de feminicidios eram mulheres
negras e 35,8% brancas (BRASIL, 2024). Justificando o alerta de Lima & Rodrigues (2022),
de que:

Deste modo, no processo de formacdo em Psicologia, € necessario indagar, debater e
contribuir com projetos interventivos que abordam sobre interseccionalidade, uma vez
que estdo cada vez mais centrados em relagdes mutuas, de como e onde acontecem as
conexdes humanas, e ndo somente na individualizagdo do ser humano (p.141).

A anélise de Teixeira & Paiva (2021) chama atencao para a armadilha de procurar uma
causalidade bioldgica dos sofrimentos psicoldgicos ignorando os aspectos sociodemografico,
tendo em vista que marcadores de raga, género e classe podem ocasionar, devido conjunturas
histéricas, processos especificos de sofrimento, sendo fundamental a lente socio historica dos
adoecimentos. Lira (2024), em seu relato de experiéncia, destaca que o baixo nivel de
escolaridade, a exposicdo a violéncia na infincia e baixa renda familiar, sdo fatores de risco

associados a violéncia, influenciando, também na dificuldade de acesso a rede de saude, visto




que, algumas mulheres ndo conseguiam frequentar, regularmente o Centro de Atencao

Psicossocial (CAPS), pois precisavam cuidar da rotina da casa e dos filhos.

d) Abordagem multidisciplinar:

Considerando os muitos fatores que envolvem as violéncias contra a mulher ¢ a
diversidade de consequéncias, ¢ essencial que as mulheres em situacdo de violéncia sejam
acolhidas por uma equipe multidisciplinar, que integre profissionais da assisténcia social, satide
e direito, com o intuito de promover o fortalecimento da mulher e a cidadania (Gallon &
Mueller, 2021). A existéncia de uma equipe multidisciplinar proporciona, ainda, um vinculo de
confianga, facilitando a prevengdo de agravos em saude (Alves, et al, 2020). Os autores

Lourencgo & Costa (2020), alertam, ainda que:

[...]violéncia psicoldgica ndo provoca apenas consequéncias psicologicas e que a
violéncia fisica ndo acarreta apenas problemas fisicos. Portanto, deve-se ter uma visao
holistica da vitima acerca das consequéncias da violéncia, para que a atuagdo do
profissional seja efetiva. Logo, o trabalho multi e até interprofissional adquire bastante
relevancia nesse contexto (p. 14).

Ainda, assim, pesquisas demonstram que na complexidade de identificar os sinais de
violéncia, mulheres ainda deixam de serem encaminhadas para os servicos corretos, e quando
chegam nos mesmos, podem encontrar uma rede de servigos com pouca articulagdo, ou com
profissionais que sinalizam a caréncia de melhores diretrizes e educagdo permanente em satde
(Barbosa, et al., 2021; Campos, 2021). Por isso, ¢é crucial fortalecer a rede de enfrentamento a
violéncia contra a mulher e aprimorar a capacitagdo dos profissionais envolvidos. A falta de
articulacdo entre os servigos e a insuficiéncia de diretrizes claras podem comprometer a eficacia
do atendimento as vitimas. Portanto, ¢ necessario investir em educacdo permanente, politicas
publicas e em estratégias que promovam uma maior integragdo entre os diversos setores
envolvidos no atendimento as mulheres em situagdo de violéncia. A exemplo do exposto por
Bini & Da Silva (2023), que acrescentam que “A rede de apoio social, a rede de acolhimento e
o empoderamento exercido pelo conhecimento da Lei Maria da Penha sdo fundamentais para
minimizar o sofrimento e para ajuda-las na iniciativa da denuncia e a permanecerem no
processo (p. 14). Dos Santos, Karpinski & Soares (2020), destacam o Pacto Nacional pelo
Enfrentamento a Violéncia contra as Mulheres, de 2007, e a Politica Nacional de Enfrentamento
a Violéncia contra as Mulheres de 2011, que preconizam o atendimento integral a essas

mulheres.




. CONSIDERACOES FINAIS

Esta revisdo demonstrou que a violéncia contra a mulher causa prejuizos significativos
a saude integral, manifestando-se em formas variadas como depressao, ansiedade e transtorno
de estresse pos-traumatico. Os dezoito artigos analisados fornecem uma visdo abrangente sobre
os impactos psicologicos da violéncia e o papel crucial que a psicologia pode desempenhar na

mitigacdo desses efeitos.

A pesquisa destacou a necessidade de abordar a violéncia contra a mulher como uma
questdo resultante de desigualdades estruturais, refor¢adas por normas sociais que perpetuam
papéis de género tradicionais. A intersec¢do de multiplos marcadores sociais, como raga, classe
e género, também agrava a vulnerabilidade e exige uma abordagem que considere essas
complexidades. Complexidade, que também contribui para a necessidade de abordagem

multidisciplinar que articule profissionais de saude, assisténcia social, seguranca e justica.

Concluimos que a psicologia deve permanecer ativa e politicamente comprometida no
enfrentamento das desigualdades estruturais que perpetuam muitas formas de violéncia. A
promocao de politicas publicas, a educacdo permanente de profissionais e a sensibilizagdo da
sociedade sdo passos fundamentais e que podem ser area de atuacdo dos profissionais da
psicologia. Concordando com Curia et al. (2020), quando sinalizam que a Psicologia, enquanto
ciéncia e profissdo, pode contribuir ainda com a producgao académica e cientifica, fomentando

novas pesquisas sobre a temdtica e politicas publicas de enfrentamento.
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