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RESUMO: A violéncia doméstica no puerpério é uma grave violagdo dos
direitos humanos, ¢ ¢ um problema de satde publica que compromete o
bem-estar materno ¢ infantil. Este estudo tem como objetivo revisar a lite-
ratura cientifica sobre os impactos da violéncia doméstica na saude mental
das mulheres, especialmente, durante a gravidez e o puerpério, abordando
suas consequéncias para o vinculo mae-bebé e o desenvolvimento infantil.
Trata-se de uma revisao sistematica de literatura baseada na analise de artigos
publicados entre 2014 e 2024, nas bases de dados: Medical Literature Analy-
sis and Retrieval System Online e Portal da Biblioteca Virtual da Saude. Os
resultados apresentam que a exposi¢do a violéncia doméstica esta associada
a um aumento significativo no risco de depressdo pos-parto, transtorno de
ansiedade e transtorno de estresse pos-traumatico. Além disso, evidencia-se
a interferéncia negativa no aleitamento materno, na responsividade materna
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e no desenvolvimento socioemocional da crianga. As evidéncias reforgcam
a necessidade de politicas publicas efetivas, capacitagdo de profissionais de
saude e implementacao de protocolos de rastreamento precoce para mitigar os
efeitos dessa violéncia. Conclui-se que estratégias interdisciplinares e redes de
apoio sdo essenciais para a protecdo da satide materno-infantil e a prevengao
do ciclo intergeracional da violéncia.

Palavras-chave: Violéncia contra a mulher. Periodo pds-parto. Bem-estar
materno. Depressao pos-parto. Vinculo mae-bebé.

ABSTRACT: Domestic violence in the postpartum period is a serious viola-
tion of human rights and a public health problem that compromises maternal
and child well-being. This study aims to review the scientific literature on the
impacts of domestic violence during pregnancy and the postpartum period on
women’s mental health, addressing its consequences for the mother-baby bond
and child development. This is a systematic literature review based on the
analysis of articles published between 2014 and 2024 in recognized databases,
such as Medical Literature Analysis and Retrieval System Online and Virtual
Health Library (VHL). The results demonstrate that exposure to domestic
violence is associated with a significant increase in the risk of postpartum
depression, anxiety disorder, and post-traumatic stress disorder. In addition,
it evidences negative interference in breastfeeding, maternal responsiveness,
and the child’s socio-emotional development. The study reinforces the need
for effective public policies, training of health professionals, and implemen-
tation of early screening protocols to mitigate the effects of this violence. It is
concluded that interdisciplinary strategies and support networks are essential
for protecting maternal and child health and preventing the intergenerational
cycle of violence.

No cenario internacional, a violéncia
contra mulheres ¢ reconhecida como um

Introducgao

A violéncia doméstica contra a mulher
¢ uma das principais formas de violacdo
dos direitos humanos no Brasil (Griesinger,
2025). De acordo com o art. 5° da Lei Maria
da Penha, Lei n. 112.340/2006 (Brasil,
2006), violéncia doméstica e familiar contra
a mulher ¢ “qualquer acdo ou omissao
baseada no género que lhe cause morte, lesdo,
sofrimento fisico, sexual ou psicoldgico e
dano moral ou patrimonial”.

grave problema de saude publica e de di-
reitos humanos, afetando cerca de uma em
cada trés mulheres ao longo da vida (World
Health Organization, 2021). Quando ocorre
no contexto da gravidez e do puerpério, a vio-
léncia doméstica contra a mulher pode gerar
repercussdes importantes ndo apenas para a
saude fisica, mas também para a satide mental
da mae e do bebé (Oliveira et al., 2024).

A gravidez ¢ um periodo de profundas
transformagdes fisiologicas e emocionais,
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tornando a mulher mais vulneravel a estresso-
res externos, incluindo situacdes de violéncia
(Guyton; Hall, 2020). O estresse cronico ¢ a
exposi¢ao a eventos traumaticos durante esse
periodo estdo associados a um maior risco
de complicacdes obstétricas, incluindo parto
prematuro, baixo peso ao nascer e restri¢ao
de crescimento intrauterino (Lukasse et al.,
2014; Silva et al., 2020; Telles et al., 2016).
Além disso, ha evidéncias de que a violéncia
doméstica contra a mulher durante a gesta-
¢a0 aumenta significativamente o risco de
transtornos psiquiatricos, como depressao
e ansiedade pré-natal, que podem impactar
negativamente a interagdo materno-fetal e
o desenvolvimento do bebé (Galbally et al.,
2024; Lukasse et al., 2014).

O puerpério, que pode ser dividido em
imediato (até 10 dias), tardio (até 45 dias) e
remoto (até um ano), envolve uma profun-
da reconfiguracao fisioldgica, hormonal e
psicolégica (Cunningham; Leveno; Bloom,
2021). Este periodo pode potencializar os
efeitos traumaticos da violéncia vivida pela
mulher, exacerbando os riscos de complica-
¢oes como depressao pods-parto, ansiedade e
outros transtornos psiquicos (Pessoa, 2016).

Em todo o mundo, os dados sobre violén-
cia doméstica contra mulheres demonstram
um cenario alarmante. Estimativas globais
indicam que aproximadamente 30% das mu-
lheres ja sofreram violéncia fisica ou sexual
por parceiro intimo ao longo da vida, confi-
gurando um problema de grande magnitude
e impacto social (Devries ef al., 2013; World
Health Organization, 2021). Essa frequéncia
evidencia as profundas consequéncias da
violéncia para a satde fisica e mental das
mulheres, afetando sua capacidade de exercer
fungoes sociais, familiares e de cuidado com
filhos/as (Marcacine et al., 2013).

A violéncia doméstica durante a gra-
videz esta associada a um maior risco de
desfechos negativos tanto para a mae quanto
para o bebé. Evidéncias cientificas indicam

que mulheres expostas a violéncia fisica ou
psicoldgica durante a gestacdo apresentam
maior prevaléncia de sintomas depressivos
e ansiosos, além de maior risco de depressao
pos-parto e transtorno de estresse pos-trau-
matico (Howard et al., 2019; Da Thi Tran;
Murray, Van Vo, 2022). Revisdes sistematicas
também demonstram que a violéncia por
parceiro intimo constitui um dos principais
fatores de risco para transtornos mentais no
periodo perinatal (Devries et al., 2013) e al-
teragdes neuroenddcerinas, como elevagao dos
niveis de cortisol, impactando negativamente
o desenvolvimento do bebé no utero (Dunkel
Schetter, 2020).

Além das evidéncias internacionais, es-
tudos realizados no Brasil t€ém destacado a
relevancia da violéncia doméstica contra a
mulher como fator determinante de adoeci-
mento mental no periodo perinatal. Pesqui-
sas realizadas no contexto da saude publica
brasileira apontam que mulheres expostas
a violéncia durante a gestacdo apresentam
maior prevaléncia de sintomas depressivos,
ansiedade e dificuldades no estabelecimento
do vinculo materno-infantil, refor¢cando a
necessidade de estratégias de identificag@o
precoce ¢ interven¢do multiprofissional no
sistema de saude (D’Oliveira; Ludermir;
Schraiber, 2018; Galbally et al., 2024; Schrai-
ber et al., 2023).

Complicagdes obstétricas também sdo
comuns entre mulheres vitimas de violéncia
doméstica. Dados indicam que gestantes
que sofrem abuso tém um risco aumentado
de parto prematuro, restricdo de crescimen-
to fetal e natimortalidade (Alhusen ef al.,
2019). Esses efeitos adversos podem ser
atribuidos tanto ao impacto fisiolégico do
estresse quanto as privagdes socioecondmi-
cas e emocionais frequentemente enfrentadas
por essas mulheres.

A violéncia doméstica estd fortemente
relacionada com o agravamento de condigdes
de saude mental, em especial, a depressao
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pos-parto, que ¢ uma das doencgas psiquia-
tricas mais prevalentes entre mulheres no
pos-parto. A depressdo pos-parto (DPP)
caracteriza-se por uma gama de sintomas,
como anedonia, insonia, hiporexia, alteragdes
nos sentimentos de autoestima e em casos
mais graves, suicidio (Brasil, 2025). Estudos
revelam que mulheres vitimas de violéncia
doméstica tém maior probabilidade de desen-
volver essa condi¢do, devido ao aumento do
estresse e da ansiedade provocados pela ex-
posi¢do constante a violéncia (Ankerstjerne
etal.,2022; Wei et al., 2024).

A presenca de violéncia doméstica
também esta fortemente associada a outros
transtornos psicoldgicos, como ansiedade e
transtorno de estresse pos-traumatico (Mar-
cacine et al., 2018). Esses transtornos podem
prejudicar significativamente a qualidade
de vida da mulher no pos-parto, afetando
seu bem-estar e suas capacidades parentais,
essenciais para o vinculo afetivo com o bebé
e para o cuidado da crianca. Além disso, as
mulheres que vivenciam esses abusos podem
apresentar maiores dificuldades no desem-
penho das tarefas do dia a dia, desde cuidar
de si mesmas até o proprio cuidado com o/a
recém-nascido/a (Bonifacio et al., 2023).

O impacto da violéncia doméstica no
puerpério ultrapassa as dimensdes individu-
ais e se reflete nas interagdes familiares e na
dindmica mae-filho. A literatura também do-
cumenta que, em muitas situagdes, o parceiro
abusivo sabota ou dificulta a amamentacao,
impondo ndo apenas restricdes praticas e
fisicas, mas também emocionais a mulher
(Baraldi et al., 2019).

Outro aspecto importante das consequén-
cias da violéncia doméstica no puerpério diz
respeito ao vinculo mée-bebé. Esse vinculo
¢ vital para o desenvolvimento emocional,
social e cognitivo da crianga nos primeiros
anos de vida. A experiéncia de violéncia
pode prejudicar a capacidade da mulher de

estabelecer uma conexao segura com o/a fi-
lho/a, o que pode interferir negativamente em
seu desenvolvimento (Campos et al., 2019).
Estudos como o de Oliveira et al. (2024),
revelam que o estresse cronico causado pela
violéncia pode resultar em déficits nos cuida-
dos parentais e alteragcdes no comportamento
materno, como agressividade, negligéncia
ou apatia, que comprometem ainda mais a
dindmica familiar.

Neste contexto, ¢ imprescindivel que
os sistemas de saude, as politicas publicas
e a sociedade em geral adotem abordagens
mais integradas e sensiveis para lidar com a
violéncia doméstica contra mulheres, princi-
palmente durante a gravidez e puerpério. O
reconhecimento precoce dos sinais de abuso,
o treinamento adequado de profissionais de
saude e o fortalecimento de redes de apoio
para mulheres sdo medidas essenciais para
prevenir as consequéncias da violéncia do-
méstica, proteger a saide mental materna e
promover a saide e o bem-estar das familias.
Diante do exposto, este estudo tem como
objetivo explorar de forma ampla e holistica
a partir de literatura ja existente as repercus-
soes da violéncia doméstica na satide mental
das mulheres no puerpério, abordando nao
apenas os aspectos individuais, mas também
as dindmicas familiares e sociais que contri-
buem para perpetuar esse ciclo de violéncia.

Material e Métodos

Este estudo caracteriza-se como uma re-
visdo sistematica da literatura que teve como
objetivo analisar as evidéncias cientificas
disponiveis acerca da violéncia doméstica
durante a gestagdo ¢ o puerpério e suas re-
percussdes na saide mental materna. Foram
incluidos estudos publicados entre 2015 e
2024, indexados nas bases de dados Medical
Literature Analysis and Retrieval System
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Online (MEDLINE/PubMed) e Biblioteca
Virtual em Saude (BVS). A busca nas bases
de dados foi realizada entre janeiro e margo
de 2025.

Para a formulacdo da pergunta norteadora
da pesquisa, utilizou-se a estratégia PICO,
amplamente empregada em revisdes sistema-
ticas para estruturar questdes de investigacao.
Nesse contexto, definiu-se: P (Populagdo)
— gestantes e puérperas; I (Exposi¢ao) — vio-
léncia doméstica; C (Comparagdo) —auséncia
de violéncia ou grupos controle, quando
aplicavel; e O (Desfecho) — repercussoes
na satde mental materna, incluindo DPP,
ansiedade e TEPT. A partir desses elementos,
estabeleceu-se a seguinte questao norteadora:
quais sdo os efeitos da violéncia doméstica
durante a gestacdo e o puerpério sobre a saude
mental materna?

A estratégia de busca foi realizada utili-
zando descritores controlados indexados no
Medical Subject Headings (MeSH) e nos
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS),
combinados por operadores booleanos. A
expressao utilizada foi: (“domestic violence”
OR “intimate partner violence”) AND (“preg-
nancy” OR “puerperium”) AND (“mental
health” OR “postpartum depression”).

Foram estabelecidos como critérios
de inclusdo: (i) estudos que abordassem a
violéncia doméstica no periodo gestacional
ou puerperal; (ii) artigos que apresentassem
dados sobre repercussdes na satde mental
materna; (iii) publica¢des no idioma portu-
gués ou inglés; e (iv) estudos revisados por
pares com resultados e discussdes relevantes
sobre a tematica. Foram excluidos artigos
duplicados, revisdes narrativas, editoriais,
cartas ao editor e estudos que nao abordas-
sem diretamente a relacdo entre violéncia
doméstica contra a mulher e saide mental no
contexto da gestacdo ou puerpério.

Os estudos selecionados foram subme-
tidos a analise qualitativa e quantitativa.

A analise qualitativa permitiu identificar e
categorizar as principais tematicas abordadas
nos estudos, como impactos psicolégicos da
violéncia, repercussoes na relacdo mae-bebé
e estratégias de suporte e intervengdo. Ja a
analise quantitativa consistiu na extracao
de dados estatisticos, como prevaléncia de
violéncia e indicadores de impacto na satude
mental, organizados em tabelas e graficos
descritivos para sintese dos resultados.

A avaliagdo metodologica dos artigos con-
siderou aspectos como delineamento do estu-
do, tamanho amostral, clareza metodoldgica e
consisténcia dos resultados, buscando garantir
a qualidade das evidéncias incluidas na revi-
sdo. O processo de identificagdo, selecao e
inclusdo dos estudos seguiu as recomendacdes
do Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses (PRISMA)
(Mobher et al., 2009; Page et al., 2021).

Inicialmente, foram identificados 141
artigos nas bases de dados pesquisadas. Apos
aremocao de duplicatas e aplicagdo dos crité-
rios de inclusdo e exclusao, 35 estudos foram
selecionados para leitura na integra, resultan-
do em 22 artigos incluidos na revisdo final.

Figura 1 — Fluxograma PRISMA de selecdo dos estudos
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Este estudo, por se tratar de uma revisao
sistematica da literatura, ndo exigiu aprova-
¢do do Comité de Etica em Pesquisa, pois
utilizou exclusivamente dados secundarios
disponiveis em estudos previamente publi-
cados. Entretanto, o estudo segue os prin-
cipios ¢éticos estabelecidos pela Declaracao
de Helsinque e pelas diretrizes internacio-
nais para a conducao de pesquisas, compro-
metendo-se a respeitar a confidencialidade,
integridade e qualidade dos dados extraidos
dos estudos selecionados. A analise dos da-
dos coletados foi orientada para a identifica-
¢do das consequéncias da violéncia domés-
tica na saiide mental materna no puerpério e
suas implicagdes para a pratica clinica.

Resultados e Discussao

A violéncia doméstica contra a mulher ¢
reconhecida como um importante problema
de saude publica global, com repercussoes
amplas e complexas sobre a saude fisica,
psicologica e social das mulheres. No
contexto da gestacdo e do puerpério, essa
problematica adquire contornos ainda mais
preocupantes, pois envolve um periodo de
intensa vulnerabilidade biopsicossocial, no
qual alteragdes hormonais, emocionais e
sociais podem potencializar os impactos de
experiéncias traumaticas (Alhusen et al.,
2019; Howard et al., 2019; Bonifacio et al.,
2023). Além disso, a violéncia nesse periodo
nao afeta apenas a mulher, mas também pode
repercutir diretamente no desenvolvimento
fetal, na saude neonatal e na qualidade da
relacdo mae-bebé.

O periodo puerperal, em particular, ¢ mar-
cado por profundas mudancas fisiologicas e
emocionais que exigem grande capacidade
de adaptacdo da mulher. Nesse contexto,
a presencga de violéncia doméstica pode
intensificar significativamente o sofrimento
psicologico, favorecendo o surgimento ou

agravamento de transtornos psiquiatricos,
como DPP, transtornos de ansiedade e
TEPT. Esses quadros podem comprometer
ndo apenas 0 bem-estar materno, mas tam-
bém a capacidade da mulher de estabelecer
vinculo afetivo com o recém-nascido e de
desempenhar adequadamente os cuidados
necessarios ao bebé (Alhusen et al., 2019;
Howard et al., 2019).

Neste contexto, o presente estudo buscou
investigar a relagao entre violéncia doméstica
e suas repercussdes psicologicas, neuroen-
ddcrinas, imunologicas e sociais durante a
gestagao e o puerpério. A analise dos estudos
selecionados permitiu identificar padroes
consistentes que evidenciam a associagdo
entre a experiéncia de violéncia e o desen-
volvimento de sofrimento psiquico materno.

A sintese dos dados encontrados nos estu-
dos analisados indica que mulheres expostas
a violéncia doméstica durante a gravidez
ou no periodo poés-parto apresentam maior
vulnerabilidade ao desenvolvimento de sin-
tomas depressivos, ansiosos e traumaticos.
Diversos estudos destacam que a DPP figura
entre as consequéncias mais frequentemente
associadas a violéncia conjugal, especial-
mente quando a mulher é exposta a formas
recorrentes de violéncia psicologica ou fisica
durante a gestagdo ou no periodo puerperal
(Ankerstjerne et al., 2022; Bonifacio et al.,
2023; Galbally et al., 2024; Jiménez-Barra-
ganet al.,2024; Marques et al.,2021; Santos
etal., 2017; Walker et al., 2021). A partir da
analise dos estudos incluidos na revisao, foi
elaborada uma sintese descritiva das preva-
1€ncias de transtornos psicoldgicos relatadas
na literatura, permitindo a construgdo de um
grafico comparativo entre mulheres expostas
e ndo expostas a violéncia doméstica, confor-
me apresentado no Figura 2.

Os estudos indicam que a exposi¢do a
violéncia doméstica esta associada a maior
risco de adoecimento psiquico materno,
com destaque para a DPP, especialmente,
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quando ha violéncia psicoldgica e/ou fisica
durante a gestagao ou no periodo puerperal.
Esse achado dialoga com evidéncias que re-
lacionam experié€ncias de violéncia a maior
estresse percebido, fragilizacao de redes de
apoio e maior vulnerabilidade emocional,
fatores que podem comprometer a adaptacdo
materna no pos-parto e o vinculo mae-bebé
(Cunningham; Leveno; Bloom, 2021).

Figura 2 — Prevaléncia de transtornos psicologicos por ex-
posicdo a violéncia

Além dos desfechos psicologicos, a
literatura revisada discute mecanismos bio-
logicos plausiveis que podem mediar essas
repercussoes. Evidéncias tedricas e empiricas
sugerem que o estresse cronico decorrente da
violéncia esta associado a ativagdo sustentada
do eixo hipotalamo-hipdfise-adrenal, com au-
mento persistente de cortisol, com potenciais
efeitos sobre a gestagdo e o desenvolvimento
fetal, incluindo maior risco de desfechos
adversos como parto prematuro, restrigao
de crescimento intrauterino e baixo peso ao
nascer (Silva: Leite, 2020). Adicionalmente,
a violéncia tem sido associada a maior ocor-
réncia de complicagdes obstétricas em alguns
contextos, como pré-eclampsia, hemorragias
e infecgdes (Schraiber et al., 2023).

No puerpério, o estresse pode compro-
meter a lactacdo ao interferir na liberacao
de ocitocina, hormoénio crucial para a ejecao
do leite e para processos de vinculo, por
mecanismos ligados a hiperatividade do
eixo hipotalamo-hipofise-adrenal (Guyton;
Hall, 2020). Além disso, ha discussoes so-

bre possiveis repercussdes imunoldgicas e
inflamatorias associadas ao estresse cronico,
com impacto na recuperagao pos-parto e na
vulnerabilidade a adoecimentos (Sussmann;
Faisal-Cury; Pearson, 2020).

A analise qualitativa permitiu compreen-
der as experiéncias subjetivas de mulheres
expostas a violéncia doméstica durante a
gravidez e o puerpério, revelando um pano-
rama marcado por medo, isolamento, baixa
autoestima e sentimento de culpa. Esses
elementos, recorrentes nas narrativas ana-
lisadas, contribuem para contextualizar os
desfechos em saude mental descritos pelos
estudos e reforgam a natureza multifatorial do
adoecimento psiquico no periodo perinatal.

A violéncia psicologica foi frequente-
mente descrita como particularmente lesiva,
por afetar diretamente a autoconfianga e
o bem-estar emocional. Nos relatos, essa
violéncia se expressa por insultos, ameagas,
humilhag¢des e controle coercitivo, sustentan-
doum ciclo de desvalorizacao e dependéncia
emocional. Em conjunto com as exigéncias e
mudancas do periodo puerperal, esse cenario
pode potencializar sofrimento psiquico e au-
mentar a vulnerabilidade a transtornos como
DPP, ansiedade ¢ TEPT.

Tais achados sdo refor¢ados por evi-
déncias teodricas que demonstram que o
estresse cronico decorrente da violéncia
esta associado a liberagdo persistente de
cortisol, atravessando a barreira placentaria
e impactando o desenvolvimento fetal, com
risco aumentado de parto prematuro, restri-
¢do de crescimento intrauterino e baixo peso
ao nascer (Silva; Leite, 2020). Além disso, a
violéncia esta associada a maiores indices de
complicagdes obstétricas, como pré-eclamp-
sia, hemorragias e infec¢des (Schraiber et
al., 2023). No puerpério, o estresse cronico
compromete diretamente a lactacdo ao inibir
a liberagdo de ocitocina, hormonio crucial
para a ejecdo do leite e formagao do vinculo
mae-bebé, por meio da hiperatividade do
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eixo hipotalamo-hipoéfise-adrenal (HHA)
(Guyton; Hall, 2020). O aumento de cortisol e
adrenalina, além de afetar a producdo lactea,
prejudica a resposta imunoldgica e a recupe-
ragdo pos-parto, com reducao de linfocitos
T, diminui¢do de citocinas pro-inflamatdrias
e desregulacdo da microbiota intestinal
(Abbas; Lichtman; Pillai, 2022; Sussmann;
Faisal-Cury; Pearson, 2020).

A analise qualitativa dos 28 artigos re-
visados permitiu compreender de maneira
profunda as experiéncias subjetivas das
mulheres expostas a violéncia doméstica
durante a gravidez e puerpério, revelando
um panorama marcado por medo, isolamen-
to, baixa autoestima e sentimento de culpa.
Esses elementos, ajudam a contextualizar os
resultados descritos nos estudos analisados,
oferecendo uma visdo integrada dos efeitos
fisicos e psicologicos desse fendmeno.

A violéncia psicologica foi identificada
como a forma mais prevalente, seguida pela
violéncia fisica, obstétrica ¢ sexual (Souza;
Uchoa; Barreto, 2024). Nas narrativas re-
visadas (Tabela I), a violéncia psicologica
destacou-se por ser a mais devastadora, pois
mina diretamente a autoconfianga e o bem-
-estar emocional das mulheres. Essa forma
de violéncia frequentemente se manifesta
por meio de insultos, ameagas e controle
coercitivo, perpetuando um ciclo de desva-
lorizagdo pessoal e dependéncia emocional.
Essa situag@o, combinada com as exigéncias
do periodo puerperal, potencializa os riscos
de transtornos mentais, como DPP, ansiedade
e transtorno de estresse pos-traumatico TEPT.

Outro ponto central identificado foi o
isolamento social vivido por essas mulheres,
agravado pela vergonha e pelo estigma social
associados a violéncia doméstica. Muitos
relatos apontaram para uma sensacdo de
abandono emocional, que impede as vitimas
de buscar apoio, seja no ambito familiar, seja
profissional. Esse isolamento também atua

como fator amplificador dos sintomas psico-
logicos, criando um ambiente propicio para
0 agravamento de transtornos psiquiatricos.
A falta de suporte social, além de dificultar
a busca por tratamento, foi amplamente
descrita como um obstaculo a superagdo das
consequéncias da violéncia.

Esse cenario ¢ coerente com a sintese
quantitativa descritiva dos estudos incluidos,
que aponta maior ocorréncia de DPP, ansieda-
de e TEPT em mulheres expostas a violéncia.
Entre os estudos analisados, a DPP aparece
como um dos desfechos mais frequentemente
relatado, além de sintomas ansiosos e trau-
maticos recorrentes no periodo gestacional
e puerperal. Dentre os 28 artigos analisados,
a DPP esteve presente como o principal
efeito da violéncia conjugal em 16 artigos.
Além disso, transtornos como ansiedade e
TEPT sao resultados recorrentes do abuso
doméstico durante os periodos de gravidez
e puerpério. A distribui¢do dos principais
desfechos associados a violéncia doméstica
pode ser observada no Figura 3.

Figura 3 — Categorias de sofrimento relaciona-
das a violéncia doméstica na gestacao e puerpé-
rio

Depressao pos parto

Ansiedade

Ideagdo suicida

[ ]
]
Transtorno pos traumatico
S
4
4

Transtornos do sono
Dor cronica

Disfungdes sexuais pés parto
Recuperagdo pés parto prejudicada
Hipertensio e doengas cardiovasculares
Alteragdes hormonais

Baixa imunidade ¢ infecgdes recorrentes

As narrativas também evidenciaram o
impacto da violéncia doméstica na relacdo
mae-filho/a. Muitas mulheres relataram
dificuldades em criar vinculos afetivos com
seus bebés, um reflexo direto do compro-
metimento de sua saude mental. Algumas

106 PERSPECTIVA, Erechim. v. 50 n. 186 (2026), p. 99-113 / DOI: 10.31512/7x7yay03



REPERCUSSOES DA VIOLENCIA DOMESTICA NA SAUDE MENTAL DE MULHERES DURANTE A GRAVIDEZ E O PUERPERIO: REVISAO
SISTEMATICA DA LITERATURA

Tabela I — Sintese dos achados da literatura sobre violéncia doméstica no puerpério

CATEGORIA NUMERO DE PRINCIPAIS REFERENCIAS
ARTIGOS ACHADOS
Depressao 15 Estudos relatam aumento da ~ Abreu et al. (2023), Agrawal; Mehenda-
pos-parto chance de DPP em mulheres le; Malhotra (2023), Ankerstjerne et al.

Ansiedade e
transtorno
de estresse

pos-trauma-

tico

Qualidade
de Vida e
Saude Mental

Ideacao
Suicida

Fatores
Socio-econo-

micos

Historico
de Violéncia

Vinculo Ma-

terno-Infantil

Amamenta-
¢io e Saude
Neonatal

expostas a violéncia (varia-
¢do aproximada entre 2 e 3,5
vezes, conforme os artigos
incluidos).

Alta prevaléncia de TEPT
¢ ansiedade em vitimas
de violéncia no puerpério;
sintomas mais graves em
mulheres expostas a violén-
cia psicoldgica.

A DPP reduz a qualidade de
vida, afetando o vinculo ma-
terno-infantil, a vida sexual e

o bem-estar geral.

A violéncia doméstica au-
menta significativamente o
risco de suicidio no primeiro
ano pos-parto.
Mulheres de baixa renda e
dependentes financeiramente
tém maior risco de vivenciar
violéncia no puerpério.
Mulheres com historico de
abuso antes ou durante a ges-
tacdo tém maior probabilidade
de revitimizag@o no puerpério.
A violéncia doméstica no
puerpério prejudica o vincu-
lo entre mae e bebé.

A violéncia psicologica e
obstétrica interfere na produ-
¢éo de leite e na continuida-
de da amamentagao.

(2022), Bonifacio et al. (2023), Correia
et al. (2024), Galbally et al. (2024), Islam
et al. (2017), Jiménez-Barragan et al.
(2024), Lee; Lee; Lee (2024), Marcaci-
ne et al. (2018), Oliveira et al. (2024),
Santos et al. (2017), Seefeld et al. (2022),
Silva et al. (2022), Walker et al. (2021).

Correia et al. (2024), Galbally ef al.
(2024), Marcacine et al. (2018), Pereira
et al. (2024), Santos et al. (2017),
Seefeld et al. (2022), Silva et al. (2022),
Sousa et al. (2021), Walker et al. (2021).

Abreu et al. (2023), Gopalan; Stewart;
Bromberger (2022), Mousavi; Shojaei
(2023), Seefeld et al. (2022), Sussmann;
Faisal-Cury; Pearson (2020).

Islam et al. (2017), Lee; Lee; Lee
(2024), Sussmann; Faisal-Cury; Pearson
(2020).

Islam et al. (2017), Marcacine et al.
(2018), Silva et al. (2022), Sousa et al.
(2021).

Ankerstjern ef al. (2022), Boniféacio et
al. (2023), Correia et al. (2024), Silva et
al. (2022).

Galbally et al. (2024), Marcacine et
al. (2018), Pessoa (2020), Silva et al.
(2022).

Bonifacio et al., 2023; Conceigao;
Madeiro (2024), Galbally ef al. (2024),
Pereira et al. (2024).

Nota: sdo 22 diferentes artigos, embora varios estejam relacionados a mais de uma categoria.
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descreveram sentimentos de desconexdo
emocional, enquanto outras expressaram o
medo de ndo serem capazes de atender as
necessidades do/a recém-nascido/a.

Esses dados sdo coerentes com os meca-
nismos fisiologicos descritos na literatura.
O estresse cronico materno compromete o
vinculo mae-bebé, pois inibe a liberacdo de
ocitocina, hormonio fundamental para o ape-
go (Campos et al.,, 2021; Lee; Lee; Lee, 2024;
Mousavi; Shojaei, 2021). A exposigao infantil
ao estresse toxico aumenta a reatividade do
eixo HPA e compromete estruturas como o
cortex pré-frontal e a amigdala, elevando
a predisposi¢do a transtornos psiquiatricos
(Galbally et al., 2024).

Adicionalmente, os dados indicam um
padrao intergeracional de violéncia. Criangas
criadas em ambientes violentos tendem a
normalizar esses comportamentos, perpe-
tuando o ciclo de abuso por mecanismos
psicossociais e epigenéticos (Guyton; Hall,
2020; Jiménez-Barragan et al., 2024; Walker
etal., 2021).

A atuagdo do Sistema Unico de Saude
(SUS) ¢ essencial. Por meio da Politica Na-
cional de Humanizacao e da Politica Nacio-
nal de Atengdo Integral a Satde da Mulher,
busca-se acolher e proteger as vitimas de
forma ética, sigilosa e empatica. Contudo, ha
desafios, como a notificagdo compulsoria e
o respeito a autonomia da mulher. Em casos
de risco iminente, os profissionais podem
ser obrigados a intervir, o que exige preparo
técnico e ético (Brasil, 2017; D’Oliveira;
Ludermir; Schraiber, 2018; World Health
Organization, 2021).

Os resultados qualitativos também ressal-
tam a importancia de abordagens interdisci-
plinares para mitigar os impactos da violéncia
doméstica contra a mulher na saude materna.
A auséncia de suporte social e as barreiras
institucionais relatadas pelas mulheres indi-
cam a necessidade urgente de capacitacdo de

profissionais de satde para identificar casos
de violéncia e oferecer suporte adequado.
Além disso, os dados reforgam a necessidade
de politicas ptiblicas que combatam o estigma
associado a violéncia doméstica, promoven-
do redes de apoio que reduzam o isolamento
das vitimas.

Assim, a analise complementa os acha-
dos quantitativos ao revelar as dimensdes
subjetivas e sistémicas da violéncia domés-
tica contra a mulher, contribuindo para uma
compreensdo mais ampla do problema. A
integracdo desses dois tipos de analise res-
salta a urgéncia de estratégias que priorizem
ndo apenas a saude mental das mulheres,
mas também seus direitos humanos, com
intervengdes que combinem suporte psico-
logico, social e institucional. O combate a
violéncia doméstica deve ser uma prioridade
para minimizar os impactos devastadores que
ela exerce sobre a saude materna e garantir
o bem-estar das mulheres e de suas familias.

Consideragoes Finais

Os resultados evidenciam que a violéncia
doméstica no puerpério constitui um grave
problema de satde publica, com repercus-
sOes significativas na saide materna e no
desenvolvimento infantil. Os dados ana-
lisados demonstram uma forte associagdo
entre a exposi¢do a violéncia e 0 aumento
da prevaléncia de transtornos psiquiatri-
cos, como DPP, ansiedade e TEPT. Além
dos impactos na saide mental, a violéncia
compromete o estabelecimento do vinculo
mae-bebé, interfere no aleitamento materno
e pode perpetuar ciclos intergeracionais de
disfuncdo familiar.

A analise qualitativa revela que as viti-
mas, frequentemente, enfrentam isolamento
social, medo e estigma, dificultando o acesso
ao suporte necessario. Essas barreiras re-
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forcam a necessidade de politicas publicas
mais eficazes e de uma rede de assisténcia
integrada, que envolva profissionais da saude,
assisténcia social e o sistema de justica. A
capacitagdo de profissionais para identificar
e intervir precocemente nos casos de violén-
cia doméstica no puerpério € essencial para
minimizar os danos e garantir o acolhimento
adequado dessas mulheres.

Diante dos achados deste estudo, reco-
menda-se a implementagdo de estratégias
que promovam o rastreamento sistematico
da violéncia nas consultas de pré-natal e
puericultura, bem como o fortalecimento
de programas de apoio psicologico e social.
Além disso, futuras pesquisas empiricas sdo

necessarias para aprofundar a compreensao
dos mecanismos pelos quais a violéncia do-
méstica impacta a saide materno-infantil e
para desenvolver intervengdes mais eficazes
na mitigacdo desses efeitos.

Por fim, destaca-se que o enfrentamento
da violéncia doméstica contra mulheres no
puerpério requer um esfor¢o conjunto da
sociedade, das institui¢des de saude e dos
orgaos governamentais. Somente com agdes
coordenadas e politicas publicas bem estru-
turadas serd possivel garantir a protecao, o
bem-estar e a saude das maes e de filhos/as,
rompendo com ciclos de violéncia e promo-
vendo uma maternidade mais segura e digna.
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