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A modificacao de estereotipos de género em processo de psicoterapia para mulheres
com historico de violéncia por parceiro intimo

> W

Leticia Costa Piasenski, Graduanda em Psicologia pela Pontificia Universidade Catoélica do Rio Grande do Sul.1
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INTRODUCAO:

A Violéncia Contra Mulher consiste em qualquer ato violento baseado no
género, que resulte, ou possa resultar, em dano fisico, sexual, psicologico ou
sofrimento para a mulher, incluindo a ameaca de praticar tais atos. A maioria dos
autores de violéncia faz parte do convivio diario da vitima, sendo o parceiro intimo
0 maior perpetuador desta de acordo com os dados obtidos pela OMS. A Leli
Maria da Penha tipifica que as formas de violéncia contra a mulher sao: fisica,
sexual, psicologica, moral ou patrimonial, de modo exclusivo ou associado,
ocorrendo, em muitos casos, a sobreposicdo das violéncias. Sabe-se que sao
inimeras as consequéncias da violéncia, como agressdes fisicas, estresse
psicologico cronico, sintomas depressivos, ansiedade, etc. Por ser um fenbmeno
complexo violéncia contra mulher necessita intervencdes especificas, que
abordem a desigualdade de género no processo terapéutico, jA que elas

influenciam diretamente a violéncia contra a mulher.

OBJETIVOS:
?Realizar uma analise qualitativa de possiveis crencas sobre si, sobre o mundo
e estereotipos de género apos a aplicacao de um protocolo de psicoterapia
voltado para mulheres que passaram por situacao de violéncia por parceiro
intimo;
QAvaliacdo da efetividade das intervencdes alvo, através da comparacao entre

0s dois momentos de intervencao;

PROTOCOLO DE PSICOTERAPIA PARA MULHERES EM SITUACAO DE
VIOLENCIA CONJUGAL

 Discutir as consequéncias da VCM, distorcdes cognitivas
associadas as desigualdade de género e reestruturacéo das

ETAPA crencas, }
« Construcao de narrativas acerca das violéncias, reestruturacao das
28 memoarias traumaticas e reducao da ativacdo emocional,
ETAPA
 Estratégias de resolucao de problemas; }
33.
ETAPA
« Fortalecimento de estratégias protetivas, construcéao do
49 planejamento para o futuro;
ETAPA
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METODO:

A amostra, de 6 casos, foi obtida através de um sorteio, dentre as 17
participantes que ja concluiram o protocolo . As analises tematicas foram feitas
com o material produzido pelas mesmas. O impacto da intervencao foi avaliado
gualitativamente, através de uma analise tematica dos assuntos que aparecem
nos instrumentos, seguida de uma avaliacdo qualitativa quanto as mudancas pré

e pos aplicacao do protocolo.

NOME:

INSTRUMENTQOS: Ficha de Crencas e Cartdo da Visao de si

RESULTADOS:

@ ANALISE FICHA DE CRENCAS SOBRE O PAPEL DA MULHER:

“Motivo de eu estar aqui, nesse mundo, nesse planeta. Ar que eu respiro. Meu
melhor papel € ser mée e educadora. Responsabilidade. Dialogo.” (Amanda
sobre maternidade, na primeira sessao do protocolo).

“Fazer bem mais que um homem para ser reconhecida e levar mais tempo.”
(Amanda sobre mulher e mercado de trabalho, na primeira sessao do protocolo)

“Lugar, espaco de respeito...Via como no seculo passado, a mulher retraida, nao
levantava o tom de voz...Eu tive que ser assim e iISSO ndo era casamento. Agora
vejo que nao precisa. Tém que dialogar, n&o precisa ser assim. Eu demorei, mas
eu vi.” (Juliana sobre casamento, na ultima aplicacéo do instrumento).

“Néo precisa ter conflito com violéncia. Todo casal tém conflito. O grau de uniao e
maturidade ajuda a resolver.” (Paola sobre conflitos conjugais na ultima aplicacéo
do instrumento).

“‘Unido e amor.” X “Unido. Respeito. Companheirismo. Nao devia ter tanta
diferenca no papel da mulher na familia, mas ainda tem”. (Nicole sobre familia,
comparacao entre os dois momentos da aplicacao).
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CONSIDERACOES FINAIS:

A partir da andlise dos dados, pode-se dizer que as intervencdes alvos,
assim como o protocolo cumprem com seus objetivos. Visto que se tem
indicativos de uma flexibilizacdo das crencas disfuncionais da violéncia e da
modificacdo de esteredtipos de género, que em um primeiro momento atuavam
como um perpetuador das violéncias sofridas pelas mulheres. Todavia, algumas

limitacbes foram encontradas neste estudo, jA que por diferentes terapeutas
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aplicarem os instrumentos.
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