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IMPACTO EMOCIONAL EM MULHERES POS ABORTO
INDUZIDO

Marcia Goncalves Silva de Moraes e Suely Maria Santos da Silva Franca

RESUMO: Muitas mulheres buscam a realizacdo do aborto induzido, processo este doloroso
e que pode causar danos irreparaveis na vida da mesma. A pesquisa tem como objetivo
conhecer os efeitos psiquicos na mulher pds-abortamento induzido. Realizou-se uma revisdo
bibliogréafica sistematica com buscas nas bases eletrénicas Pepsic e Scielo. Os critérios de
inclusdo foram artigos publicados entre os anos de 2000 - 2020, originais, idioma em portugués
e que estivessem de acordo com o objetivo do estudo, o critério de exclusao, artigos de outros
idiomas e que nao estivessem relacionados com o objetivo da pesquisa. Os descritores
investigados foram aborto, aborto induzido, perda e luto. Os dados encontrados foram as
regibes que mais buscaram estudar o tema foram o Sudeste e 0 Nordeste do Brasil, sendo que
os Estados com mais achados foram Sdo Paulo (60%) e Rio de Janeiro (20%) com intervalos
de anos pesquisados significantes com maior concentragdo nos anos 2006 a 2016. Foram
encontrados efeitos psiquicos significativos em mulheres que buscam o aborto como, a
depressdo, ansiedade e a sindrome de estresse poOs-traumatica. Apontou-se que o aborto
induzido tem a maior propensdo a provocar sofrimento intenso na vida da mulher
potencializando problemas ja crbnicos ou acarretando novos impactos. Existem fatores
protetivos relevantes para a reducdo destes impactos evidenciados sendo eles a rede de apoio
social, familiar e do companheiro. Conclui-se que é importante conhecer os sofrimentos
emocionais vividos por estas mulheres, que sirvam como meio de reflexdo e contribuicdo para
melhoria na assisténcia e acompanhamento das mesmas.
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INTRODUCAO

Esse estudo buscou identificar os impactos causados na vida emocional e
psicoldgica de mulheres que buscam solugdo no aborto induzido.

Para inicio dessa investigacdo procuramos entender o significado da palavra
aborto. A palavra “aborto” vem do latim abortus (ab+ortus), e se divide em duas partes:
a primeira, ab, significa “negagio e interrup¢do”, e a segunda ortus, que se compreende
como “existéncia, nascimento”. A0 analisar a etimologia da palavra aborto constata-se
que é um processo antinatural, um impedimento do desenvolvimento normal do feto
antes que esteja pronto para o nascimento (Mazza, 2018). Na literatura o termo correto
para esse procedimento é o abortamento, sendo que o aborto é o resultado do mesmo.

A Organizagdo Mundial de Saude (OMS) define o termo “aborto”, como a
interrupcdo da gestacdo antes da efetividade do feto, da 202 a 222 semanas completas ou
com o feto pesando até 500 gramas. O processo de interrupcéo da gestacdo pode ocorrer
de duas formas:

1. Esponténea, quando a interrupcéo € inconsciente. Inicia de maneira autbnoma,
em que o feto é expulso do ventre sem intervencdo mecanica ou externa, sendo na
maioria das vezes motivado por disfuncdes na salde da mae, de natureza fisica ou
psicoldgica; ou, ainda devido a disfuncéo da satde do feto.

2. Provocado, quando a interrup¢do da gravidez é consciente. Com uso de
métodos externos, quimicos ou mecénicos; com motivacdo voluntéria ou involuntaria
por parte da gestante, conhecido como aborto induzido (Borsari et al, 2013).

No Brasil, o aborto é considerado ilegal e crime quando induzido, como define o
Decreto-Lei n° 2.848/1940 do Codigo Penal, nos Art. 124 4 127. A gestante que
consentir com o procedimento do aborto (ou terceiros que a ele induz), sujeita- se a

penalidade conforme os Artigos abaixo discriminados:

Art. 124 - Provocar aborto em si mesmo ou consentir que outrem lho
provoque: Pena - detengdo, de um a trés anos.

Art. 125 - Provocar aborto, sem o consentimento da gestante: Pena -
reclusdo, de trés a dez anos.

Art. 126 - Provocar aborto com o consentimento da gestante: Pena - recluséo,

deuma guatro anos.
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Paragrafo Unico. Aplica-se a pena do artigo anterior, se a gestante ndo é
maior de quatorze anos, ou é alienada ou débil mental, ou se o consentimento
¢ obtido mediante fraude, grave ameaca ou violéncia.

Forma qualificada. Art. 127 - As penas cominadas nos dois artigos
anteriores sdo aumentadas de um terco, se, em consequéncia do aborto ou dos
meios empregados para provoca-lo, a gestante sofre lesdo corporal de
natureza grave; e sdo duplicadas, se, por qualquer dessas causas, lhe
sobrevém a morte (JUSBRASIL, 1940)

Exceto alguns casos especificos como determina o Decreto-Lei no Art.128;

N&o se pune o aborto praticado por médico (Quando o aborto é necessario):

| - se ndo ha outro meio de salvar a vida da gestante;

11 - se a gravidez resulta de estupro e o aborto é precedido de consentimento
da gestante ou, quando incapaz, de seu representante legal (JUSBRASIL,
1940).

O que significa que quando a gestacdo coloca a vida da mulher em risco ou
ainda em casos no qual o feto encontra-se anencéfalo (com grave formacdo cerebral,
falha no fechamento do tubo neural, e auséncia dos hemisférios cerebrais e cerebelo), e
também quando a gestacao é resultante de um estupro. Nestes casos, em que 0 risco se
faz presente, a mae pode optar por fazer ou ndo a interrupcao (Valadao et al, 2019),
considerando que sera amparada pelas leis brasileiras.

Cardoso (2020) aponta que no Brasil o aborto pode ser responsavel por
aproximadamente 200.000 internagfes/ano, sendo que 1600 por razGes médicas e legais.
A mortalidade materna (MM) segundo o Departamento de Informéatica do Sistema
Unico de Saude do Brasil (DATASUS, 2020), afirma que entre os anos de 2014 a 2018
houve em média 64 dbitos/ano, apresentando como causa o abortamento induzido. No
Brasil as regiGes que apresentam maior indice de mortalidade materna foram as regifes
Sudeste e Nordeste, de acordo com os dados encontrados. Devido aos nimeros de
mortalidade materna e os cuidados da satde da mulher em periodo reprodutivo o aborto
pode ser visto como caso de salde publica (Benute et al, 2011).

Aborto induzido
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Estudos indicam com relacdo a essa tematica que no sec. XVIII, o
desenvolvimento de um feto em gestagéo, era compreendido apenas como um apéndice
da mae, isto &, algo que fazia parte do corpo da gestante. SO apds 0 avanco da ciéncia e
com a visualizacdo grafica do feto, que se pdde perceber a autonomia de um novo ser
em desenvolvimento e assim reconhecer dois seres (feto e gestante). Deste modo se
entende que a interrup¢do consciente de uma gestacdo € uma desconsideracdo ao
processo espontaneo ja em andamento (Mazza, 2018), encerrando um processo natural
bioldgico e esperado socialmente independente do desejo pela gestacdo ou mesmo pelo
filho, portanto faz com que a mulher se depare com a maternidade despertando
diferentes sentimentos (Nomura et al, 2011).

A maternidade de maneira geral é compreendida pelas mulheres como algo
perfeito e que relne todas as qualidades positivas, algo extraordinario, uma vivéncia
maravilhosa. No entanto, a gravidez tem um sentido diferente e particular para cada
mulher, podendo ser relacionada a sua historia de vida pregressa e atual (Benute et al,
2009).

Uma gravidez ndo desejada pode ser compreendida como uma maternidade
opressiva visto que a mulher passa por alteracdes fisioldgicas e psicoldgicas que a
conduz a um processo de reorganizacao da vida em varios aspectos, seja com seu corpo,
com seu companheiro e em todo seu plano de vida (Milanez. et al, 2016). Elas passam a
sentir-se pressionadas e entram em conflito de ordem moral e social, questdes essas que
tornam mais dificil a tomada de decisdo (Nomura et al, 2011).

A decisdo pelo abortamento € muito mais que uma questao econémica em si, por
apresentar questdes culturais e emocionais que sao significativas (Benute et al,
2009). De acordo com Mariutti (2010) os fatores evidenciados e motivadores da tomada
de decisdo sdo a precariedade nas condi¢des socioecondmicas; os vinculos sociais e
conjugais; o abuso de drogas e de alcool; a prostituicdo; a falta de apoio social e
familiar; a violéncia doméstica; resisténcia a contraceptivo e relagdes sexuais sem
protecdo por submisséo ao desejo do parceiro.

Logo, os fatores mais evidenciados além das condigdes financeiras, é a falta de
uma rede de suporte familiar, social e a falta de apoio do companheiro (Borsari et al,
2013). Estas expressdes mostram que a vida afetiva é um fator motivador na deciséo do
abortamento (Mariutti et al, 2010), impactando gravemente a saude fisica ou mental das
mulheres (Milanez et al, 2016).
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A experiéncia psicolégica da mulher diante da interrupcdo da gestacdo é
instavel, por depender da personalidade, das circunstancias de sua vidae de seus
relacionamentos no momento do abortamento (Nomura et al, 2011). Todos esses
aspectos se fazem presentes nos impactos pds-aborto, pois ha um sofrimento gerado
pela falta de suporte e pela gravidez ndo planejada por essas mulheres (Mariutti et al,
2010). Esses aspectos sugerem também a presenca de efeitos psiquicos e emocionais em

decorréncia do abortamento como descrito abaixo.

Efeitos psiquicos

Segundo Mazza (2018), a realizacdo do procedimento do aborto provocado,
expde a mulher a riscos e deixa sequelas em sua saude fisica e emocional. O aborto
induzido apresenta maior frequéncia de sentimentos negativos desde a confirmacdo da
gravidez (Borsari et al, 2013).

Os impactos fisiologicos podem se apresentar na forma de infeccdo, lesdo
uterina, infertilidade, doencas inflamatdrias pélvicas e a sequela de parto prematuro para
as proximas gestacOes. Os agravos na saude mental associados ao aborto sdo ansiedade,
depressdo; o uso de substancias, pensamentos autodestrutivos e transtorno de estresse
pos-traumatico (Mazza, 2018).

Em estudos feitos com 3.000 mulheres americanas, aproximadamente 47% das
mulheres relataram que seu transtorno mental havia comecado apds o primeiro aborto.
Outros estudos acerca desta questdo, quanto a realizacdo deste procedimento, esta
associada a um risco de 45% maior para problemas de saide mental, comparado aos

24% para aborto espontéaneo (Frantz, 2018). Como se € abaixo:

“...0 aborto foi associado a um aumento na probabilidade de véarios distarbios
mentais: distlrbios do humor... distirbio de ansiedade... distrbios de uso de

substincias... bem como ideias suicidas e tentativa de suicidios...” (Frantz,

2018, pp.437).

Essas mulheres apresentam maiores indices de impacto emocional e
consequéncias negativas, como a ansiedade e a depressdo (Benute et al, 2009),
considerando também que eventos traumaticos podem induzir a transtornos

psicopatoldgicos.
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A depressdo é a doenca que mais aumenta em todo o mundo, e supde-se ser
responsavel pelo maior numero de suicidios, sendo uma patologia psiquiatrica mais
comum na pratica clinica (Mariutti et al, 2010).

A depressdo, ou o transtorno de estresse pds-traumatico, € uma patologia que
compromete o organismo e a satde mental do individuo, causando alteragdes negativas
de pensamento e humor, provocando a alteracdo da visdo de mundo do sujeito e de seu
relacionamento com ele (Benute et al, 2009).

Assim também afirma a autora Shuping (2018), o transtorno de depressao
acondiciona a mulher, deixando o seu estado emocional intensamente pessimista,
sentimentos como o medo, o horror, a raiva, a culpa e a vergonha ficam mais
evidenciados e persistentes. A mulher perde o interesse em coisas antes significativas e
importantes para ela, passando a sentir-se impossibilitada de viver emocdes e
experiéncias positivas em sua vida, trazendo prejuizos por periodo prolongado e as
vezes irreversiveis para sua trajetoria de vida.

A potencializacdo destes sentimentos resulta no diagndéstico de depressdo maior,
que apresenta sintomas persistentes como, alteracdo do sono, fadiga, desanimo,
disfungéo do apetite, reducdo de concentracao e alteragcdes psicomotoras e outras, Como
0 sentimento de inutilidade, de culpa, inadequacdo, humor deprimido e pensamentos de
morte. (Nomura et al, 2011).

A ansiedade dentro dos niveis normais é considerada saudavel, por ser
responsavel pelo ajustamento do organismo em situacdo de perigo. (DSM V, 2014).
Estes em niveis alterados causam medo excessivo por antecipacdo de ameaca futura,
podendo desenvolver-se como consequéncia poés-traumatica e tornar-se patologica,
prejudicando o funcionamento psiquico e somatico, causando um estado de estresse
grave por hipervigilancia (Mazza, 2018).

A hipervigilancia desencadeia outros sintomas como o disturbio do sono, a raiva,
a irritacdo, explosdes, problemas de concentragcdo e comportamento autodestrutivos ou
abuso de substancias, prejudicando o seu desempenho escolar, profissional, e sua
realidade diaria, bem como o desenvolvimento de outros transtornos como, panico,
fobia social e outros fendmenos. (Benute et al, 2009) e (Shuping, 2018). Tais sintomas
ddo origem a um sofrimento clinicamente significativo e prejuizos no funcionamento

social, profissional ou em outras areas importante da vida do sujeito (DSM V, 2014).
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Esses efeitos psiquicos negativos sdo perceptiveis desde o momento da
descoberta da gravidez podendo perdurar por toda a vida como nos mostraram 0S
autores (Benute et al, 2009) e (Shuping, 2018).

As ocorréncias pés-aborto afetam a integridade mental, e chegam a agravar
casos ja cronicos; provoca oscilagdo na tolerdncia ao estresse devido a situacao
enfrentada. Por vezes emergem estados psicoldgicos, como o luto silencioso, resultante
da dor negada pela mulher, fator que impede a vivéncia do luto, gerando sofrimentos
futuros, o qual muitas vezes a pessoa ndo relaciona a depressdo e outras doencas. Os
indices de linearidade que se cruzam entre a depressdo e os fatores psicoldgicos pds o
abortamento, vinculam-se significativamente (Mariutti et al, 2010).

A mulher, ap6s induzir o abortamento, passa por um momento de sensibilidade
no processo de luto. Este sentimento é uma reacdo natural e esperada quando um
vinculo é rompido, e tem como funcédo a reconstrucdo de meios para uma adaptacéo as
mudangas ocorridas com a perda (Gesteira et al, 2006).

A expressdo mais frequente da perda é o choro. Porém, com frequéncia estéo
presentes a esta dor os “flashbacks”, que sdo reacdes dissociativas, onde a mulher revive
0 evento como se estivesse acontecendo agora. Suas memorias e sonhos angustiantes
recorrentes, e por vezes involuntarias, contribuem para constantes pesadelos com bebés,
ou mesmo associados ao processo do abortamento (Gesteira et al, 2006).

Verifica-se que o sofrimento psicoldgico torna- se muito intenso e constante,
surge uma sensacdo de fraqueza e inadequacgdo, acompanhada de sentimento de culpa,
vergonha, desespero, desamparo e frustracbes maternas, entre inimeros outros sinais e
sintomas, quando expostas a qualquer evento que as lembre do processo vivenciado
(Mariutti et al, 2010).

A culpa pode decorrer das exigéncias internas de reparacdo, desenvolvendo
como consequéncias, a ansiedade e a depressdo no processo de busca de respostas como

se observa a seguir.

“... O sentimento doi de mais... sinto uma culpa... um arrependimento... eu

sinto remorso...” .

““

.. sinto culpa e remorso de mais, acho que vou morrer com esta culpa e
nunca vou voltar a ser o que eu era antes...”.
“... A gente fica com uma culpa de mais... eu acho que vou carregar a minha

culpa para o resto da minha vida”. (Pedrosa e Garcia, 2000).
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A realizacdo do abortamento é muito dificil e dolorosa, e muitas vezes solitéria.
Ao interromper a gravidez a mulher encontra-se em conflitos interiores, em virtude de
suas crengas, principios e valores, que acabam se manifestando e potencializando este

sentimento de culpa (Gesteira et al, 2006).

“eu me sinto so. A partir do momento em que vocé passa por isso, vocé sabe
que esta so...”.
“eu estava ali sozinha”... Num barco furado!... “Eu cresci assim, sabendo

que o aborto é perigoso, é pecado, é um crime.” (Pedrosa e Garcia, 2000).

A mulher pode apresentar um sentimento de inadequacdo ao esperado por
um comportamento perfeito das normas sociais estabelecidas (Benute et al, 2009). O
que observamos no relato, “o0 que todo mundo fala é que é uma coisa muito errada...
Durante o aborto eu pensava, estou fazendo uma coisa muito errada, muito e muito
mesmo... ¢ uma vida que esta aqui!...” (Pedrosa e Garcia, 2000).

Os efeitos psicolégicos apds o aborto induzido podem perdurar na vida da
mulher por até cinco anos, enquanto que, no aborto espontaneo, os efeitos tém

durabilidade de seis meses (Mariutti et al, 2010).

I

.. eu acho que fica marcas, que foi uma coisa que a gente fez e que... vai

>

ficar ali para sempre uma culpa...”.
“com certeza traz alguma consequéncia para as mulheres”. Fica “guardado
na mente...”.

“.. eu me arrependo de ter feito o aborto... A mulher sente muito remorso...

eu acho que nunca ndo vou esquecer...” (Pedrosa e Garcia, 2000).

O que fica claro é que os efeitos do abortamento sdo negativos
psicologicamente e prolongados, o que aumenta o sofrimento e a dor vivenciada por
esta mulher (Mariutti et al, 2010), que fragilizada e vulneravel precisa de um
acolhimento.

De acordo com os artigos lidos, o aborto muitas vezes pode ser visto pelo
profissional de saide como algo rotineiro; mas para a gestante o aborto acarreta perdas e
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sentimentos de culpa. Este processo de dor é comparado a qualquer outra perda pessoal;
e esta seja de que ordem for, gera o sofrimento e luto (Gesteira et al, 2006).

De Luca (2017) observou gque em relacdo a essa experiéncia de sofrimento e
perda “pessoas em processo de luto sofriam com sintomas psiquicos como depressao,
insOnia, anorexia, aumento do uso de alcool e droga”.

Kovécs (2008) também afirma com relagcdo ao processo de luto:

“Entre os fatores que podem causar complicagdes no processo de luto,
observa-se negacéo e repressdo ligadas a perda e a dor. Estes fatores podem
ser exacerbados em uma cultura que faz com que as pessoas se controlem,
ndo se manifestem e que vivam como se a morte nao existisse. Ha4 também
distorgbes que afetam a expressdo do luto, como o adiamento, inibi¢cdo ou
cronificacdo do processo. Ndo hé padrdes que definam quando um ou outro
processo estd se instalando, porque também devem ser levadas em conta a
maneira de ser das pessoas e suas formas de lidar com situacBes de crise.
Estes itens sdo importantes para serem considerados pelos profissionais que
vao cuidar de pessoas enlutadas, ndo como um padrdo a ser imposto sobre
elas, mas como sinais a serem observados. Ha uma tendéncia para "adequar"
as pessoas, buscando-se normatizagdo, o que ndo permite que elas possam
viver sua tristeza. Podem ocorrer distor¢fes que afetam a expresséo do luto,

como o adiamento, inibi¢do ou cronificacdo do processo (KOVACS, 2008)”.

Compreende-se que para diminuir o sofrimento, alguns fatores sdo importantes,
como na atuacdo de profissionais como enfermeiras obstétricas, médicos ginecologistas,
psicélogos e outros do ambiente hospitalar. A postura diante destas mulheres é a
atencdo e a escuta silenciosa, permitindo que esta possa falar e sentir que é escutada e
respeitada, um atendimento diferenciado sem julgamentos ou criticas e com disposicao
de gerar um convivio com conversas e interagdes, discussdo e verbalizacdo sobre o
sofrimento (Gesteira et al, 2006).

Estes fatores protetivos podem proporcionar efeitos positivos e favorecer uma
diminuicdo nos impactos. Sendo considerdvel, que os profissionais da salde
compreendam a importancia do cuidado psiquico que deve ser dado a mulher nesta
condicdo (Gesteira et al, 2006).

De acordo com Mariutti (2010), outros fatores importantes para a reducao destes

impactos é o suporte familiar, em especial do companheiro, dado que o apoio e protecdo

a mulher no momento da descoberta da gravidez proporcionam sentimentos positivos e
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de seguranga, fortalecendo os relacionamentos, e uma deciséo consciente e segura, para
a saude mental destas. O apoio familiar e social influencia no ajustamento emocional
(Benute et al, 2009).

Os meios de protecdo sdo importantes para mensurar a resiliéncia e acarretar
mudangas na conclusdo do sujeito aos processos de risco, reduzindo os impactos, e
levando a uma menor exposi¢do da pessoa a situacdes ndo planejadas e a emogdes e
reacOes negativas. Por outro lado, estabelece a autoestima, autoconfianca e relacGes de
apego mais seguras, criando oportunidades de reverter o estresse. O principal foco do
mecanismo de protecéo é o restabelecimento do equilibrio (Mariutti et al, 2010).

Este estudo teve como finalidade identificar os impactos causados na vida
emocional e psicolégica de mulheres que buscam solucdo no aborto induzido,
proporcionando uma compreensdo das causas e 0s meios de protecdo para a diminuicao

destes impactos.

OBJETIVO

Esta pesquisa tem como objetivo conhecer os efeitos psiquicos na mulher pos-

abortamento induzido.

JUSTIFICATIVA

Relevéancias do tema

Existem muitos estudos na literatura que abordam o aborto e as circunstancias
que levam a mulher a decidir por ele; porém, poucas pesquisas apontam para o efeito
psiquico que o aborto pode causar a mulher. Benute (2009), afirma que as mulheres que
vivenciam o aborto provocado possuem motivos desencadeadores individuais, porém
que leva ao mesmo fim, caracterizados como o fim de um sonho, pela maternidade de
uma crianga morta e o luto pela perda do filho real ou imaginario. Os indices apontam

gue essa Vvivéncia solitaria, subjetiva e angustiante resulta em niveis de ansiedade e
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depressdo significativas, sendo que as consequéncias em longo prazo acarretam

possiveis doencas psicoldgicas.

Interesses pessoais

Apds viver a experiéncia de um trabalho de voluntariado em uma organizacéao de
cuidados a gestante, a mulher pds o aborto provocado ou que buscam o aborto como
solucgéo para sua gestacdo indesejada, a autora teve algumas impressdes do sofrimento
psiquico e a necessidade de um acompanhamento para essas mulheres o que despertou
interesse pelo tema. Passou entdo a buscar conhecimento sobre o sofrimento e a dor
emocional dessas mulheres, recolhendo informacBes e deixando em um Unico
documento suas impressdes, bem como o que ja existe sobre o tema. Apresentando um
olhar empético, humanizado e sem julgamentos, vendo a necessidade dos cuidados e da
atencdo especifica para minimizar as complicac6es, seja de ordem fisica ou emocional

vivenciada por cada uma delas.

Viabilidade

Ao fazer a busca por meio eletrénico sobre o tema do aborto induzido, muito se
encontrou, porém pouco se apresentou sobre os impactos emocionais e seus agravantes
na vida da mulher. A autora compreende o0 quanto é relevante esta pesquisa e seu
conteddo, dispondo-se a fazer um levantamento do assunto e deixando uma
possibilidade para mais estudos sobre o tema.

Este estudo visa deixar acessivel as informacgdes sobre o tema especifico como
os efeitos psiquicos e o sofrimento das mulheres que vivenciam o aborto induzido.

METODO

Tipos de pesquisa
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Trata-se de uma pesquisa exploratdria realizada através de revisdo bibliografica

sistematica.

Procedimento para coleta de dados

As fontes para coleta de dados foram as plataformas: Periodicos Eletronicos de
Psicologia (PEPSIC), (SCIELO) Scientific Eletronic Library Online, acessada pela
internet em 27/02/2020, 25/08/2020 e 26/09/2020, utilizando os descritores, aborto,
aborto induzido, perda e luto. Foram utilizados critérios de inclusdo: publicacdo a partir
de 2000 até 2020, sendo eles artigos originais, com idioma em portugués e que
estivessem de acordo com o objetivo do estudo. Os critérios de exclusdo foram artigos
de outros idiomas que ndo fosse o portugués e que ndo estivesse relacionado com o
objetivo do estudo.

Foram obtidos no total de 1.296 resultados para o descritor aborto, sendo que
destes foram selecionados os que se enquadravam dentro dos critérios de incluséo,
como: idioma, assuntos principais, ano de publicacéo e tipo de documento.

Dessa maneira, foram selecionados doze artigos, dos quais oito foram
descartados e totalizando quatro artigos selecionados para este estudo.

Para o descritor aborto induzido, perda e luto, os resultados obtidos foram 601;
destes, 45 artigos foram selecionados por se enquadrarem nos critérios da pesquisa;
sendo que, dos selecionados, foram descartados 39, totalizando assim 6 artigos para
esse estudo.

Dos artigos selecionados, foram lidos todos os resumos, a fim de verificar a
relevancia dos mesmos para atingir o objetivo proposto. Também foram selecionados
aleatoriamente livros que contivessem nitida relevancia para o tema ou por serem
autores com autoridade e conhecimento do tema aqui discutido.

Para melhor compreensao do acima mencionado criou-se um fluxograma em que

se procurou demonstrar 0s passos do método utilizado nessa investigacao.
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Tabela 1. Fluxograma dos passos metodologicos da Revisdo de Literatura

Sistematica

RESULTADOS:

1.296

ASSUNTOS
PRINCIPAIS
28

TIPO DE
DOCUMENTO
12

SELECIONADOS

B

DOI110.55232/1083001

Descritor

Aborto

PORTUGUES

250

ANO DE_
PUBLICAGAO
12

DESCARTADOS

8

ISBN 978-65-85047-01-2

Descritor

Aborto Induzido
perda/luto

RESULTADOS:

601

PORTUGUES
133
ASSUNTOS

PRINCIPAIS
60

ANO DE_
PUBLICACAO
45

TIPO DE
DOCUMENTO
45

DESCARTADOS

39

SELECIONADOS

6
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RESULTADOS

Gréfico 1. Distribuicdo dos trabalhos selecionados na base de dados eletrénicos
PEPSIC e SCIELO, segundo o ano de publicacéo.

oL beeed Y U

2000 2002 2004 2006 2008 2010 2012 2014 2016 2018 2020

Observando o grafico apresentado, percebe-se que no periodo de 2000 a 2020,
0s artigos selecionados ndo tiveram anos consecutivos. Entre o periodo de 2000 a 2009
apenas trés (n=3) artigos foram selecionados por estarem de acordo com os critérios de
inclusdo. No periodo de 2010 a 2020, foi onde obteve a maior concentracdo de artigos,
somando o total de sete (n=7), sendo que dois deste sdo do ano de 2011. Observou-se
que o maior intervalo foi entre os anos de 2001 a 2005, periodo em que ndo foram
encontradas publicacdes que estivesse de acordo com o objetivo proposto para este

estudo.
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Gréfico 2. Distribuicdo dos trabalhos selecionados na base de dados eletrénicos
PEPSIC e SCIELO, segundo o Estado de realizagao, 2020.

M S3o Paulo M Natal i Espirito Santo M Rio de Janeiro

Os artigos selecionados foram realizados em quatro estados diferentes, sendo a
maior parte encontrada no estado de Sao Paulo, com sete (n=6 / 60%) artigos, seguida
por dois (n=2 /20%) no Rio de Janeiro e um (n=1/ 10%) artigo para os estados de Natal
e um (n=1/10%) para o Espirito Santo.

Tabela 2. Distribuicdo dos trabalhos selecionados na base de dados eletrdnico
PEPSIC e SCIELO, segundo a regido de realizacdo, 2020.

REGIOES QUANTIDADE %
SUDESTE 9 90
NORDESTE 1 10
NORTE / SUL/ CENTRO OESTE 0 0

De acordo a tabela acima, foram selecionados nove artigos (n=9) que foram publicados
foram a regido Sudeste do Brasil, sequido de um (n=1) para a regido Nordeste do Brasil.

Nas regides Norte, Sul e Centro-oeste do Brasil ndo houve artigo selecionado para essa

pesquisa.
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Quadro 1. Distribuicdo dos trabalhos selecionados na base de dados eletrénicos
PEPSIC e SCIELO, segundo o tipo de estudo, 2020.

NO

ARTIGO -TITULO

TIPO DE PESQUISA

Aborto provocado em mulheres da periferia da

cidade de Sédo Paulo.

Estudo prospectivo, caso-controle e transversal,
foram realizados entrevistas semiestruturadas com

100 mulheres com diagndstico de aborto.

Depressdo, aspectos emocionais € sociais ha
vivéncia do aborto: comparacdo entre duas

capitais brasileiras.

Estudo transversal, realizado através de entrevistas
semidirigidas e questionario fechado, quel foi
aplicado em mulheres com diagndstico de aborto

induzido.

Gravidez indesejada e tentativa de aborto:

praticas e contextos.

Pesquisa quanti-qualitativa, com realizacdo de
entrevistas semiestruturadas em 1035 puéperas

internadas em maternidade.

Abortamento  espontdneo e  provocado:

Ansiedade, Depressdo e Culpa.

Pesquisa realizada com entrevistas semidirigidas e
com aplicacdo de escala (HDA) em 100 mulheres
com diagnostico de aborto espontaneo e induzido.

Analise de dados com técnicas quantitativas.

Aborto no Brasil: 0 que dizem os dados oficiais?

Estudo descritivo de série temporal. Com analises de
dados a partir das bases de dados publicos

disponiveis do Ministério da Salde.

O luto no processo de aborto provocado.

Relato de experiéncia a respeito da perda e do luto
em mulheres com aborto provocado, através de

discussdo para compreender 0 processo.

Péagina 281




Pesquisas e Inovacaes em Ciéncias da Saiide e Bioldgicas: Producaes
Cientificas Multidisciplinares no Século XXI, Volume 1

) Pesquisa investigativa e qualitativa, realizada com
Fatores protetores e de risco para depressdo da ) ) S
7 i uso de entrevistas semiestruturadas e individuais
mulher apds o aborto.
com 13 mulheres.

Aborto induzido: O atendimento psicolégico em | Estudo de revisdo de literatura no tema aborto

foco. induzido.

) o Estudo prospectivo e transversal, com uso da técnica
Influéncia da percepgdo dos profissionais quanto o ) ) L
o quantitativa. Foi realizado com um questionario
9 ao aborto provocado na atencdo a saude da ) ) o
n semiestruturado, aplicado em todos os profissionais
mulher.
da area obstetricia de um hospital publico.

Estudo de campo. Foram realizadas entrevistas
10 “Ndo vou esquecer nunca!”: A experiéncia | individuais, com mulheres com diagndstico de
feminina com o abortamento induzido. abortamento incompleto e submetidas a curetagem

uterina.

Conforme a tabela apresentada acima, cada artigo apresenta uma forma peculiar
de realizacdo da pesquisa, seguida pelos artigos (2, 4, 6, 7, 10) que seguem a proposta

para este estudo.

Quadro 2. Dados da sele¢do de pesquisa na base de dados eletronicos PEPSIC e
SCIELO, 2020.

AUTOR
N ACHADOS
ANO DE TIPO DE PESQUISA
5 DESCRITIVOS
PUBLICACAO
1 BORSARI; et. al. Prospectivo transversal, caso- | Definiu — se o conceito de aborto
(2012). controle, entrevista | espontdneo e induzido. Apontaram-se
semiestruturada e abordagem | experiéncias de  aborto e  suas
quantitativa. consequéncias em suas duas defini¢des.
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(2011).

2 NOMURA; et.

al.

Estudo transversal, entrevistas

semidirigidas.

Estudos apontam que, apds o abortamento,
as mulheres ficam mais propensas a
desenvolverem depressdo e transtorno de
estresse pos-traumatico.

Este estudo traz uma avaliacdo dos
aspectos emocionais e sociais na vivencia

do aborto.

(2016).

3 MILANEZ; et

al.

Estudo abordagem quanti-
qualitativa, realizada em duas
etapas, a primeira com
entrevista estruturada e a
entrevista

segunda  com

semiestruturada.

Na situacdo da gravidez ndo planejada ou
indesejada, a mulher sente se pressionada
socialmente e vivencia um conflito moral,
dificultando a decisdo. A tomada de
decisdo pela pratica abortiva nas diferentes
classes sociais, niveis econémicos, culturas
e faixa etaria. Falta de informacédo leva a

decisdo de abortamento.

4 | BENUTE:et al.
(2009).

Entrevistas semiestruturadas,

aplicacéo de escala (HAD).

A gravidez tem significado simbélico
particular para cada mulher e varia de
acordo com a estrutura de personalidade,
historia pregressa e o momento atual de
cada uma.

Os motivos que levam a mulher a
interromper a gravidez envolvem aspectos
particulares e individuais.

DefinicGes de depressdo e ansiedade.

O estudo mostra que a maior parte das
mulheres que buscam provocar o aborto é
adolescente.

O abortamento provocado se acompanha
de maiores indices de ansiedade e
depressdo. A taxa 15% das mulheres que
interrompem a gravidez apresentam
elevadas taxas de subsequentes problemas
de pensamentos suicidas e drogadicdo

além da depressdo e da ansiedade.

A decisdo para o abortamento parece ser

muito mais que uma questdo econémica. A
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analise indica questdes emocionais tdo

importantes quanto as financeiras.

CARDOSO;
(2020).

et.

al.

Estudo descritivo de série
temporal.
Uso de

disponiveis.

dados  publicos

Estudo com base nos dados da OMS entre
2010 e 2014 houve 55 milhdes de abortos
no mundo.

O aborto é um problema de satde publica,
e é importante causa de ébito materno.

A variacdo ao longo dos anos observou se
uma tendéncia de reducdo dos dbitos por
aborto no Brasil e com diferencas
regionais.

A base de dados oficiais de salde néo
permite ter uma estimativa do nimero de
abortos que ocorrem no Brasil.

Os dados disponiveis restringem-se aos
Obitos por aborto e as internagdes por

complicagdes de aborto no servigo publico.

6 | GESTEIRA;
(2006).

et.

al.

Relato de experiéncia a
respeito da perda e do luto pds-

aborto induzido.

O abortamento é provocado por falta de
informacéo de contraceptivos,

paternidades irresponséaveis, falta de
educacdo sexual e escassez de tecnologia
contraceptiva nos servigos publicos de
saude.

O abortamento pode ser encarado pela
equipe profissional como algo rotineiro;
porém, para a mulher e para a familia essa
perda sempre vem acompanhada de culpa.
Apo6s a perda, ha o desenvolvimento de
uma grande quantidade de emocdes,
experiéncias e mudangas na vida psiquica
da pessoa. A perda gera o sentimento de
luto. O luto é uma reacdo normal e
esperada quando um vinculo é rompido.
Sua funcdo é proporcionar a reconstrucao
de recursos para 0 processo de adaptacdo

&s mudancas ocorridas consequentes da

perda.
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E importante ndo mascarar ou fugir do
luto, porque esse comportamento podera
favorecer o aparecimento de problemas
futuros. O sentimento de luto decorrente
pode ser expresso por alguns sintomas
como: depressdo, ansiedade, culpa raiva e
hostilidade; falta de prazer, solidao,
agitacdo, fadiga, desamparo e outros...

No caso de aborto induzido é importante

99 ¢

se discutir o “luto ndo autorizado” “perdas
ndo reconhecidas”, pois podem causar
traumas psicologicos e levar a mulher ndo
voltar a engravidar novamente.

O luto precisa ser vivenciado e as pessoas
precisam elaborar suas perdas, para que

ndo desenvolvam doengas psiquiatricas.

7 MARIUTTI; et. al. | Estudo investigativo, | Apresenta eventos estressores, traumaticos
(2010). abordagem qualitativa. que aparecem sem serem usualmente
antecipadas e que podem induzir a
transtornos psicopatolégicos.

Diagnéstico de depressdo, sendo a doenca
gue mais aumenta no mundo.

Conceito de resiliéncia.

Fatores de risco, para o abortamento como:
afetivos, social, falta de informagéo,
questdes econdmicas.

Fatores protetivos para o restabelecimento
das  mulheres com  consequéncias
emocionais, sendo elas a reeducacdo da
masculinidade para conduta  sexual
adequada, segura e participativa junto a
mulher. Incluem também a atividade
fisica, autonomia, orientacdo social,
autoestima, coesdo familiar, e outros
recursos individuais.

Efeitos psiquicos mais comuns pés o
abortamento induzido é o sentimento de
culpa, impulsos suicidas, perda da fé,

baixa estima e outros.

Pagina 285




Pesquisas e Inovacaes em Ciéncias da Saiide e Bioldgicas: Producaes
Cientificas Multidisciplinares no Século XXI, Volume 1

8 VALADAO et.
(2019).

al.

Revisdo bibliografica

especializada.

Os autores apresentam as fases em que se
encontra a mulher que pratica o aborto. Na
primeira resposta ao abortamento, a

mulher se sente aliviadas por ter

conseguido interromper a gestacdo e cria
expectativa de continuidade normal da
vida. No entanto, essa fase em geral é
curta, sendo que cerca de 80% das

mulheres que provocam o aborto,

posteriormente desenvolvem o sentimento
de angustia. Na segunda fase o periodo de
angustia pode ser mais longo; e,
conjuntamente, o sentimento de culpa. Na
terceira  fase essa angustia pode
desencadear doengas tanto fisicas quanto
psicolégicas, como a depressdo. Na quarta
fase observa se o luto reativo. Tratamento
psicolégico  centrado no  trauma,
permitindo a mulher reconhecer a morte do

filho.

mesmas.

9 BENUTE; et. al. Pesquisa prospectiva | O aborto provocado € reconhecido como
(2011). transversal. problema de saude publica em todo o
Questionario — fechado e | mundo decorrente do alto indice de

entrevista. mortalidade materna associada a sua

realizacdo.

PEDROSA, I. L Pesquisa de campo, com | Relatos de impactos nas mulheres que

10 GARCIA, T. R. entrevistas individuais | vivenciaram o aborto induzido. Relatos de
(2000). estruturadas e gravacdo das | sentimentos, pensamentos e motivo de

decisdo.
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DISCUSSAO

Este estudo teve como objetivo conhecer os efeitos psiquicos em mulheres pos-
abortamento induzido. De acordo com a revisdo realizada os resultados obtidos nos
mostram que os aspectos emocionais desencadeados sdo inumeros, entre eles estdo o
luto, 0 medo, a culpa que consequentemente leva ao desenvolvimento de problemas
psicopatologicos como os transtornos de ansiedade, depressdo, entre outros como 0s
pensamentos autodestrutivos assim como apontou os autores MAZZA & FRANTZ
(2018).

Dos artigos estudados os autores, MARIUTTI (2011) & MILANEZ (2016),
afirmam que os motivos que levam as mulheres a este fim séo diversos, porém, um dos
maiores motivos pode ser a gravidez inesperada e a falta da rede de apoio
principalmente o suporte do companheiro. A noticia da gravidez ndo planejada a uma
mulher com histéria de vulnerabilidade, nas questdes econdmicas, relacionamentos
conflituosos e vivéncias angustiantes devido a falta da rede de apoio, resultam em
fortalecimento para a tomada de decisdo pelo procedimento. No entanto o autor Frantz
(2018), afirma que independente da gravidez ser planejada ou ndo, mulheres que
buscam o aborto voluntario tem maior probabilidade de transtornos mentais comparados
as que nao provocam o abortamento.

Este estudo trds como resultados que a decisdo pelo abortamento conduz a
mulher por uma variedade de sentimentos negativos por conhecer 0s riscos do
procedimento (Benute et al, 2009). Sentimento estes que pode ser ativado ao contato
com a morte e a perda, que é percebido pelas dores e sangramentos pés-procedimento,
aspectos que podem ser compreendido como traumaticos e propiciar impacto ainda
maior como Transtorno de Estresse Pos-Traumatico (SHUPING, 2018).

Os autores De Luca (2017) e Kovacs (2008) certificam que a vivéncia da perda
leva @ mulher a experimentar o processo do luto no qual sofre com sintomas psiquicos
como a depressdo, a insdnia e 0 aumento de uso de alcool e drogas. Quando 0 processo
de luto é reprimido pela mulher em busca de normalizar sua vida, esta vive como se a
morte ndo existisse, distor¢des que afetam a forma de expressar o luto predispondo-a ao
transtorno pos-traumatico, transtorno que pode causar alguns sintomas, como memarias

e sonhos angustiantes e recorrentes pelo processo vivido e flashbacks, onde ela sente e

age como se 0s eventos estivessem acontecendo novamente e no momento presente. Um
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sofrimento psiquico intenso todas as vezes que se percebe diante de fatos que a recorde
0 evento traumaético. Sintomas estes que podem desencadear efeitos como os transtornos
de ansiedade e de depressdo como afirmam os autores Gesteira (2006), Mariutti (2010)
& Shuping (2018).

Os autores Benute (2009), Mariutti (2010) e Gesteira, (2006), pontuam 0s
sentimentos de culpa e medo que afetam a autoestima, potencializando o sentimento de
desesperanca, sentimento este que leva a pessoa ficar presa ao passado e nao se achar
digna de ser feliz novamente, tornando-se uma pessoa pessimista. Ela passa a viver uma
vida de autoacusacdo desencadeando assim o distUrbio de depressdo como ja citado
acima, ndo se permitindo muitas vezes voltar a viver uma vida social saudavel,
causando-lhe um intenso sofrimento. Efeitos esses que a autora Benute (2009) evidencia
em seu estudo estar relacionado ao aborto espontaneo e ao aborto provocado.

A autora Benute (2009) apresentou que 15% das mulheres que buscam o aborto
induzido, desenvolvem problemas psiquicos. Em contrapartida Frantz (2018)
apresentou dados significativos de estudos em que 47% de mulheres que realizaram o
procedimento, alegam ter desenvolvido problemas mentais pds-aborto. Esses resultados
deixam claro que o procedimento do aborto induzido tem maior probabilidade de
transtorno mental.

Assim como outros impactos observados através dos dados encontrados pela
OMS e pelo DATASUS, é a mortalidade materna por consequéncia do aborto, no qual
faz se necessario que o aborto seja tratado como caso de salde publica como nos
afirmam os autores Benute (2011) e Cardoso (2020).

Um importante achado neste estudo sdo os fatores protetivos de risco. Tendo
como exemplo a importancia da rede de apoio.

Segundo Baker (2005), “O sofrimento torna-se suportavel se ndo tivermos que
passa-lo sozinho”. E neste sentido percebemos a importancia da rede de apoio e da
ajuda especializada dos profissionais da saude. Esta mulher precisa de ser acolhida com
cuidados especificos, empatico e solidario, facilitando a estas a oportunidades de
expressar e compartilhar seus sentimentos mais dificeis, e perceber que ndo estdo
sozinhas, assim tornando seu sofrimento menos doloroso.

Desta maneira alguns autores nos evidenciam estas importantes agdes de
protecdo para reduzir impactos sobre a vida das mulheres que passam pela experiéncia

do aborto.
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De acordo com a autora Mariutti (2010) e Valadao (2019), o aborto induzido é
um processo muito angustiante na vida da mulher que o vivencia. Quando ndo apoiadas
o sofrimento presente pode perpetuar por toda a vida ou mesmo aparecer de forma
tardia causando um sofrimento profundo. Desta forma deixam claro que o apoio social a
estas mulheres podem surtir efeitos positivos revertendo sintomas negativos e
diminuindo impactos de ordem emocional, afetiva e também no relacionamento
interpessoal. O meio de protecdo tem como objetivo modificar o comportamento do
individuo, possibilitando a reducdo dos impactos de riscos.

O que confirma o que pontuam as autoras Benute (2011) e Valadao (2019), que
apontam a importancia de disponibilizar um atendimento e acompanhamento adequado,
com profissionais capacitados para um acolhimento ao longo de todo o tempo.
Proporcionando entre os profissionais € a mulher, um relacionamento nos cuidados da
salde fisica, mas também um relacionamento de respeito, afeto e de empatia com uma
escuta diferenciada, permitindo a estas, momentos para expressarem seus sentimentos,
angustias e sofrimentos como percebemos na fala trazida por Mariutti (2010) “E tdo
bom receber o0 apoio da equipe, a gente sofre menos”. O que confirma a importancia e a
necessidade de acolher e ouvir estas mulheres nestes momentos dificeis de maneira

adequada, assim diminuindo os impactos negativos em suas vidas.

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo teve como fim, conhecer os efeitos psiquicos em mulheres pés o
aborto induzido. Sua realizagdo nos proporcionou conhecer um pouco do tema, sua
etimologia e os tipos de aborto, considerando que existe, 0 aborto espontaneo e o
induzido. O espontaneo se caracteriza por aborto involuntario e o induzido apresenta-se
como aborto voluntario onde a mulher busca consciente o processo de abortamento.

No Brasil o aborto € visto como crime no Codigo Penal de 1940, a ndo ser em
alguns casos especificos, quando a mée corre risco de morte, caso a gestacdo seja fruto
de estupro e casos de ma formagéo fetal, nestes casos ha a permissao do procedimento,
0 que ndo o descriminaliza o aborto, apenas isenta os envolvidos neste caso de receber a

pena.
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Os achados deste estudo nos mostram que a mulher ao buscar o aborto, fica
exposta a serias consequéncias e efeitos como sofrimentos psiquicos e emocionais que
trazem prejuizos para a sua vida, seja no presente ou mesmo por toda a sua vida. Como
efeitos foram achados o transtorno de depressao, transtorno de ansiedade e transtorno
pos-traumatico, e associado tanto no aborto espontaneo ou provocado. Impactos estes
consequentes do processo de questionamento e busca por respostas produzidas pelos
sentimentos de medo e de culpa intensas.

O aborto € uma agresséo fisica e psiquica na saude da mulher, traz sequelas e
grandes impactos negativos em sua vida.

Portanto é percebido que h& a necessidade de mais estudos no ambito da
psicologia sobre os impactos emocionais causado em mulheres pos-procedimento do
aborto seja ele em curto, médio ou longo prazo, devido a escassez de referencias que
discutem o tema, sofrimento psiquico em mulheres em situacdo de abortamento

induzido.
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