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RESUMO

Género é uma construgado cultural baseada nas diferengas percebidas entre os
sexos masculino e feminino, essa construgao social estruturada no regime patriarcal
reforga a desigualdade de género e ideologia do homem como superior, dando-lhes
mais direitos politicos, econdmicos e sociais, fatores esses que podem interferir e
prejudicar a saude mental das mulheres. Objetivo: analisar as repercussdes da
desigualdade de género na saude mental de mulheres. Métodos: Trata-se de uma
revisdo integrativa da literatura, mediante uma coleta de dados com os seguintes
descritores: Mulheres or Women or Mujeres; Equidade de Género or Gender Equity
or Equidad de Género; Saude Mental or Women or Mujeres; Estresse Psicoldgico or
Stress, Psychological or Estrés Psicologico. Foram encontrados um total de 23
estudos, os quais compdéem amostra desta pesquisa, apds leitura e analise na
integra revelaram duas categorias de analise: 1) A desigualdade de género
representada no cuidado e no trabalho da mulher como desencadeadores de
sofrimento psiquico; 2) As relagdes afetivas atravessadas pela desigualdade de
género e o impacto na saude mental. O estudo possibilitou integrar diferentes
contextos e evidenciar que a desigualdade de género orientam e normatizam
comportamentos, atitudes e agdes segundo o sexo biolégico impactando

negativamente na saude mental de mulheres.

Palavras-chave: desigualdade de género; saude mental; mulheres.



ABSTRACT

Gender is a cultural construction based on the perceived differences between the
male and female sexes, this social construction structured in the patriarchal regime
reinforces gender inequality and the ideology of men as superior, giving them more
political, economic and social rights, factors that can interfere and harm women's
mental health. Objective: to analyze the repercussions of gender inequality on
women’s mental health. Methods: This is an integrative review of the literature,
through data collection with the following descriptors: Mulheres or Women or
Mujeres; Gender Equity or Gender Equity or Equidad de Género; Mental Health or
Women or Mujeres; Psychological Stress or Stress, Psychological or Psychological
Estrés. A total of 23 studies were found, which make up the sample of this research,
after reading and analyzing them in full, they revealed two categories of analysis: 1)
Gender inequality represented in women's care and work as triggers of psychological
suffering; 2) Affective relationships crossed by gender inequality and the impact on
mental health. The study made it possible to integrate different contexts and highlight
that gender inequality guides and regulates behaviors, attitudes and actions

according to biological sex, negatively impacting women's mental health.

Keywords: gender inequality; mental health; women.
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1 INTRODUGAO

Género é uma construcao cultural baseada nas diferengas percebidas entre
os sexos masculino e feminino. Na sociedade observamos varias diferencas entre o
género feminino e masculino, bem como uma grande distingdo de comportamentos,
responsabilidades e funcdo social entre ambos, esse processo foi construido
historicamente e visto como natural durante muitos anos, consequentemente sao
reproduzidos, reforcando a desigualdade de género (Louro, 1997).

O machismo € resultado de uma construcdo histérica, alicercada na
desigualdade entre o homem e a mulher, estruturada no regime patriarcal, o qual
consiste na ideologia do homem como superior, dando-lhes mais direitos politicos,
econdmicos e sociais, desta forma hierarquiza as relagbes entre homens e
mulheres, estruturando relagdes de poder e dominagao. (Morais, 2018; Franco et al.
2021).

A construgcao historica da sociedade patriarcal exerce influéncia sobre a
estruturacdo social humana. As questdes de género determinam a forma como as
pessoas executam e reproduzem as atribuicdes no campo da politica, na area da
saude, do lazer, da educacgéo, da religido, da sexualidade entre outras areas da vida
(Spm, 2009).

Os padrdes morais e éticos advindos da sociedade patriarcal propagam
preconceito no cotidiano, intitulando condutas, comportamentos, modos de ser e agir
que sdo naturalizados, reforcando preconceitos e desigualdades entre homens e
mulheres.

Segundo a Organizagdao Mundial de Saude (OMS), o conceito de Saude
Mental pode ser definido como um estado de bem-estar vivido pelo individuo, no
qual ele possa desenvolver suas habilidades pessoais e sociais, conseguindo
utiliza-las para enfrentar as situagcbes estressoras da vida e contribuir com a
comunidade. A saude mental € mais do que a auséncia de transtornos mentais, ela
possui caracteristicas biopsicossociais, esta diretamente relacionada ao bem-estar
individual e coletivo. O bem-estar de um individuo esta ligado a diversas condigbes
sociais, geopoliticas, econdmicas e ambientais, assim como o género, grupo étnico,
classe social e local de residéncia de um individuo, sado fatores que podem promover
ou prejudicar a saude mental. (OMS, 2023; OMS 2022; MS 2023).
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A desigualdade de género é considerada um problema de saude publica,
quando limitam as oportunidades sociais e econdmicas, 0 acesso e controle sobre
0s aspectos que impactam na promogdo e manutengdo da saude. Segundo a
Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS, 2024), os individuos que nao se
encaixam nos padroes de género pré-estabelecido socialmente, passam por
descriminagcdo, estigma, exclusdo social, podendo resultar em consequéncias
negativas para a saude mental.

As relacbes de género atravessam todas as dimensdes da vida publica e
privada, se articulam a processos politicos, histéricos e sociais, o sofrimento das
mulheres é resultado de diferentes opressdes, que se interseccionam a partir dos
marcadores sociais de género, classe e raca. (Rodrigues et al. 2022).

Sendo um dos pontos da psicologia e do campo da saude a luta por uma
sociedade igualitaria, refletir sobre a desigualdade de género € um tema importante
para se pensar e desconstruir o pressuposto de que determinados padrdes sociais e
comportamentos sao naturais e esperados de um determinado género. Nessa
circunstancia, se faz necessario que este trabalho sirva para se pensar na
importancia de intervengbes que visem romper com a desigualdade de género,
preconceitos, discriminagbes e refletir sobre questdes que prejudicam a saude
mental.

Portanto, pensando nos diversos aspectos sociais e psicolégicos que se
relacionam com a desigualdade de género, esse trabalho buscou analisar quais sao

as repercussodes da desigualdade de género na saude mental de mulheres.
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2 OBJETIVO

Analisar as repercussdes da desigualdade de género na saude mental de

mulheres.
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3 METODO

Trata-se de um estudo do tipo revisdo Integrativa da literatura, seguindo as
seis etapas para a sua elaboracao, sendo elas: identificacdo do tema e selecao da
hipétese ou questdo de pesquisa; estabelecimento de critérios de inclusdo e
exclusdo de estudos; definicdo das informacdes a serem extraidas dos estudos
selecionados/categorizagcdo dos estudos; avaliagdo dos estudos incluidos;
interpretacdo dos resultados e apresentagao da revisdo/sintese do conhecimento
(Mendes, Silveira e Galvao, 2008).

Para a construcdo da questido de pesquisa desta revisdo foi utilizado a
estratégia PICO - acrbnimo para P: populagao/pacientes; [: intervencdo; C:
comparagao/controle; O: outcome/desfecho (Santos; Pimenta e Nobre, 2007).

Portanto foi definido, P: mulheres; |: desigualdade de género; C: ndo tem
intervencdo; O: saude mental prejudicada, chegando a seguinte pergunta
norteadora: Quais as repercussdes da desigualdade de género na saude mental de
mulheres?

A busca por publicagdes na literatura cientifica foi realizada na base de dados
da Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), uma
base de dados que contempla publicacbes de 26 paises da américa latina, no
periodo de 20/03/23 a 27/04/23. A coleta de dados se deu utilizando os seguintes
descritores: Mulheres or Women or Mujeres; Equidade de Género or Gender Equity
or Equidad de Género; Saude Mental or Women or Mujeres; Estresse Psicoldgico or
Stress, Psychological or Estrés Psicolégico.

Foram estabelecidos como critérios de inclusdo: texto completo, nos idiomas
inglés, portugués e espanhol, sem recorte temporal. Os critérios de exclusao foram
trabalhos que n&o possuiam disponivel gratuitamente e que nao respondiam a
pergunta norteadora do trabalho. Foram encontrados 42 artigos, das respectivas
bases de dados: MEDLINE (37); LILACS (4); PAHO-IRIS (1).

Em relagao a operacionalizagao da revisao, inicialmente, foi realizada a leitura
dos titulos, em seguida os resumos e posteriormente o texto completo. Desses
estudos, 23 compuseram o conjunto final, conforme o fluxograma de composigao da
amostra do processo de busca e selegcdo dos artigos da revisao integrativa, de

acordo com as diretrizes PRISMA, descrito na Figura 1.
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Os dados foram analisados sob a Analise de Conteudo de Bardin (2009)
modalidade analise tematica e sobre o olhar da abordagem tedrica da Psicologia
Histérico-Cultural, embasado no materialismo histérico-dialético, no qual
compreende o ser humano como um ser social, histérico e cultural, fatores esses
que influenciam na construgdo do individuo. Segundo Bock (2002) falar de um
fendmeno psicoldgico (ou seja, falar sobre a saude mental) é falar obrigatoriamente
da sociedade, visto que para compreender o mundo interno, precisa-se conhecer o
mundo externo, pois conforme o individuo se desenvolve e atua no mundo, propicia

elementos para a constituigao psicologica.

Amostra Inicial
Total= 42

J

—b»| MEDLINE= 37

H

—_— LILACS=4
)

—_— PAHO-IRIS= 1

—
i
Trabalhos excluidos 01 ndo possuia
por ndo atenderem disponivel de forma
> 205 critérios de gratuita
inclusao 18 n&o respodiam a
Total= 19 pergunta norteadora

Amostra final do

estudo = 23

Figura 1. Fluxograma de composi¢do da amostra.
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Para orientar a extracdo dos dados dos estudos, foi elaborado um quadro contendo dados relativos ao titulo, autor e ano da

publicacao, pais, objetivo, publico-alvo e os principais resultados. A relagao dos artigos estudados nesta revisao € apresentada no

quadro 1.

Quadro 1: Distribuigdo dos estudos segundo titulo, autores, ano de publicagéo, objetivo, publico-alvo e principais resultados.

Pinto/2022

N° Titulo Autores/ Ano Pafs Objetivo Publico Alvo Principais resultados
As mulheres nas areas de ciéncia, tecnologia, engenharia e
o . Analisar a relagdo entre barreiras matematica (STEM), enfrentam diversas barreiras como a
, Oliveira-Silva, . ) . . . . - L 1
Satide mental de mulheres Lisia  Carolina: percebidas e apoio na carreira e a Mulheres que desigualdade de oportunidades, situacdes de assédio,
1 |em stem: influéncias de Lii‘na Maria’ BR prevaléncia de sintomas de trabalhamq violéncia, disparidades salariais e preconceitos, além de
barreiras e suporte na Clara' Cardoso depressao e ansiedade, 4rea STEM dedicarem mais tempo as responsabilidades domésticas
carreira. de 2022 comparando mulheres em do que os homens. Quanto mais as mulheres percebem as
’ carreiras STEM e ndao-STEM. barreiras, mais elas apresentam sintomas de ansiedade e
depressao.
. .« |Pinheiro,  Eslia e - ~ —
Eu me sentia um nada™ o . As subjetividades femininas sdo marcadas por renuncias
s Maria Nunes; Analisar os relatos de mulheres . .. .
histéria oral de mulheres em . P A1 pessoais e profissionais; o lugar da mulher como
: Lo Severo, Ana em sofrimento psiquico no ambito ; . .
sofrimento  psiquico na . ~ L Mulheres cuidadora, o cansaco fisico e mental relacionado a
~ - Kalliny de Sousa; da Atencdo Basica sob uma P . ~
Atencdo Basica sob uma . A usuarias da|sobrecarga de cuidado; as relagdes amorosas como
2 . N Ramalho, Dayse|BR |perspectiva de género e as ~ . ~ . C A
perspectiva de género e a ~ . ~ - Atencao mecanismos de produgdo de sofrimento; a violéncia como
- . Catdo; Sa, repercussoes de praticas|, , . .~
repercussao de praticas : . . basica forma de colocar a mulher em uma posicdo de
. i Aralinda integrativas e complementares na : oo . .
integrativas e . ~ inferioridade. A terapia de florais e o grupo de mulheres
Nogueira percepgio dessas mulheres. .
complementares como formas de cuidado.
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Rodrigues, | S;

Analisar o sofrimento psicossocial

A figura da mulher como unicas responsaveis pelas acoes

Tortura que ndo acaba™ Barros ;P de maes Mulheres, dos filhos e também por suas mortes, gerando efeitos de
andlise do sofrimento de Pereirz;- BLF S |BR de jovens assassinados nas|maes de |autoculpabilizagdo; O medo, isolamento, soliddo e
maes de jovens assassinados Gomes’ C’ ] A, dindmicas da violéncia em]|jovens silenciamento atuantes no sofrimento psicossocial dessas
em Fortaleza. 2022 ’ ’ territdrios periféricos de|assassinados |mdes, impedindo-as de frequentar espacos sociais e
Fortaleza. politicos.
Franco, Marina Sofrimentos e violéncias associados a divisdo social dos
Haase da Costa; . i . papéis de género e sua naturalizagdo. O uso abusivo de
. Investigar o que psicélogos na|Psicélogos . o
. n Fajardo, Ananyr ~ ‘s drogas licitas e ilicitas por homens como recurso para
Desigualdade de género e atencdo basica de Porto Alegre|que atendem|,. . R
. Porto; Cardoso, . e . lidar com a cobranca social do papel de género e gerador
escuta psi de mulheres| . . ~ _|BR |identificam como necessidades em|mulheres na . . .
. 1z Priscila Abrahdo i ~ de conflitos no relacionamento. A responsabilidade pelo
atendidas na atengdo basica . saide mental das mulheres|atengio . . R .
Pereira; Mello, atendidas basica cuidado associada a mulher; A maternidade como
Eliana Dable de, ’ discurso ideoldgico e a dificuldade das mulheres no acesso
2021 ao mercado de trabalho apds a maternidade.
(1)Descrever a amplitude da
concordancia diaria entre as
Godfrey, Wesley percepgdes dos conjuges idosos As proporgoes de concordancia ndo diferem em relagdo ao
s . B; Yorgason, sobre os cuidados prestados e os . _|sexo. Prestar cuidados ao conjuge associado a uma maior
Variability in spousal . . 191  casais e :
: . . __|Jeremy B; Zhang, cuidados recebidos; (2)explorar : satisfacdo conjugal tanto para mulheres como para
perceptions of caregiving . o com idades g . ;
. . . Yue; Hicken, Bret|US [associagdes entre acordo de homens. Os conjuges que relataram ter recebido um nivel
and its relationship to older . . ~ . entre 60 e 64 . . . ~
) L; Chen, Weij; cuidado e depressdo, ansiedade e mais elevado de cuidados tinham menor depressio. As
caregiver health outcomes. e o« . - anos ~ . L
Rupper, Randall satisfagdo conjugal didrias do percepgdes sobre os cuidados didrios prestados e
W, 2018. cuidador; e (3)avaliar efeitos recebidos variam amplamente.
diferenciais para cuidadores
masculinos e femininos.
. ‘s Estudantes
Examinar os papéis moderadores
Bernard, Donte L L . afro . . N A«
. . da discriminagdo racial e de . Os sentimentos de incompeténcia intelectual (fen6meno
Impostor phenomenon and|L; Lige, Quiera , . o americanos . . .. .
: o género na associacdo longitudinal |, do impostor) estavam associados a niveis mais elevados
mental health: The influence |M; Willis, Henry A . ingressantes - .
. o US [entre fendmeno do impostor (PI) e . |de sintomas depressivos apenas para mulheres
of racial discrimination and |A; Sosoo, Effua E; , do primeiro . A .
, resultados de saide mental numa afro-americanas que relatam altas frequéncias de
gender. Neblett, Enrique ano. 107

W, 2017

amostra de adultos

afro-americanos.

jovens

mulheres e
50 homens.

discriminagdo racial.
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It's how  we deal™: Examinar as percepcdes dos .
. . oo 70% da amostra considerou que os pares LGB
Perceptions of LGB peers'|Boyle, Sarah C; individuos LGB sobre . N .
. Homens e [provavelmente teriam consumido alcool para lidar com o
use of alcohol and other|LaBrie, Joseph comportamentos de . .
. . mulheres de |evento, 40% consideraram que os pares LGB teriam
drugs to cope and sexual|W; Costine, enfrentamento (o uso de alcool e| .~ . . . ~ .
7 Lo . . GB minorias conseguido lidar com a situacdo através do consumo de
minority adults' own coping|Lauren D; drogas) em resposta a um . . ~
. : . .. |sexuais de |drogas. Foi observada uma forte relagdo transversal entre
motivated substance use|Witkovic, Yong D, estressor comum de minorias nero as percencdes dos pares e oS bréprios participantes
following the Pulse (2017 sexuais (tiroteio na Pulse Night & ' percebe p Prob p P
. o usaram alcool e drogas para enfrentar o problema.
nightclub shooting. Club).
0 valor percebido e o valor desejado foram positivamente
. . Examinar as implica¢des de duas associados a respostas pro-relacionamento. O valor
Perceiving and Wanting to . e : ~ . . o . N .
diferencas individuais: percepg¢ao percebido foi positivamente relacionado a autoestima. O
Be Valued by Others:|Lemay, Edward . . . . , .
C " de ser valorizado pelos outros e|Homens e [valor interpessoal percebido e desejado previu mais
8 |Implications for Cognition,|P; Spongberg,|US ) : . " ~ . ~
o .. desejo de ser valorizado pelos|mulheres sentimentos positivos em relagio aos parceiros e redugio
Motivation, and Behavior in|Kerry, 2015 . . . .
. . . outros - para relacionamentos de comportamentos de distanciamento, negligente ou de
Romantic Relationships. A o .
romanticos. rejeicdo, interpretando o comportamento dos parceiros de
maneiras menos ameacadoras.
As mulheres, independentemente do IMC, apresentaram
BMI and psychological |Brandheim, Explorar a associacdo entre IMC e|Homens e|lum padrao significativo de diminuicdo do sofrimento
distress in 68,000 Swedish|Susanne; sofrimento psicoldgico, levando|mulheres psicolégico com o aumento da idade. As mulheres
9 Jadults: a weak association|Rantakeisu, Ulla;|GB em consideragdo a idade e o sexo,[com idades [relataram um sofrimento psicolégico maior do que os
when controlling for an|Starrin, Bengt, em uma grande amostra de|entre 18 e 74 [homens, independentemente do IMC. Para ambos os sexos,
age-gender combination. 2013 adultos suecos. anos. qualquer aumento notavel no sofrimento psicolégico
apareceu primeiro na categoria obesidade II.
Mullings, Jasneth . . .
. . gs ] Explorar os efeitos da vizinhanca Os homens relataram ter melhor escolaridade, taxas de
Gender differences in the|Asher; P . . . ,
. urbana na saide mental de|Homens e [emprego mais elevadas e mais posses domésticas. Nimero
effects of urban | McCaw-Binns, . : . .
. . homens e mulheres na Jamaica e|mulheres maior de homens viviam em comunidades com melhores
10 |neighborhoods on|Affette Michelle;|US . - : o .
. . as implicacoes para o|entre 15 e 74 |infraestrutura. 20% da amostra relataram sintomas
depressive symptoms in|Archer, Carol; . . .
. . . planejamento  urbano e ofanos. depressivos, sendo as mulheres mais afetadas que os
Jamaica. Wilks, Rainford,

2013

desenvolvimento social.

homens.
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A magoa apresentou respostas construtivas caracterizadas
pela experiéncia de comprometimento, dependéncia e

. Lemay, Edward . o a . . .
Experiences and p- Y Overall Explorar se a magoa e a raiva tém Homens o vulnerabilidade, a magoa reflete um desejo de manter a
11 |interpersonal consequences]|.’. "|US fungdes e consequéncias sociais ligacdo interpessoal e reparar relacdes, ja a raiva, reflete
. Nickola C; Clark, . mulheres . .
of hurt feelings and anger. diferentes. um desejo de controlar o outro através de
Margaret S, 2012 . . .
comportamentos destrutivos, evidenciando as
dificuldades interpessoais.
0 apoio promulgado para eventos negativos nem sempre
Gable, Shelly L; . L a 76 estd associado a resultados benéficos, envolve
Comparar as implicagdes das|. .. , . ..
. Gosnell, individuos, desvantagens e riscos substanciais. Os ganhos de receber
Safely testing the alarm: respostas de outras pessoas i . e
. Courtney L; o : ~ sendo 38|um apoio altamente responsivo para eventos positivos
12 |close others' responses to . US |préximas com divulgacdes de . o o . ~
. Maisel, Natalya . . N casais gera beneficios individuais e ao relacionamento. Sao
personal positive events. eventos positivos e divulgacoes de . ‘o ~ . .
G Strachman, . heterossexuai |necessarias percep¢des de apoio social altamente
eventos negativos. . . .
Amy, 2012 S responsivo para ver ganhos de relacionamento e evitar
perdas pessoais e relacionais.
Os resultados do estudo principal sugeriram trés
Workplace hostilitv: definin Definir um construto abrangente, Homens o subescalas relacionadas a percepc¢ido de estar sujeito a
p .y. 8 Selden, Meridith hostilidade no local de trabalho, hostilidade: interferéncia no trabalho, difamacio e
and measuring the . mulheres ~ . . . L
13 A Pease; Downey,|NL [abrangendo subareas de exclusdo. Os supervisores produziram maior angustia em
occurrence of hostility in the A (sendo 70% ~ . :
Ronald G, 2012 comportamentos prejudiciais no todos os fatores, mas apenas a exclusdo previu o desejo de
workforce. mulheres) . o C .
local de trabalho. deixar a organizacdo. A angustia era maior quando o
perpetrador era um grupo.
Explorar preditores de divulgacdo As mulheres geralmente confiavam em uma colega do sexo
To whom do college women = Iy ~ e e
) . . de agressdo sexual entre mulheres feminino. A revelagdo da vitimizacdo sexual ocorreu com
confide following sexual|Orchowski, . s . oo . N . L.
: : universitarias; identificar a quem mais frequéncia imediatamente ou nas primeiras semanas
assault? A prospective study | Lindsay M; . ~ . . ~ ~ ~
14 US |as mulheres contam sobre a|Mulheres apos a agressdo. Apos a divulgacdo da agressdo as maes

of predictors of sexual
assault disclosure and social
reactions.

Gidycz, Christine
A, 2012

vitimiza¢do sexual e examinar as
respostas dos prestadores de
apoio informal.

ofereceram ajuda tangivel, amigas do sexo feminino
ofereceram apoio emocional e pares do sexo masculino
forneceram respostas mais egocéntricas.
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Is gender inequality in the
domestic sphere associated

Harryson, Lisa;

Analisar se a desigualdade de

Assumir toda a responsabilidade pelo trabalho doméstico
foi associado ao aumento do sofrimento psicologico entre
as mulheres, ter menos da metade da responsabilidade

with psychological distress|Novo, Mehmed; género na esfera doméstica estava|Homens e . . .
15 . GB ) . PO pelo trabalho doméstico foi associada ao aumento do
among women and men?|Hammarstrom, associada ao sofrimento psiquico |mulheres : L, .
sofrimento psicolégico entre os homens. Assumir toda a
Results from the Northern|Anne, 2012 entre mulheres e homens. . . : . .
. responsabilidade pelo cuidado das criancas foi associado
Swedish Cohort. . R
ao aumento do sofrimento psicolégico entre ambos.
As mulheres Amakiri sem filhos sdo condenadas ao
(1) Comparar as consequéncias da ostracismo pelos seus maridos, sogras e co-esposas e
falta de filhos e da subfertilidade inevitavelmente divorciam-se e migra para fora da
nas vidas das mulheres em duas comunidade. Em Lopon, as mulheres com problemas de
. . . Larsen, Ulla; . ) s N . .
Suffering infertility: the Hollos. Marida: comunidades com diferentes fertilidade tém problemas semelhantes, mas o impacto é
16 impact of infertility on Obono’ Oka: ’ GB contextos institucionais €| Mulheres mitigado pelo sistema de dupla descendéncia que permite
women's life experiences in White}’louse‘ percepgdes destas condigoes; (2) as mulheres afiliarem-se aos seus parentes matrilineares,
two Nigerian communities. Bruce 2010’ Examinar a vida das mulheres sem e pelas associagdes que apoiam as mulheres sem filhos.
’ filhos e subférteis dentro de cada Mulheres sem filhos e subférteis, enfrentam mais
comunidade e compara-las com a dificuldade do que as mulheres que sdo fértil, podendo
vida das mulheres férteis. resultar em divércio, ostracismo, abandono e, muitas
vezes, numa velhice solitaria.
Quanto maior a renda familiar, menor a sobrecarga do
, cuidador. Quanto maior o nimero de tarefas de cuidado
. Testar um modelo empirico|Homens e . . : : :
Systems perspective: . . . realizadas pelo cuidador, maior foi a sobrecarga percebida.
) - Rashmi, Gupta, baseado na perspectiva da teoria [mulheres - . g .
17 [understanding care giving of GB : As cuidadoras do sexo feminino perceberam maior
. ) 2009 de sistemas da sobrecarga do|263 : !
the elderly in India. . Mo 1 : sobrecarga do que os cuidadores do sexo masculino.
cuidador em familias indianas. cuidadores . ) . . .
Quanto maior a idade do cuidador, maior sera a
sobrecarga.
. O apoio a diferentes tipos de objetivos prevéem o
Perceived  support  for Homens e . .
. Molden, D C; . . bem-estar em diferentes relacionamentos e contextos. As
promotion-focused and Examinar as associa¢des entre o|mulheres (92 o . . S
A Lucas, G M; ) . R . -~ |associagdes de apoio percebido para objetivos focados na
prevention-focused  goals:| ... apoio percebido as metas e ofcasais nao ~ )
18 Finkel, E J; us prevencdo com o bem-estar foram mais fortes para os

associations with well-being
in unmarried and married
couples.

Kumashiro, M;
Rusbult, C. 2009

bem-estar no relacionamento e o
bem-estar pessoal.

casados e 77
casais
casados)

parceiros casados. Os parceiros ndo casados apresentaram
maior apoio associado aos objetivos pessoais focados na
promocdo com maior bem-estar.
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. . A relagdo prospectiva observada entre estresse
Examinar prospectivamente a . . ~ e R
. ~ Homens e |psicossocial e alteragdo do IMC diferiu por género. Para
Psychosocial stress and relagdo entre 0  estresse . . . :
. . . mulheres mulheres, niveis mais elevados de estresse psicossocial
13-year BMI change among |Fowler-Brown, psicossocial  percebido e a :
19 . UsS (756 foram associados ao aumento percentual no IMC ao longo
blacks: the Pitt County|A.G etal. 2009 mudanga percentual no IMC entre
mulheres e|do acompanhamento de 13 anos. Para os homens, o
Study:. homens e mulheres negros . ~ . . N ~
416 homens) |estresse percebido nido foi associado a alteragdo
adultos.
percentual do IMC.
(1) Comparar indicadores de A maioria das mulheres majoritariamente heterossexuais
apoio social, saude mental e relataram niveis mais baixos de apoio social da familia e
Sexual risk in mostly|Corliss, Heather problemas com substancias dos dos amigos, também eram mais propensas a relatar
heterosexual” young | L; Austin, S Bryn; cuidadores, entre mulheres jovens histérias de satide mental e problemas com substancias do
20 |women: influence of social|Roberts, Andrea |US |majoritariamente heterossexuais e|Mulheres cuidador principal, especificamente do sexo masculino,
support and  caregiver|L; Molnar, Beth 100% heterossexuais. (2) quando comparadas as mulheres exclusivamente
mental health." E, 2009 Examinar se as diferencas nesses heterossexuais. Dentre os fatores examinados, o apoio
fatores podem explicar o maior social familiar foi o que resultou na maior atenuacao da
risco sexual. associag¢do entre orientacdo sexual e risco sexual.
o . Examinar as relagcbes entre Tanto o otimismo quanto o apoio social foram associados a
Optimism, social support, . . : : .
. . . otimismo, apoio  social e menor sofrimento, maior bem-estar e menos
and adjustment in African|Shelby, Rebecca . ~ . o
21 . . US |ajustamento numa amostra de|Mulheres preocupagdes psicossociais. As mulheres com elevados
American  women  with|A; etal. 2008 . . . : P o
breast cancer. mulheres afro-americanas com niveis de apoio social apresentaram diminui¢do dos niveis
' cancro da mama ndo metastatico de sofrimento mesmo quando o otimismo era baixo.
O tabagismo parecia ser mais do que uma atividade
Cottrell, L; viciante isolada, estava entrelagado nos dominios sociais e
Examining smoking and|Gibson, M; Obter  informacdes sobre o Mulheres e |pessoais das mulheres, mudando a medida que mudavam
cessation during pregnancy|Harris, Carole; R, e s i homens as suas percepcoes de si mesmas e de novas
22 . GB [significado pessoal do tabagismo . o
among an Appalachian|A; Sobhan, S; ara iovens mulheres eravidas (parceiros da [responsabilidades. As mulheres que apresentavam
sample: a preliminary view. |Berry, T; Stanton, pard] & ’ gestante) maiores sintomas depressivos pareciam menos propensas
B. 2007 a descrever o tabagismo como uma experiéncia
satisfatoria.
. . Vines, A, [; Baird, O elevado racismo percebido foi associado a uma baixa
Associations of abdominal . o <~ :
. . . D, D; Stevens, J; Examinar associagoes entre relagdo cintura-quadril (RCQ), no entanto, o alto estresse
fat with perceived racism L ) L . .
. . Hertz-Picciotto, excesso de gordura abdominal, diario foi relacionado a uma RCQ elevada. Os resultados
23 |and passive  emotional i us . . Mulheres . o .
. . |L; Light, K, C; racismo percebido (um estressor apoiam uma associac¢do entre o stress diario e a RCQ, mas
responses to racism in . o Lo ~ . o
: : McNeilly, M. cronico) e estresse diario. ndo apoiam a hipotese do estudo de que as respostas
African American women. . . . : .
2007 emocionais passivas ao racismo percebido aumentam a
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gordura abdominal.
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Dos 23 estudos analisados na integra observou-se que nos anos de 2012 e
2009 houve maior numero de publicagdes, com cinco no ano de 2012 e quatro no
ano de 2009.

No ano de 2022 houve uma apresentacéo de trés artigos. Nos anos de 2017,
2013 e 2008 houve uma apresentacdo de dois artigos, em cada ano. No ano de
2021, 2018, 2015, 2010 e 2008 houve a publicagdo de um artigo em cada ano. Nos
anos de 2020, 2019, 2016, 2014 e 2011 nao tiveram publicacdes.

Quanto ao idioma, o maior numero de estudos foi de lingua inglesa 12, 4
eram de lingua portuguesa e somente um estudo da lingua holandesa. Nenhum
estudo do idioma espanhol foi encontrado.

Apos leitura na integra dos artigos, foram reveladas duas categorias de
analise: 1) A desigualdade de género representada no cuidado e no trabalho da
mulher como desencadeadores de sofrimento mental e, 2) As relagdes afetivas

atravessadas pela desigualdade de género e o impacto na saude mental.

1 - A desigualdade de género representada no cuidado e no trabalho da

mulher como desencadeadores de sofrimento psiquico

A figura da mulher predominantemente como cuidadora foi apontada por
alguns estudos que inclusive revelaram que o tempo de vida gasto por elas nessa
funcdo, gera sofrimento mental, justamente porque na maioria das vezes esse
trabalho é invisivel na sociedade (artigo 1,2,3,4,17).

Além disso, a figura da mulher como unica cuidadora e responsavel pelas
acdes dos filhos, foi apontada como geradora de efeitos de auto-culpabilizagdo nos
casos dos filhos ndo se tornarem pessoas bem-sucedidas e elas temem nao serem
boas mées segundo os pré-requisitos socioculturais impostos sobre o que seria uma
boa mae (artigo 3).

Um dos estudos apontou que tanto mulheres quanto homens apresentam
sofrimento mental quando executam toda a responsabilidade pelo trabalho
doméstico ou toda responsabilidade pelo cuidado com os filhos (artigo 15). Outro
artigo apontou que prestar cuidados ao cénjuge idoso, foi associado a uma maior

satisfacao e menores indices de depressao (artigo 5).
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Em relagdo ao trabalho formal, as mulheres que renunciam a carreira
profissional para executar o papel de cuidado na familia, apresentam dificuldade no
acesso ao mercado de trabalho apds a maternidade. Quando conseguem se inserir
em profissbes de exatas, sofrem preconceito e discriminagdes, justamente por
serem essas areas culturalmente destinada e predominantemente representada por
homens, quanto mais as mulheres percebem essas barreiras, mais elas apresentam
sintomas de ansiedade e depresséo (artigo 1,2,4).

Ainda em relagdo ao trabalho, um dos artigos que estudou o ambiente de
trabalho, apontou que supervisores que apresentam comportamento de hostilidade,
difamacédo, discriminagdo, geram angustia e sofrimento mental em homens e

mulheres (artigo 13).

2- As relagoes afetivas atravessadas pela desigualdade de género e o

impacto na saude mental

Fatores psicossociais, como experiéncias recorrentes de discriminagao racial
e de género sdo geradores de sentimentos de incompeténcia intelectual e
prejudicam a saude mental de mulheres (artigo 6). Mulheres que passaram por
agressao sexual, foram acolhidas emocionalmente por outras mulheres, enquanto os
homens ofertam respostas mais egocéntricas (artigo 14).

As relagbes afetivas prejudicadas pelo uso de substancia psicoativas (SPA)
apareceram em alguns estudos. Em outros, o uso de substancias foi utilizado como
estratégia para lidar com o sofrimento (artigos 4,7,20,22). O uso de psicotrépicos foi
apontado como uma forma de medicalizacdo de fendmenos sociais relacionados a
desigualdade de género (artigo 2).

A maternidade foi apontada como discurso ideoldgico e intrinseco da mulher,
associada a ideia de que mulheres s6 sao felizes se forem maes (artigo 4). Em
contrapartida, mulheres que n&o conseguem engravidar sofrem discriminacao,
prejuizos individuais e sociais, levando ao sofrimento mental (artigo 16).

Mulheres ndo exclusivamente heterossexuais apresentaram prejuizo em sua
saude mental, relacionado a niveis mais baixos de apoio social da familia e dos
amigos, quando comparadas as mulheres exclusivamente heterossexuais (artigo
20).
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Niveis mais elevados de estresse psicossocial foram associados ao aumento
percentual no IMC ou aumento da relagdo cintura-quadril (RCQ) nas mulheres
(artigos 19,23).

Um artigo que explorou a relagao do IMC e sofrimento psicolégico e outro que
investigou os efeitos da vizinhanga urbana na saude mental, apesar de nao
demonstrar associagdo direta, evidenciaram que o sofrimento psicolégico nas
mulheres é maior em relagdo aos homens no mesmo contexto (artigo 9,10).

Nas relagdes afetivas, aspectos como a percepcao de ser valorizado; o apoio
nos relacionamentos; apoio percebido para objetivos pessoais; apoio social; apoio
no cuidado em saude; foram apontados e associados em alguns artigos como
fatores de protecao, refletindo na melhora do bem-estar, nas relagbes interpessoais,
na saude fisica e saude mental, em contrapartida a falta de apoio pode ser um
importante gerador de sofrimento mental (artigo 2,8,12,18,21).

Em relagdo ao manejo de alguns sentimentos, homens e mulheres
apresentaram a mesma resposta, a magoa reflete um desejo de manter a ligagao
interpessoal e reparar relagdes afetivas, ja a raiva apresenta-se como o desejo de
controlar os outros através de comportamentos destrutivos, evidenciando as
dificuldades interpessoais. Portanto a raiva apresenta-se como um fator prejudicial a

saude mental de homens e mulheres (artigo 11).
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5 DISCUSSAO

E evidente nas literaturas analisadas que a desigualdade de género
apresenta desdobramentos sociais e emocionais que impactam a saude mental de
mulheres. O conceito de género € utilizado para contextualizar caracteristicas
préprias de grupos sociais e estabelecer a diferenga entre o masculino e feminino,
no sentido de compreender como o ambito social apresenta repercussdes para o
estado de saude. (Barata, 2009).

O patriarcado é “a manifestacdo material e simbdlica da dominagao
masculina através das institui¢gdes, da legislagdo, da religido nas praticas conduzidas
pelos homens, pais, maridos, irmaos, filhos, vizinhos, namorados.” (Swain, 2017;
Chagas (2017) contextualizam que a sociedade medieval sofreu grande influéncia da
igreja, na qual construia e determinava moral, valores e posigdes sociais de género,
portanto os homens ocupavam uma posi¢do social privilegiada enquanto que a
posicdo das mulheres deveria ser de passividade e submissdo aos homens. Ao
longo dos anos a posi¢cao do homem e da mulher sofreu mudancgas, porém ainda
permanece a concepgado de homem como forte e vigoroso e mulher como fragil e
disposta a abnegar de seus desejos pessoais.

No século XVIII com o desenvolvimento do sistema capitalista e a chegada
da revolugao industrial se faz necessario maior numero de mao de obra para
trabalhar nas industrias, entdo as mulheres foram recrutadas. Mesmo recebendo
salario menor que os homens, esse foi um acontecimento que mudou a posicao
social da mulher, pois a partir deste fato elas passaram a fazer parte da posicéo
social de trabalhadora (Chagas, Chagas, 2017).

Ainda atualmente observamos resquicios dessa logica social, na qual
homens ocupam cargos de maior valor social, cargos de diregdo ou de chefia e
consequentemente maior remuneragcao, mesmo a mulher constituindo a classe
trabalhadora, uma porcentagem muita alta ainda ocupa cargos que demandam e
representam a execucao de cuidado, como a ocupacao de empregada doméstica,
cuidadora e professoras (Silva e Mendes, 2015).

O Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), através do informativo
Estatisticas de género: indicadores sociais das mulheres no Brasil, apresenta
informagdes para analise das condigdes de vida das mulheres no pais. Em 2016, as

mulheres destinaram-se aos cuidados de pessoas e/ou afazeres domésticos cerca
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de 73% a mais de horas do que os homens (18,1 horas contra 10,5 horas). A carga
horaria € um fator fundamental para a inser¢cado no mercado de trabalho, o indicador
‘Proporgédo de ocupados em trabalho por tempo parcial, por sexo’, mostra um
percentual mais alto de mulheres que trabalham em periodo parcial de até 30 horas,
quando comparado com os homens (IBGE, 2018).

Este fator € interpretado devido ao fato das mulheres terem que abdicar de
destinar mais horas de trabalho remunerado, para executar o trabalho n&o
remunerado. Barata (2009) pontua que a idealizagao do trabalho remunerado, como
fonte de fortalecimento, empoderamento e liberdade feminina € inviabilizada devido
a dupla jornada de trabalho, representada pelo cuidado destinado a filhos e
membros da familia e pelo trabalho doméstico.

Segundo Staudt e Wagner (2008) a tarefa de cuidar é associada ao género
feminino historicamente, reforcado devido as fungdes biolégicas da gravidez,
enquanto os homens tém a crenca de que os filhos ndo podem ficar sem os
cuidados da mé&e ou uma figura feminina, sendo assim acaba-se gerando
desresponsabilizagao paterna diante dos cuidados com os filhos e responsabilizagao
sobre a mulher.

E muito presente a ideia de feminilidade estar relacionada & procriacdo e o
ideal de maternidade, como se ser méae fosse algo pré-determinado e esperado para
todas. Swain (2017) discute que as caracteristicas bioldgicas foram usadas como
pretexto para proporcionar vantagem para os homens, a estrutura patriarcal tornou a
maternidade como uma obrigacgéo, destino e também sinbnimo de fraqueza para as
mulheres. As mulheres acabam internalizando e correspondendo a esse padrao que
Ihes é imposto, reforcando o amor materno como incondicional, capaz de colocar
qualquer outro projeto de vida das mulheres em segundo plano.

Segundo IBGE (2021), 54,6% das mulheres com criangas de até 3 anos de
idade estavam efetivamente ocupadas. Ja em lares sem criangas nessa faixa etaria,
o nivel de ocupacao das mulheres foi de 67,2%. O nivel de ocupag¢ao dos homens &
superior tanto em lares com criangas com até 3 de idade (89,2%), quanto em lares
sem criangas (83,4%).

Dedecca, Ribeiro e Ishii (2009) em seu estudo sobre género e mercado de
trabalho, expressa que o mercado de trabalho oferece novas oportunidades em
setores que exigem menor qualificagdo, associada a menor remuneragao, para 0s

homens € ofertado trabalhos na faixa de remuneragao de até dois salarios minimos,
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enquanto que as mulheres ocupam trabalhos na faixa de até um salario minimo.
Mesmo quando as mulheres sao mais qualificadas e ja estédo inseridas no mercado
de trabalho, recebem remuneragbes piores, evidenciando um contexto
socioecondmico marcado pela discriminagao das mulheres no mercado de trabalho.

Segundo IBGE (2018) as mulheres s&o mais escolarizadas do que os
homens, mas seguem recebendo menos, o rendimento médio delas equivale a cerca
de % dos homens. Os homens ocupam 60,9% dos cargos gerenciais (privados ou
publicos), enquanto as mulheres ocupam apenas 39,1%. Apesar de cotas para a
representacdo das mulheres nas esferas politicas, as mulheres representam apenas
11,3% no congresso nacional e 10,5% dos deputados federais em exercicio no ano
de 2017, dos 28 ministros de Estado, apenas dois eram mulheres, o que
representava 7,1%. As mulheres representavam 13,4% do efetivo das policias
militares e civis das unidades da federagdao no ano de 2013.

Além de ser responsavel pelos filhos a mulher é cobrada socialmente
também pela organizacgao, planejamento e gestdo da casa, denomina-se esse fato
como sobrecarga mental, pois as mulheres se vém obrigada a sempre estar
pensando no trabalho que precisa ser feito, trabalho este em tempo integral,
exaustivo e invisivel, essa logica além de reforgcar padrdes de género acaba por
adoecer muitas mulheres, pois elas acabam tendo muitas responsabilidades,
levando-as a exaustao tanto fisica quanto mental. Como Vieira (2016) bem explica
nesse trecho “homens e mulheres trabalham para o sustento financeiro da casa e
dos filhos, e o0s cuidados domeésticos s&o, muitas vezes, exclusivamente
responsabilidade das mulheres.” (p.12).

A violéncia contra as mulheres, em todos os paises dominados pelo
patriarcado € um fato concreto, além da violéncia fisica que € amplamente discutida,
a violéncia simbdlica diz respeito a todas as formas de inferiorizagao e discriminacao
relacionadas ao fato de ser mulher, se apresenta de uma maneira mais sutil, mas
com a mesma violéncia subjacente, Swain (2017, p. 50) discute que “tanto no
dominio do imaginario — imagens produzidas com e sobre as mulheres, expondo e
explorando seus corpos ou nas hierarquias econémicas e sociais, a violéncia se
exprime de diversas maneiras para assegurar a dominagdo masculina”.

Os estudos analisados sobre IMC, corroboram com outras referéncias que

discutem sobre o padrdo de beleza imposto para as mulheres. A propagacao e
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influéncia que a cultura alcanga acabam interferindo no modo de vida das pessoas, 0
que resulta muitas vezes em sofrimento psiquico.

Os dispositivos midiaticos e sociais, através de propagandas e do discurso
publicitario, se naturalizam e reafirmam determinadas representagdes de corpos
femininos, desta forma as mulheres vao internalizando e mesmo que inconsciente
buscam alcancar os padrdes apresentados. A busca pelo corpo magro pode levar a
realizacdo de dietas que podem trazer comprometimentos a saude, desenvolver
transtornos alimentares, desencadear preocupagdo excessiva com Seus Corpos,
dentre outros fatores que impactam a saude fisica e mental de mulheres. (Polli,
Joaquim, Tagliamento, 2021; Heinzelmann, 2014).

A feminilidade é muito associada aos padroes de beleza estabelecido
socialmente, os meios de comunicagao no geral (televisao, cinema, literatura, redes
sociais, industria da moda, dentre outras) sdo fontes de propagacédo de padrbes
estéticos e esteredtipos, que estabelecem um padrdo de beleza inalcancavel,
transmitindo propagandas que apresentam o quanto mulheres que estdo dentro do
padrao, sdo bonitas, magras, bem sucedidas, irresistivel. Essas propagandas em
sua maioria mostram a figura feminina sendo sensualizada e sexualizada,
reforgando ainda mais a légica de mulheres como objeto de prazer para os homens
(Ladeira, 2018; Vieira, 2016).

Outro ponto que os estudos analisados destacam, se refere a desigualdade
de género perpassando as relacdes afetivas. O género é resultado de um processo
sociocultural que molda na sociedade os papéis femininos e masculinos, definindo
as pautas e formas de relagcéo entre homens e mulheres (Barata, 2009).

Durante muitos anos foram reforgcados esteredtipos em relagdo ao género,
cobrando caracteristicas e comportamentos esperados e desejados na execugao do
papel social de ser homem ou mulher. Segundo Maia e Maia (2005) a manutengao
desses esteredtipos reforga padrdoes de género rigidos, dos papéis sociais femininos
se espera timidez, fragilidade, emotividade, romantismo, delicadeza, vaidade, quanto
aos papeis sociais masculinos se espera agressividade, segurancga, frieza,
autoridade, forga, competitividade.

Ao tentar corresponder a todas essas expectativas e ideais, além de causar
sofrimento emocional, acaba limitando as possibilidades de expresséo e interagao

nas relagdes interpessoais. A falta de apoio no relacionamento pode fazer a pessoa
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desenvolver inseguranga, baixa autoestima, sensacdo de desvalorizagdo, dentre
outras questdes emocionais e psicologicas.

Apoio verbal e demonstracdo de amor sao fatores que influenciam no
fortalecimento de vinculo e na saude mental. O conceito e percepcao de amor para
adultos, segundo Hoffmeister, Carvalho e Marin (2019) tem relacdo com as
experiéncias que se tem ao longo da vida e a relagdo que se constréi com o
parceiro(a), podendo ser compreendida como o comprometimento entre o casal,
apoio, cuidado, respeito, aceitagdo e confianga, sendo alguma das formas de
demonstragcdo desse sentimento, o conhecimento sobre o outro, a comunicagao e as
trocas de carinhos.

Outra consequéncia da ndo expressdo emocional para os homens € a
possibilidade de desenvolver dependéncia ao alcool ou outras Substancias
psicoativas (SPA) como uma maneira de lidar com os conflitos emocionais e
psicoldgicos, como por exemplo as frustragdes, angustias e sentimentos que sao
silenciados, impedido de sentir e demonstrar, por conta do padrao de masculinidade.
Esse padrdao rigido de género associado ao uso de SPA ¢é gerador de
comportamentos danosos a saude, como a execugao de atos de violéncia, acidentes
de transito e comportamento de auto exterminio (Rocha, 2023).

Nesse sentido, a desigualdade de género estabelece a ideia do homem
como superior, aliado ao fato de ndo os ensinar a lidar com os conflitos, resulta na
cultura de homens que exercem comportamentos como diminuir, oprimir, ou até
mesmo realizar atos de violéncia.

Segundo Muniz (2017, p.38) “os atos de violéncia — sexual, fisica, moral,
psicolégica e patrimonial — contra as mulheres expressam o exercicio de poder,
opressao e dominagao masculinas”. A Organizagdo Pan-Americana da Saude
(OPAS, 2024), informa que uma em cada trés mulheres nas Américas, durante sua
vida sofreram violéncia fisica e/ou sexual por parte do parceiro intimo ou entao
violéncia sexual por ndo parceiro intimo. Reforga que a violéncia por parceiro intimo
é a forma mais comum de violéncia contra a mulher, até 38% dos assassinatos de

mulheres sdo cometidos por um parceiro intimo do sexo masculino.
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6 CONCLUSAO

Os dados coletados nesta revisdo demonstram a condicdo de
vulnerabilidade em que se encontram as mulheres em relacdo a falta de
oportunidade no mercado de trabalho, mesmo possuindo formagao e a remuneragao
baixa que traz prejuizo ao acesso as condi¢des basicas de vida.

O padrao de beleza imposto para as mulheres € um fato que prejudica a
saude mental, os dispositivos midiaticos e sociais, naturalizam e reafirmam
determinadas representagcbdes de corpos femininos, fazendo-as internalizar e viver
em busca de um padrao inalcangavel, podendo recorrer a métodos prejudiciais a
saude fisica e mental.

O tempo de vida gasto pelas mulheres executando o cuidado de pessoas e/ou
afazeres domésticos prejudica a insergdo no mercado de trabalho, ter que lidar com
a dupla ou tripla jornada de trabalho leva a exaustdo mental.

O fato de as mulheres estarem sub representadas em tantas esferas da vida
publica e nas esferas do governo, reforca a necessidade de politicas voltadas para a
reducdo das desigualdades de género.

Em relacdo a desigualdade de género perpassando as relagdes afetivas,
pode-se demonstrar que padrdes de género rigidos, reforgam a desigualdade entre
homens e mulheres e incentiva a violéncia contra a mulher, em contrapartida a
comunicacgao, o apoio verbal e demonstracdo de amor sao fatores que influenciam
no fortalecimento de vinculo e na saude mental.

E evidente a necessidade de continuidade desse estudo para melhor
compreensao da tematica e para que possam contribuir no campo académico,
profissional e para a populacdo no enfrentamento, quebra de paradigmas e

transformacao da sociedade.
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