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RESUMO

Objetivo: apreender o imaginario construido por mulheres sobre os efeitos da violéncia por
parceiro intimo em sua satide e na de seus filhos. Método: estudo qualitativo e descritivo realizado
emumCmnodeRefetmmadeAtemeentoaMumeremPeuohna, Pernambuco, Brasil, com
12 participantes que vivenciaram a violéncia por parceiro intimo. Os dados foram coletados entre
julho de 2019 e fevere:ro de 2020 por meio de entrevistas semiestruturadas, sistematizados pelo
Discurso do Sujeito Coletivo (DSC) e interpretados & luz da Sociologia Compreensiva e do Cotidiano
de Michel Maftesoli. Resultados: o sujeito coletivo apresentou idade entre 32 e 56 anos, cor preta e
parda, religido evangeélica, nivel superior completo, bamarendaedependenctaﬁnanoeua. DoDSC
emergiram asideias centrais: “fiquei muito doente” e “a convivéncia com meu ex-marido atrapalhou
avida dos meus filhos em tudo”. Os discursos evidenciaram o adoecimento fisico e mental, além
de impactos intergeracionais, como ansiedade, refraimento e comportamentos violentos nos
filhos. Conclusdes: O imagindrio coletivo revelou a violéncia por parceiro fnimo como fenémeno
totalizante que atravessa geraces, estruturando o sofrimento como experiéncia simbdlica e social.
Os achados apontam a necessidade de atenciio em satide pautada na interdisciplinaridade, na
articulacfio de saberes e em politicas ptiblicas intersetoriais para romper ciclos de wolenma

Palavras-chave: Mulheres Maltratadas; Familia; Violéncia por Parceiro Intimo; Atividades
Cotidianas; Satide da Mulher; Satde da Crianca.

ABSTRACT

Objective: to understand the imagery constructed by women regarding the effects of intimate
partner violence on their health and that of their children. Method: this was a qualitative,
descriptive study conducted at a Women’s Care Reference Center in Petrolina, Pernambuco,
Brazil, with 12 participants who had experienced intimate partner violence. Data were collected
between July 2019 and February 2020 through semi-structured interviews, systematized using
the collective subject discourse (CSD), and interpreted in light of Michel Maffesoli’s Comprehensive
and Everyday Sociology. Results: the collective subject was between 32 and 56 years old, Black
and Brown, evangelical, with a college degree, low income, and financially dependent. The
following central ideas emerged from the CSD: “I became very ill” and ‘“Living with my ex-
husband disrupted my children’s lives in every way.” The discourses highlighted physical and
mental illness, as well as intergenerational impacts, such as anxiety, withdrawal, and violent
behavior in children. Conclusions: the collective Imaginary revealed intimate partner violence
as a totalizing phenomenon that spans generations, structuring suffering as a symbolic and
social experience. The findings point to the need for health care based on interdisciplinarity,
articulation of knowledge, and intersectoral public policies to break cycles of violence.

Keywords: Abused Women; Family; Intimate Partner Violence; Daily Activities; Women’s
Health; Children’s Health

RESUMEN

Objetivo: comprender el imaginario construido por mujeres sobre los efectos de la violencia por
parte de la pareja intima en su salud y la de sus hijos. Método: estudio cualitativo y descriptivo
realizado en un Centro de Referencia de Atencién a la Mujer en Petrolina, Pernambuco,
Brasil, con 12 participantes que experimentaron la violencia por parte de la pareja intima.
Los datos fueron recopilados entre julio de 2019 y febrero de 2020 mediante entrevistas
semiestructuradas, sistematizados por el Discurso del Sujeto Colectivo (DSC) e interpretados a
la luz de la Sociologia Comprensiva y del Cotidiano de Michel Maffesoli. Resultados: el sujeto
colectivo presentd edades entre 32y 56 afios, de color de piel negra y mulata, religién evangélica,
nivel superior completo, bajos ingresos y dependencia financiera. Del DSC emergieron las
ideas centrales: “me enfermé mucho” y “la convivencia con mi exmarido arruing la vida de
mis hijos en todo”. Los discursos evidenciaron el deterioro fisico y mental, ademds de impactos
intergeneracionales como ansiedad, retraimiento y comportamientos violentos en los hijos.
Conclusiones: el imaginario colectivo reveld la violencia por parte de la pareja intima como
un fenémeno totalizador que trasciende generaciones, estructurando el sufrimiento como
una experiencia simbdlica y social. Los hallazgos apuntan a la necesidad de una atencion en
salud basada en la interdisciplinariedad, en la articulacién de saberes y en politicas puiblicas
intersectoriales para romper con los ciclos de violencia.

Palabras clave: Mujeres Maltratadas; Familia; Violencia de Pareja; Actividades Cotidianas;
Salud de la Mujer; Salud Infantil.
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Efeitos da violéncia por parceiro intimo na satide da mulher e filhos: o imaginario coletivo

A violéncia por parceiro intimo (VPI) constitui um
fenémeno endémico e desafiador, presente em todas as
culturas, sendo reconhecida como grave problema de
satide publica e de direitos humanos. Trata-se da forma
mais prevalente de violéncia contra a mulher, incluindo
agressoes fisicas, sexuais, psicoldgicas e condutas contro-
ladoras do parceiro. Estima-se que 641 milhdes de mulhe-
res em todo o mundo j& tenham sofrido esse tipo de vio-
léncia, o que corresponde a cerca de 30% das mulheres
com mais de 15 anos®.

No Brasil, os indices revelam um cenario igualmente
preocupante. Segundo a Organiza¢io Pan-Americana da
Saude®, 16,7% das mulheres brasileiras entre 15 e 49
anos ja vivenciaram violéncia fisica ou sexual por par-
ceiro intimo ao longo da vida, e 3,1% relataram episddios
no dltimo ano. Dados mais recentes apontam a persistén-
cia e gravidade do fenémeno: relatério baseado no Sis-
tema de Informacao de Agravos de Notificacdo indica um
aumento no numero de notificagdes de violéncia contra a
mulher, de 113.476 em 2013 para 302.856 em 2023, com
uma proporcao de reincidéncia dos casos de 44,7% nesse
dltimo ano. As variagdes regionais evidenciam desigual-
dades: o Sudeste liderou em ntimero de notificagoes, com
152.011 registros, seguido pelo Nordeste, com 56.829, e
por ultimo o Centro-Oeste, com 21.787®. Essas diferen-
cas regionais reforcam a necessidade de investigacGes que
ampliem a compreensédo acerca de como a VPI se mani-
festa em distintos contextos socioculturais.

Estudos locais reforcam esse panorama ao eviden-
ciar um elevado niimero de notificacdes de violéncia con-
tra mulheres em Pernambuco no periodo recente, com
maior concentracdo dos casos em areas urbanas e entre
mulheres jovens, pardas e solteiras®. Esses achados apon-
tam para a interseccionalidade entre género, raga, classe
social e idade como fatores determinantes da vulnerabi-
lidade a violéncia.

As agressOes se repetem cotidianamente, configu-
rando vivéncias tragicas que impactam profundamente
a vida familiar, repercutindo na satide fisica e mental das
mulheres e no desenvolvimento dos filhos. As repercus-
soes fisicas incluem desde lesdes imediatas até desfechos
de longo prazo, como infec¢des sexualmente transmissi-
veis, gravidez ndo planejada e complicacoes obstétricas®.
Em termos psiquicos, destacam-se transtornos mentais
comuns, tais como ansiedade, depressio, insénia, fadiga
e sintomas somadticos. Para os filhos, a convivéncia em
ambientes violentos associa-se a sintomas internalizan-
tes (ansiedade, retraimento, tristeza) e externalizantes
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(agressividade, problemas de atencdo, comportamento
delinquente), confirmando o carater intergeracional da
violéncia®.

Diante desse contexto, este estudo buscou responder
as seguintes questoes norteadoras: como as mulheres per-
cebem os efeitos da VPI em sua satide e na de seus filhos?
Quais significados sdo atribuidos as repercussoes da VPI
na unidade familiar mée-filhos?

Na perspectiva de Michel Maffesoli, a violéncia pode
ser compreendida como fen6meno ambivalente, multi-
dimensional e cotidiano, que se expressa em diferentes
formas (totalitaria, andmica e banal), sendo esta tultima
representativa da violéncia conjugal, por se inscrever na
rotina do viver familiar®. Assim, compreender os efei-
tos da VPI a partir do imaginario social das mulheres
implica interpretar como experiéncias de sofrimento,
medo e adoecimento sdo simbolicamente elaboradas e
compartilhadas no tecido social.

Em face do exposto, objetivou-se apreender o imagi-
nario construido por mulheres sobre os efeitos da VPI em
sua satde e na de seus filhos. A realizacdo deste estudo
justifica-se por multiplos fatores. Primeiramente, pela
magnitude da VPI no Brasil e no mundo, reconhecida
como grave problema de saide publica e determinante
social da satide, com repercussoes fisicas, psicoldgicas e
intergeracionais®”.

Em segundo lugar, destaca-se a necessidade de dar
visibilidade as vozes das mulheres, uma vez que sua per-
cepcao sobre os impactos da violéncia orienta diretamente
a busca por ajuda, a adesdo aos servicos de apoio e a rup-
tura ou ndo do ciclo de violéncia. Ademais, compreender
os efeitos da VPI a partir do imaginario feminino permite
interpretar como experiéncias de sofrimento e adoeci-
mento sdo simbolicamente elaboradas e compartilhadas,
oferecendo subsidios para préticas de cuidado mais sensi-
veis e integradas. Nesse sentido, reforca-se a pertinéncia
de uma abordagem interdisciplinar que articule satde,
psicologia, assisténcia social e ciéncias humanas, condi-
¢do indispensavel para compreender a complexidade da
VPI e construir respostas intersetoriais mais efetivas®.

Por fim, este estudo ancora-se em uma compreensao
interdisciplinar, que consiste em articular conhecimentos
da satde coletiva, psicologia, sociologia e servico social
para apreender a complexidade da VPI. Tal perspectiva
reconhece que o fendmeno ultrapassa os limites do campo
biomédico e exige a integracdo de diferentes saberes e
praticas profissionais, promovendo uma abordagem mais
sensivel, integral e transformadora no enfrentamento a
violéncia contra a mulher.
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A presente pesquisa constitui um recorte da dis-
sertacdo de mestrado intitulada “Cotidiano de mulhe-
res em vivéncia de violéncia por parceiro intimo: con-
tribuicdes para o cuidar interdisciplinar”, integrante do
projeto ancora “Violéncia contra a mulher: implicacoes e
necessidades humanas basicas afetadas”, aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da UNIVASF, sob parecer n°
2.615.442 e emenda n° 3.350.005, de 27 de maio de 2019.

Trata-se de uma pesquisa descritiva, de abordagem
qualitativa, inserida no campo da interdisciplinaridade e
fundamentada nos pressupostos teérico-metodolédgicos da
Sociologia Compreensiva e do Quotidiano. O desenvolvi-
mento e a descricdo metodoldgica seguem as diretrizes do
Consolidated Criteria for Reporting Qualitative Research.

Os dados foram coletados no periodo de julho de
2019 a fevereiro de 2020, no Centro de Referéncia de
Atendimento & Mulher (CEAM) Valdete Cezar, em Petro-
lina - PE, com uma amostra de participantes selecionadas
por conveniéncia, segundo critérios de inclusdo: mulhe-
res que estavam em acompanhamento psicoldgico com
consultas agendadas no servigo, maiores de dezoito anos
e em vivéncia de violéncia doméstica perpetrada por par-
ceiro ou ex-parceiro intimo.

A psicologa forneceu a pesquisadora, enfermeira
mestranda em Ciéncias da Satide e primeira autora deste
artigo, as datas e horarios dos atendimentos das mulhe-
res elegiveis. Foram excluidas da pesquisa mulheres que
ndo estavam em acompanhamento psicoldgico regular no
CEAM no periodo da coleta, cujas situagdes de violéncia
ndo tinham como autor o parceiro ou ex-parceiro intimo,
e aquelas em condicdo de fragilidade emocional ou clinica
que, a critério da psicologa do servico, pudessem ter seu
bem-estar comprometido pela participacdo. Ressalta-se
que, neste estudo, ndo houve recusas ou desisténcias por
parte das participantes.

As entrevistas foram conduzidas individualmente,
em encontro unico com cada participante, guiadas por
roteiro semiestruturado elaborado conforme os objetivos
do estudo. O roteiro continha questdes objetivas sobre
caracteristicas sociodemograficas e perguntas norteado-
ras, estimulando narrativas espontaneas acerca da vivén-
cia de violéncia pelo parceiro intimo. Abordaram-se o
cotidiano das participantes antes e apds a experiéncia de
violéncia, os impactos sobre suas vidas e de seus filhos,
estratégias de enfrentamento e projecoes para o futuro.
Entre as perguntas norteadoras, destacam-se: “Conte-
-me como era o seu dia a dia antes de conviver com seu

9,

parceiro”; “Quais atividades fazia antes e deixou de fazer
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por causa da violéncia que sofreu?”; “Depois de passado
isso, como ficou a sua vida?”; “O que vocé faz para tocar
a sua vida em frente?”; “Como ficou a vida dos seus filhos
depois da violéncia?”; e “Como vocé se imagina em uma
vida sem violéncia? Como seria? Quais os planos?”.

As mulheres foram convidadas pessoalmente a parti-
cipar da pesquisa ap0s as consultas psicoldgicas, mediante
breve apresenta¢do das credenciais da pesquisadora, suas
motivacdes para o desenvolvimento do estudo e expli-
cacOes sobre o objetivo e a relevancia da pesquisa. Apos
aceitarem o convite, eram encaminhadas a uma das salas
do CEAM, ambiente privativo e livre de interferéncias,
onde era realizada a leitura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido, o esclarecimento de eventuais duvi-
das, a coleta das assinaturas e entrega de uma copia do
termo a participante.

Foram realizadas doze entrevistas, com duracao
média de 60 minutos, audiogravadas com o auxilio de
gravador de voz mediante autorizacio das participan-
tes. Posteriormente, procedeu-se a transcrigdo integral
das entrevistas, realizada pela prépria pesquisadora,
garantindo-se o sigilo e a confidencialidade das infor-
macoOes mediante a identificacio das participantes por
nomes femininos referentes a flores: Horténsia, Gardénia,
Ddlia, Rosa, Acdcia, Angélica, fris, Magnolia, Margarida,
Yasmim, Melissa e Acucena. Durante todo o periodo de
realizacdo das entrevistas, a pesquisadora manteve um
diario de campo, no qual registrava impressdes que pos-
teriormente subsidiassem a analise do contetido das falas.

As entrevistas audiogravadas foram transcritas cui-
dadosamente, preservando-se o contetdo e a originali-
dade das falas. Em sequéncia, realizou-se uma leitura
inicial para verificar a adequacéo ao objetivo do estudo.
O encerramento da coleta de dados néo foi determinado
por critério de saturacdo, mas sim pela qualidade dos
dados coletados, contemplando o objeto da pesquisa e
atendendo ao objetivo proposto.

Apds a leitura inicial, procedeu-se a sistematizacio
das narrativas, por meio de construcgdo dos discursos-sin-
tese pelo método do Discurso do Sujeito Coletivo (DSC).
Este método consiste na extracdo de sentidos ou significa-
dos presentes nos depoimentos individuais, organizando-
-os em um discurso tnico, na primeira pessoa do singu-
lar, representando a soma de opinides, posicionamentos e
crencas®. Assim, todo contetido transcrito foi submetido a
uma nova leitura, a luz do aporte tedrico-conceitual, jun-
tamente com as impressoes registradas pela pesquisadora
em seu diario de campo, com o objetivo de identificar as
Expresstes-Chave (ECH), as Ancoragens (AC) e as Ideias
Centrais (IC), que sdo os operadores do método DSC.
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As ECH correspondem a trechos literais dos depoi-
mentos que expressam a esséncia das opinides indivi-
duais, representando o ntcleo de sentido das falas. As
AC sdo afirmacdes que refletem valores, crengas, ideo-
logias ou teorias que sustentam a perspectiva de mundo
do sujeito. As ECH e AC foram agrupadas e sintetizadas
conforme suas semelhancas semanticas para compor o
DSC e, a partir da sintese do conteido das narrativas
em discurso tinico, sem perder o sentido original, extrai-
ram-se as IC, que representam a mensagem central que
orienta o DSC. A sistematizacdo das falas foi realizada
manualmente pelas duas primeiras autoras, sem a utili-
zagdo de softwares.

Os DSC foram interpretados utilizando recursos
tedrico-metodolégicos da Sociologia Compreensiva e do
Quotidiano, conforme o pensamento do socidlogo fran-
cés Michel Maffesoli, por se tratar de uma teoria aberta a
apreensdo do imaginario na interface entre poder, potén-
cia, sensivel e razdo. Para o autor, o imaginario € “o estado
de espirito de um grupo, de um pais, de um Estado-na-
¢ao, de uma comunidade”(10). Assim, considerando que
envolve afetos, a nogao de imaginario mostra-se adequada
para apreender emocdes do sujeito coletivo em vivéncia
de VPL

O sujeito coletivo apresentou as seguintes caracteris-
ticas: idade entre 32 e 56 anos, cor autodeclarada preta
ou parda (n=9), religido evangélica (n=7) e estado civil
distribuido entre casada (n=3), solteira (n=3) e divorciada
(n=3). A maior escolaridade identificada foi o ensino
superior completo (n=4), com predominio de condicéo
de baixa renda e dependéncia econdmica total ou parcial
do parceiro ou da familia (n=8), além da inclusdo como
beneficiarias do Programa Auxilio Brasil (n=4). Quanto
a composicdo familiar, observou-se a presenca de fami-
lias monoparentais femininas (n=4), caracterizadas pela
responsabilidade exclusiva da mée no sustento e cuidado
dos filhos; familias nucleares (n=4), compostas por casal
e filhos; e familias extensas (n=4), constituidas por casal
e filhos, acrescidos de outros parentes préximos, como
avos ou tios, que compartilham a dindmica cotidiana e
o suporte familiar.

O tempo de convivéncia com o parceiro variou de
cinco a 36 anos, com vivéncia simultinea de duas a
quatro das seguintes formas de violéncia: fisica (n=11),
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sexual (n=2), moral (n=9), psicologica (n=11) e patri-
monial (n=>5).

A partir da sistematizac8o das narrativas, emergiram
dois DSC com duas IC: “fiquei muito doente” e “a convi-
véncia com meu ex-marido atrapalhou a vida dos meus
filhos em tudo”. Esses discursos expressam um imagina-
rio coletivo marcado pelo adoecimento fisico e mental
das mulheres, bem como pelos efeitos intergeracionais
da violéncia na vida dos filhos.

O primeiro discurso evidencia como a experiéncia da
VPI desestrutura a vida cotidiana das mulheres, reper-
cutindo em muiltiplas dimensdes de sua satide. O adoe-
cimento relatado no se limita ao corpo fisico (e.g., ano-
rexia, hipertensdo, gastrite nervosa, insonia) abrangendo
também o campo emocional e subjetivo, manifestando-
-se em ansiedade, depressdo, sindrome do panico, perda
da autoestima e da identidade. Essa soma de sofrimentos
traduz a violéncia como uma experiéncia totalizante, que
corrdi ndo apenas o corpo, mas também o lugar social e
afetivo da mulher, impactando sua capacidade de traba-
lhar, cuidar de si, sonhar e projetar o futuro.

A centralidade subterranea do sujeito coletivo, inter-
pretada a luz do pensamento de Maffesoli como a “forca
central” da vida que ocorre “por baixo” das estruturas
institucionalizadas e que garante coesao social mesmo
sem estar oficializada (afetos, valores, imaginario, prati-
cas culturais), revela-se aqui na percep¢io de uma vida
“arruinada” pela violéncia, em que o sofrimento se torna
eixo de sentido compartilhado entre as participantes.

Atualmente, se me perguntarem: ‘vocé é a mesma?’
N&o, eu ndo sou, porque muda o seu viver... Minha satide
mudou totalmente, fiquei muito doente, com anorexia
porque parei de comer mesmo, ndo me cuidava. Fiquei
com sindrome do panico, passei a ter medo até de tomar
banho, ficava em frente ao chuveiro e nio conseguia, colo-
cava s6 a mio na agua. Minha mente estava tdo afetada
pela depressdo, sé pensava em morrer e tirar a minha
vida e coloquei fogo na minha casa. Apareceu diabetes e
hipertensdo, passei a tomar remédio para evitar infarto,
sentia muita dor e também tenho vestigios de uma gastrite
nervosa. Estou ansiosa, fico querendo comer as paredes
e me controlar, mas ai ndo consigo comer direito, tenho
muita 4nsia de vémito. Ndo durmo bem, estou com ins6-
nia e tenho sonhos horriveis. Também, sempre gostei de
sexo e fiquei com repulsa depois que ele me violentou,
posso dizer que ndo gosto mais de sexo. Eu gostava de me
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arrumar e era feliz, mas com ele deixei de me cuidar para
evitar ciimes, ndo aguentava pentear o cabelo de tanta
violéncia, minha mée perguntava por que estava embo-
ladinho e eu ndo contava com medo de apanhar mais.
Depois que ele entrou na minha vida minha autoestima
foi 14 para baixo, comecei a achar que eu néo prestava,
tenho complexo de inferioridade, acho que ninguém gosta
de mim, me sinto feia, gorda, diferente dos outros. Isso
me deixou uma pessoa muito sensivel, se pensar um pou-
quinho em mim ja chorou. Eu ndo queria mais trabalhar,
me sentia perseguida por ele e continuo achando que nédo
vou conseguir fazer nada. Esse casamento acabou comigo
e com meus planos de vida, fiquei abalada, choro fécil e
vivo muito pensando no amanh, eu néo vivia desse jeito
(Horténsia, Gardénia, Délia, Rosa, Acacia, Angélica, fris,

Margarida, Yasmim, Melissa e Acucena).

O segundo discurso explicita os impactos da violén-
cia na vida dos filhos, revelando um imaginario coletivo
marcado pela transmissio do sofrimento e pela ruptura
dos vinculos familiares. As falas indicam que os filhos ndo
apenas presenciam a violéncia, mas também a incorpo-
ram em Sseus corpos e trajetorias: adoecem, emagrecem,
desenvolvem sintomas de ansiedade e depressdo e, em
alguns casos, reproduzem comportamentos agressivos,
reiterando padrdes machistas vivenciados no ambiente
familiar. Esse discurso coletivo evidencia a dimens&o
social da violéncia, pois demonstra como a experién-
cia individual das mulheres reverbera no ntcleo fami-
liar, comprometendo o desenvolvimento psicossocial das
criancas e perpetuando ciclos intergeracionais de violén-
cia. Vergonha, medo, trauma e rejeicio paterna revelam
um imaginario de desagregacdo familiar, no qual a vio-
léncia se converte em heranca simbdlica e afetiva, dificul-
tando o rompimento definitivo com o agressor.

Isso afetou os meus filhos, eles adoeciam muito, pre-
senciaram a violéncia e ficavam com medo, as vezes cor-
riam para o quarto quando comecava a discussdo. Ficaram
muito perturbados, tristes, adoeceram, também ema-
greceram, porque como eu ndo comia, eles acabam néo
comendo também. O pai os proibia de sair para qualquer
lugar, quem mais sofreu foi a minha filha, quando brin-
cava com algum menino apanhava muito e eu apanhava
também, entdo ela se fechava, comecava a chorar, ficava
estressada, agressiva, com um comportamento estranho.
Creio que estd com algum problema psicolégico, é um
pouco depressiva, tem crises de ansiedade e estd em uma
instituicdo de acolhimento por causa dele, eu me culpo por

isso, por ndo ter saido dessa logo. O menino viu a tltima
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agressdo e ficou bem traumatizado, arranhando os joe-
lhos e botando as maos nos ouvidos, porque teve gritos e
coisas quebradas, ele viu, chorou e pediu: “papai ndo bate
na mamée”. Acredito que tudo isso prejudicou bastante a
relacdo deles com o pai, porque tinham raiva dele e tam-
bém vergonha pelo jeito como ele chegava alcoolizado. A
primeira vez que eles foram para a casa dele foram com
medo, choravam muito e voltaram diferentes, desobedien-
tes, chegando a me bater por causa do pai. Para mim, a
convivéncia com meu ex-marido atrapalhou a vida do meu
filho em tudo, nos estudos e nos relacionamentos, ja teve
algumas namoradas, mas termina tendo o mesmo com-
portamento do pai, machista, dominador, abusivo, ai néo
da certo. Hoje, praticamente ele me abandonou, me trata
mais como o pai me tratava, mesmo assim eu ainda sou
apegada a ele (Horténsia, Gardénia, Dalia, Rosa, Angé-

lica, fris, Magndlia e Margarida).

Dessa forma, os resultados revelam que a violéncia
por parceiro intimo néo se restringe a esfera conjugal,
mas repercute de modo ampliado, configurando-se como
fendmeno coletivo que atravessa corpos, subjetividades
e geracOes, exigindo respostas que ultrapassem o campo
individual e alcancem a rede social, comunitaria e insti-
tucional de apoio.

Os elementos das narrativas individuais compuse-
ram DSC reveladores de subjetividades apreendidas em
um imagindario de lembrancas e magoas enraizadas, que
resultaram no adoecimento fisico e mental da mulher em
vivéncia de VPI, estendendo-se também aos filhos, com
desfechos visiveis e invisiveis.

O perfil sociodemogréfico identificado neste estudo,
mulheres, em sua maioria, negras ou pardas, com baixa
renda, dependéncia econémica do parceiro ou da fami-
lia e inseridas em arranjos familiares monoparentais ou
extensos, evidencia a persistente iniquidade de género
e social que atravessa a vivéncia da VPI. Esses achados
corroboram pesquisas recentes que demonstram como
vulnerabilidade socioeconémica, raca/cor e baixa esco-
laridade constituem fatores de risco para a exposicdo a
violéncia conjugal®-'?, A literatura evidencia ainda que
tais condicOes ndo apenas aumentam a probabilidade de
ocorréncia da violéncia, mas também dificultam as possi-
bilidades de rompimento com o ciclo abusivo, reforcando
a interseccionalidade entre género, raca e classe social™?,

O imaginario do sujeito coletivo permitiu o surgi-
mento de sentimentos de impoténcia, desesperanca e
medo diante da opressdo do companheiro. O medo, além
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de resposta emocional ao risco de agressao, pode ser com-
preendido como estratégia de dominacéo utilizada pelo
agressor para manter o controle sobre a mulher, prolon-
gando sua vulnerabilidade®®. Quando interpretado a luz
da sociologia compreensiva, o medo revela-se como reco-
nhecimento do tragico no cotidiano, ou seja, do limite
representado pelo risco de morte, da destruicao de expec-
tativas e da “morte simbdlica” do futuro.

A tragicidade da vida cotidiana fez emergir, no sujeito
coletivo, sintomas de ansiedade, depresséo, transtornos
alimentares, desinteresse sexual, alterag6es no sono, dor
crénica, absenteismo no trabalho, pensamentos suicidas
e comportamentos compulsivos. Esses achados estdo em
consondncia com estudos recentes que apontam forte
associacdo entre VPI e transtornos mentais comuns,
incluindo depressdo maior, transtorno de estresse pos-
-traumadtico, baixa autoestima e comportamentos auto-
destrutivos™*1®). A somatizacdo do sofrimento narrada
pelas participantes, como hipertensdo, diabetes e gastrite
nervosa, ilustra a forma como a violéncia se inscreve no
corpo, aspecto também destacado em estudos que ana-
lisam a interface entre violéncia de género e condicoes
cronicas de satde®.

Nesse contexto, a experiéncia da violéncia no apenas
comprometeu a satide fisica e mental, mas também fragi-
lizou aquilo que Maffesoli denomina “poténcia subterra-
nea”: a energia vital silenciosa que sustenta a capacidade
de resistir, sonhar e projetar o futuro, mesmo em meio
ao sofrimento. O enfraquecimento dessa poténcia eviden-
cia como a VPI atua de forma totalizante, corroendo néo
apenas o corpo e a mente, mas também a forca coletiva e
simbdlica que da coesdo a vida cotidiana, transformando
o imagindario das mulheres em um espago de desespe-
ranca e ruptura®.

No discurso coletivo, a “centralidade subterrianea”
expressa por Maffesoli pode ser compreendida como a
energia vital que persiste apesar do sofrimento. Contudo,
a experiéncia tragica da violéncia comprometeu essa
poténcia, afetando a autoestima e a percepcéo de valor
pessoal. Pesquisas recentes indicam correlacdo negativa
entre autoestima e legitimacao da violéncia, revelando
que mulheres em situacfo de VPI tendem a internalizar
sentimentos de inferioridade, o que as torna mais susce-
tiveis a permanéncia em relagOes abusivas®.

Um estudo conduzido durante a pandemia de COVID-
19 explorou as relacdes entre abuso psicoldgico, autoes-
tima e dependéncia emocional em mulheres, sob a
perspectiva da teoria do vinculo traumatico. Com uma
amostra de 222 mulheres, a pesquisa demonstrou que,
quanto maior o abuso psicoldgico, menor é a autoestima
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e maior a dependéncia emocional em relagdo ao parceiro.
Essa dindmica contribui para a manutencéo ciclica de
relacionamentos abusivost®.

De forma complementar, uma investigacdo com
jovens adultos na Franga identificou que individuos com
autoestima mais elevada e habilidades racionais de reso-
lucéo de conflitos apresentaram menor gravidade nas for-
mas severas de VPI (i.e., agressoes fisicas e sexuais repe-
titivas e violéncia psicolégica intensa) enquanto estilos
evitativos ou impulsivos foram fortemente associados a
intensificacdo da violéncia psicoldgica®™. Esses achados
reforcam a ideia de que a baixa autoestima n&o apenas
legitima formas sutis de violéncia, como a banalizacéo de
agressoes psicoldgicas e a submissdo a normas de obe-
diéncia, mas também aumenta a tolerdncia a comporta-
mentos abusivos, dificultando o rompimento do ciclo da
violéncia.

O tempo de convivéncia com o parceiro, apresentado
pelo sujeito coletivo, revelou que muitas mulheres, mesmo
diante de adoecimento fisico e mental, permaneceram em
relacionamentos abusivos por longos periodos. Tal achado
pode ser corroborado por estudos que evidenciam como
a percepgao da violéncia influencia o comportamento de
busca de ajuda. Um estudo multicéntrico conduzido em
54 paises demonstrou que apenas cerca de metade das
mulheres procurou algum tipo de apoio, em sua maioria
informal. Fatores como escolaridade, emprego, condicéo
econOmica e acesso a informagao foram determinantes
tanto para a decisdo de buscar ajuda quanto para a ade-
sdo a servicos formais de protecdo®. De modo seme-
lhante, pesquisa realizada na Nigéria identificou que ele-
mentos socioculturais, como religido, estado civil e local
de residéncia, modulam as chances de mulheres vitimi-
zadas recorrerem a servigos formais. O estudo mostra
que, quando a percepcao sobre os impactos da violéncia
é minimizada ou naturalizada, ha maior tendéncia de
manutencéo do vinculo abusivo’?. Essas pesquisas recen-
tes dialogam tanto com as caracteristicas sociodemogra-
ficas do sujeito coletivo quanto com o DSC, no qual as
participantes expressaram sentimentos de medo, impo-
téncia e desesperanca, que nio apenas adoecem o corpo
e a mente, mas também funcionam como barreiras sub-
jetivas a busca por apoio.

Os efeitos da violéncia também se estenderam aos
filhos, que nédo foram apenas espectadores, mas sujeitos
impactados diretamente pela experiéncia. As narrativas
apontam para adoecimento fisico, ansiedade, sintomas
depressivos, disttrbios alimentares, além de comporta-
mentos agressivos e de reproducdo da violéncia vivida no
lar. Esses achados reforcam evidéncias recentes de que a
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exposicdo infantil a VPI esta associada a maiores proba-
bilidades de desenvolver transtornos comportamentais e
emocionais, dificuldades escolares e risco de perpetuar
padrdes violentos®131). O carater transgeracional da vio-
léncia foi evidente, sobretudo quando o filho homem pas-
sou a reproduzir praticas machistas e abusivas contra a
mée, conforme descrito também em um estudo longitu-
dinal sobre transmissdo intergeracional da violéncia®>.

Portanto, os resultados revelam que a VPI afetou
negativamente o cotidiano da mulher e de sua familia,
modificando modos de vida, gerando adoecimento fisico
e mental e deixando marcas invisiveis que atravessam
geracdes. Mesmo quando narradas como experiéncias
passadas, tais memdrias permanecem vivas e ativas no
presente, produzindo sofrimento. Diante disso, é neces-
sario que politicas publicas de enfrentamento a violéncia
contra a mulher considerem ndo apenas o atendimento
imediato, mas também estratégias de cuidado de longo
prazo voltadas a saide mental, apoio social e prevencéo
da reprodugao dos ciclos de violéncia.

Assim, diante das ocorréncias tragicas da vida, Maf-
fesoli®!? destaca que o caminho para a reconstrucéo esta
na mudanca de imagindrio, compreendida como a capa-
cidade coletiva de ressignificar a experiéncia vivida. Nao
se trata de negar a dor ou de permanecer aprisionado
ao passado, tampouco projetar-se em um futuro incerto,
mas de reencontrar no presente a poténcia de criar novos
sentidos para a existéncia. Nesse horizonte, a “poténcia
subterrdnea” emerge como a energia vital silenciosa que,
mesmo fragilizada pela violéncia, persiste como possibili-
dade de recompor a vida cotidiana. Essa poténcia sé pode
florescer quando sustentada por redes de solidariedade,
reconhecimento e cuidado, capazes de acolher o sofri-
mento silenciado e transforma-lo em vinculos de espe-
ranca. Portanto, mulheres em vivéncia tragica de VPI ndo
necessitam apenas de intervengdes imediatas, mas de um
olhar sensivel que reconheca, em seus siléncios e resis-
téncias, os apelos por dignidade, pertencimento e vida.

Os achados deste estudo demonstram que a VPI ndo
pode ser compreendida de forma restrita ao campo bio-
médico. Ao contrdrio, exige uma abordagem interdisci-
plinar que articule os saberes da satide com aqueles das
ciéncias sociais e humanas, considerando tanto os aspec-
tos clinicos e epidemioldgicos quanto os culturais, rela-
cionais e simbdlicos que sustentam a violéncia. A inter-
disciplinaridade, nesse sentido, constitui um caminho
necessario para interpretar o fenGmeno em sua comple-
xidade e para desenhar estratégias de enfrentamento
que dialoguem com a realidade concreta das mulheres e
suas familias, ao reunir diferentes olhares e saberes para
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enfrentar um fendmeno que é, a0 mesmo tempo, sanita-
rio, social e humano.

No campo da prdtica, os dados aqui apresentados
tém implicacOes diretas para os profissionais de satde.
Ao evidenciarem sintomas fisicos e psiquicos associados a
VP, os resultados sinalizam a importancia de que médi-
cos, enfermeiros, psicologos e outros profissionais reco-
nhecam a violéncia como determinante social da satde.
Tal reconhecimento demanda competéncias relacionais,
sensibilidade ética e capacidade de atuar em rede, pro-
movendo cuidado integral que va além do atendimento
pontual e esteja conectado a rede intersetorial de apoio.

Portanto, as praticas em saide devem ser orienta-
das para a escuta qualificada, a identificacéo precoce da
violéncia e a construcdo de vinculos solidarios que pos-
sibilitem as mulheres o acesso a recursos de prote¢do e a
reconstrugio de seus projetos de vida. Assim, a consolida-
¢ao de praticas interdisciplinares, sensiveis as singulari-
dades e aos contextos socioculturais, é fundamental para
mitigar os efeitos da VPI, romper ciclos intergeracionais
de violéncia e promover saide e dignidade as mulheres
e familias em situacdo de vulnerabilidade.

O estudo apresentou algumas limitacoes, como
o curto periodo de coleta de dados, devido ao isola-
mento social imposto pela pandemia do novo coronavi-
rus (COVID-19), que interrompeu as entrevistas presen-
ciais. Os dados podem estar sujeitos ao viés de memria,
por se tratarem de sentimentos e experiéncias passadas.
Além disso, por se tratar de uma pesquisa transversal,
ndo houve acompanhamento longitudinal dos efeitos na
satde durante e apds a vivéncia de VPI, e ndo foram inves-
tigadas as repercussoes no cotidiano sob a percepcao dos
filhos ou outros familiares, o que pode ser considerado
em novas pesquisas.

A partir dos discursos coletivos, apreendidos sob a
otica do imaginario social, foi possivel compreender os
muiltiplos efeitos da VPI no cotidiano das mulheres e de
suas familias. Os resultados evidenciam que a VPI reper-
cute nas dimensoes fisica, psicoldgica, social e intergera-
cional, produzindo marcas visiveis e invisiveis que atra-
vessam a subjetividade das mulheres e reverberam nos
filhos, comprometendo seu desenvolvimento e perpe-
tuando ciclos de violéncia. Sob a perspectiva da Socio-
logia Compreensiva e do Quotidiano, esses achados per-
mitiram apreender o modo como o imaginario coletivo
organiza sentidos de dor, resisténcia e reconstrucio diante
da experiéncia tragica da violéncia.
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Dessa forma, as conclusdes deste estudo reafirmam

a importancia de compreender a VPI como uma questéo
complexa, que ultrapassa a dimensdo individual e clinica,
exigindo interpretacOes sensiveis a subjetividade e as tra-
mas simbdlicas que estruturam o cotidiano das mulheres.
O imaginario, enquanto categoria analitica, mostrou-se
um instrumento potente para desvendar as formas de sen-
tir, pensar e resistir que emergem mesmo em meio a dor,
revelando possibilidades de recomposicio e reexisténcia.
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