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Para as mulheres que, nos escombros da violéncia,
encontram coragem para ressignificar o amor.
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RESUMO

~ VIOLENCIA SILENCIOSA: UM OLHAR PARA A VIOLENCIA
PSICOLOGICA EM RELACIONAMENTOS AFETIVOS A PARTIR DA QUIMICA
ESQUEMATICA

AUTORA: Natdlia Fernanda Gnoatto
ORIENTADORA: Samara da Silva Santos

A violéncia é um fenbmeno que transcende fronteiras, manifestando-se de
diversas formas e frequentemente enraizada nos valores morais e culturais de cada
sociedade. No caso da violéncia psicoldgica, caracteriza-se por ser uma manifestacéo
silenciosa, muitas vezes imperceptivel para a vitima. O objetivo central deste estudo
consiste em abordar e analisar a dinamica da violéncia psicolégica, com foco na
caracterizacao e interacdo dos Esquemas Iniciais Desadaptativos (EIDs) em relagbes
afetivas abusivas heterossexuais, por meio de uma revisao narrativa da literatura. O
trabalho tedrico tem como propdsito explorar os tracos de personalidade individuais e
como estes interagem por meio dos EIDs, além de considerar a influéncia da quimica
esquematica e dos aspectos culturais transmitidos entre geracdes. Nesse contexto,
discute-se as intervencdes em psicoterapia pelo viés da Terapia do Esquema (TE)
com o intuito de proporcionar um espaco seguro para a recuperacao e transformacao
das relacbes afetivas abusivas heterossexuais, visando a promocdo de
relacionamentos mais saudaveis e harmoniosos.

Palavras-chave: Relacionamentos intimos. Terapia do Esquema. Quimica
Esquematica.



ABSTRACT

SILENT VIOLENCE: A LOOK AT PSYCHOLOGICAL VIOLENCE IN
AFFECTIVE RELATIONSHIPS FROM SCHEMATIC CHEMISTRY

AUTHOR: Natalia Fernanda Gnoatto
ADVISOR: Samara da Silva Santos

Violence is a phenomenon that transcends barriers, manifesting itself in
different ways and often rooted in the moral and cultural values of each society. In the
case of psychological violence, it is characterized by being a silent manifestation, often
imperceptible to the victim. The central objective of this study is to characterize and
analyze the dynamics of psychological violence, focusing on the characterization and
interaction of Initial Maladaptive Schemas (EIDs) in heterosexual abusive affective
relationships, through a narrative review of the literature. The research aims to explore
individual personality traits and how they interact through EIDs, in addition to
considering the influence of schematic chemistry and cultural aspects transmitted
between generations. In this context, psychotherapy interventions were discussed
from the perspective of Schema Therapy (TE), with the aim to provide a safe space for
the recovery and transformation of heterosexual abusive affective relationships, aiming
to promote healthier and more harmonious relationships.

Keywords: Intimate Relationships. Schema Therapy. Schematic Chemistry
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1 INTRODUCAO

Este trabalho tem como objetivo analisar a dindmica da violéncia psicologica a
partir da caracterizagéo e interagdo de Esquemas Iniciais Desadaptativos (EIDs) em
relagOes afetivas abusivas heterossexuais. Para isso, serd usado o modelo tedrico da
Terapia do Esquema, com o objetivo de contribuir para o reconhecimento e
rompimento dessa violéncia, a partir de uma revisao narrativa da literatura. A violéncia
€ um fendmeno que acompanha a humanidade e pode ser que sempre tenha
participado da experiéncia humana (OMS, 2002). Seu impacto € visto de vérias formas
em diversas partes do mundo, e é constituido a partir de concep¢des culturais, sendo
atrelado as normas e valores sociais. E um problema que transcende as fronteiras de
setores especificos, sendo inerentemente uma questdo social (SACRAMENTO;
REZENDE, 2006). E por isso, a existéncia de variedades de sistemas morais em todo
o mundo torna a discussdo sobre violéncia um tema altamente complexo e
politicamente delicado de se abordar (MANUEL, 2014). O Relatério Mundial sobre

Violéncia e Saude de Genebra (2002), define a violéncia como:

O uso intencional da forca fisica ou do poder, real ou em ameaga,
contra si préprio, contra outra pessoa, Ou contra um grupo ou uma
comunidade, que resulte ou tenha grande possibilidade de resultar em
lesdo, morte, dano psicolégico, deficiéncia de desenvolvimento ou
privacéo. (OMS, p. 5, 2002).

A violéncia tornou-se um problema de questdo publica mundial a partir da
década de XX, quando o homicidio e o suicidio estavam no topo das principais causas
de mortes (MANUEL, 2014). A partir de 1993, a Organizagdo Pan-Americana da
Saude (OPAS), passou a recomendar de forma mais enfatica aos paises membros
gue incorporassem a questao da violéncia em suas prioridades de acao (MINAYO,
2004 apud OPAS, 1993). Além disso, dados da Organizacdo Mundial da Saude,
apontam que violéncia é uma das maiores causas de mortes, entre a faixa etaria de
15 a 44 anos (OMS, 2002), demonstrando a importancia que o tema possui.

No Brasil, dados da PNAD/88 (Pesquisa Nacional de Amostragem Domiciliar,
IBGE, de 1988), o lugar de maior perigo para as mulheres € a propria casa, onde 55%
das mulheres agredidas na regido sudeste foram atacadas dentro de casa, e 67% das
agressdes foram feitas por parentes ou conhecidos. Em 2012, a taxa média de

homicidios no mundo era de 6,2 por 100.000 habitantes, alguns paises da Ameérica



Latina e Central, chegaram a apresentar uma taxa quatro vezes maior. O Brasil
apresentou uma taxa de 26,52 por 100.000 habitantes (MARTINS, 2017, apud
UNODC, 2013). Segundo a OMS (2002), ndo € possivel estimar precisamente 0s
custos dos diversos tipos de violéncia dentro dos sistemas de saude, entretanto,
mulheres em situacfes de violéncia por parceiros intimos (VPI), possuem mais
problemas de saude, e consequentemente, buscam mais assisténcia publica,
demonstrando por evidéncia 0s custos provenientes dessa conjuntura.

De acordo com o Mapa da Violéncia (2015), um levantamento realizado no
Brasil revelou que em 2014, a cada dia, 405 mulheres tiveram a necessidade de
receber atendimento em unidades de saude devido a violéncia que sofreram. Além
disso, 0 mesmo estudo indica que, na fase adulta, mulheres recorrem aos servigos de
saude publica em uma proporcéo de 71,3%, enquanto homens o fazem em apenas
28,6%. Esse dado coincide com a constatacdo de que, para mulheres jovens e
adultas, com idades entre 18 e 59 anos, 0 agressor mais frequente € o parceiro atual
ou ex-parceiro (WAISELFISZ, 2015). As estatisticas mostram que 40% dos homicidios
contra mulheres sao realizados por maridos, namorados, entre outras denominagdes
de parceiros afetivos. Em contrapartida aos homens, a propor¢cdo € em média 6,6%
de assassinatos pelas parceiras intimas (GARCIA, 2013).

A violéncia realizada por VPI pode ocorrer de trés formas: a fisica, que é
caracterizada por acdes que causem lesdes, como chutes, socos, empurrbes
(RAZERA, 2014, apud CASADO, 2008). A sexual, que envolve abuso e sexo contra a
vontade da mulher, e a psicolégica (OMS, 2002) que pode envolver uma diminuicédo
da autoestima e o controle sobre as a¢gbes, comportamentos, crencas e decisdes de
uma pessoa por meio de ameacas, constrangimentos, humilhagdes, manipulagéo,
isolamento, vigilancia constante, insulto, chantagem, ridicularizacao, exploracdo e até
mesmo a restricdo do direito de locomocgao, ou qualquer outra agao que cause danos
a saude psicoldgica (Lei n° 11.340). Esses tipos de violéncia, estdo atrelados a
questao de género, possuindo relagdo com todo o historico de desigualdade que a
mulher tem na historia (BATISTA; MEDEIRO & MACARINI. 2017). Para Macarini e
Miranda (2018), o fendbmeno da VPI acontece por um processo interacional e ciclico,
que gera uma manutenc¢ao da relacéo de forma continua, ocorrendo em diversas fases
e repetidamente.

A autora, Marie-France Hirigoyen (2006), relata que este ciclo acontece em

quatro fases: a da tenséo, da agressédo, de desculpas e de reconciliacdo: Na fase



inicial deste ciclo, ocorre um aumento de tensdo, manifestado pela irritabilidade do
parceiro masculino, enquanto a mulher tende a se submeter na tentativa de acalma-
lo. Na etapa subsequente, ocorre a explosédo, na qual a agressdo pode assumir
diversas formas, incluindo a psicoldgica, fisica ou sexual, partindo do homem em
direcdo a mulher, com a intensidade podendo variar de um inicio gradual até atingir
situacdes extremas. Na terceira fase, o homem experimenta um momento de
arrependimento, buscando se desculpar e prometendo mudancgas ou que 0s eventos
violentos néo se repetirdo. Por fim, na fase de reconciliagdo ou "lua de mel," o homem
procura compensar pelas agressdes e conflitos anteriores, resultando em um periodo
de calmaria no relacionamento, onde a tensdo € temporariamente apaziguada
(HIRIGOYEN, 2006)

Além disso, é valido apontar que a violéncia fisica é frequentemente precedida
pela forma mais sutil e insidiosa: da violéncia psicoldgica (VP). No entanto, a deteccéo
dessa VP nem sempre é evidente para as vitimas, uma vez que pode ser habilmente
mesclada com comportamentos aparentemente afetuosos (FONSECA, 2006).
Segundo Hirigoyen (2006), no caso da VP, € comum que as vitimas tendem a duvidar
de sua prépria percepcéo da realidade. Muitas vezes, acreditam erroneamente que
estdo interpretando as situacdes de forma equivocada, exagerando nos sentimentos
ou questionando a validade de suas proprias emoc¢des. Nesse contexto, € comum que
as vitimas sintam a necessidade de obter a validacdo de terceiros, uma testemunha,
para confirmar o que estao vivenciando, ja que relutam em expressar ou reconhecer
essas situacdes por conta propria. Destarte, a analise desse trabalho se concentra em
um olhar mais aprofundado para a VP perpetrada por parceiros homens contra
mulheres dentro do ambiente doméstico. Esse enfoque se justifica pela intrincada
natureza do reconhecimento por parte das vitimas, o que acrescenta complexidade
ao ja desafiador cenario de interrupcao desse tipo de violéncia.

Diversos fatores influenciam a decisdo das mulheres de permanecerem em
situacdes abusivas, como transgeracionalidade (ROSA; HAACK; FALCKE, 2015)
dependéncia financeira (GOMES; FERRNANDES, 2018), cultura machista e aspectos
de género (MAIA, 2017), a negacgdo, o medo e a falta de suporte social (OMS, 2002),
fatores socioecondmicos da mulher (MARTINS; TEIXEIRA, 2020) entre outros fatores.
Vale ressaltar, que componentes sociais desempenham um papel significativo,
refletindo uma cultura patriarcal caracterizada por papéis rigidos que podem contribuir

para a emergéncia e persisténcia do fenémeno da VP (NARVAZ; KOLLER, 2006).



Considerando as caracteristicas e especificidades da VP, sua manifestacdo em uma
cultura machista e patriarcal, bem como as repercussoes subjetivas, principalmente,
emocionais, cognitivas e comportamentais as mulheres que a vivenciam, parece
fundamental conhecer as formulacdes tedricas na area da Psicologia Clinica, que
possibilitem explicacbes e compreensdo sobre esse fenbmeno. Dentre as mais
diversas abordagens clinicas, recorre-se especificamente ao modelo tedrico e pratico
da Terapia do Esquema para analisar a dindmica da VP a partir da interacado de
Esquemas Iniciais Desadaptativos (EIDSs).

Segundo Fioravante (2014), em 1990, pelos estudos dos pioneiros, Jeffrey E.
Young, Janet Klosko e Marjorie Weishaar, emerge a perspectiva da Terapia de
Esquemas (TE). Dentro da teoria, os Esquemas Iniciais Desadaptativos (EIDs) séo
definidos como arraigados padrdes emocionais e cognitivos disfuncionais que tém sua
origem na infancia e persistem ao longo da vida, moldando a forma como um individuo
percebe, pensa e interage com o mundo ao seu redor (YOUNG; KLOSKO;
WEISHAAR, 2008). Por meio da TE, torna-se possivel a identificacdo desses padrdes,
com o intuito de cessar essa VP e auxiliar as vitimas a reconstruirem suas vidas com
seguranca, dignidade e de maneira mais equilibrada (PAIM; CARDOSO, 2019). O
presente estudo almeja contribuir para o reconhecimento e subsequente o
rompimento desses padrées/EIDs, valendo-se dos recursos oferecidos pela Terapia

de Esquemas.

2 ESTUDOS SOBRE VIOLENCIA DOMESTICA CONTRA A MULHER

2.1 DINAMICA E TRANSGERACIONALIDADE DA VIOLENCIA

A VP, considerada como um dos tentaculos da violéncia que afeta a saude, tem
sido amplamente investigada sob diversas perspectivas, incluindo a analise realizada
pela Psicologia (MINAYO; ASSIS, 2017). Primeiramente, estudos como o de Razera
(2014) e Macarini e Miranda (2018) apontam que a VP é frequentemente um
componente presente em relacionamentos abusivos, atuando como um elemento de
controle e subjugacédo das vitimas, que muitas vezes é utilizado como um meio para
exercer poder e dominio sobre elas (GONDOLF, 1999).


https://repositorio.ufjf.br/jspui/browse?type=author&value=Fioravante%2C+Melissa+Gevezier

Além disso, estudos epidemiolégicos e de saude publica, como os realizados
por Garcia, Freitas e Hofelmann (2013), tém demonstrado que a violéncia psicologica
pode ter consequéncias graves para a saude das mulheres, incluindo o aumento do
risco de desenvolvimento de transtornos mentais, como a ansiedade e a depressao.
Essas experiéncias de VP sdo marcadas pela exposi¢cdo constante e prolongada a
eventos emocionalmente impactantes, que séo dificeis de prever ou controlar. Esses
eventos sao conhecidos por serem variados, numerosos e de longa duragédo (GOMES,
2012 apud MEICHENBAUM, 1994). Outro dado relevante € que a VP é
frequentemente subnotificada e pode ser mais dificil de identificar do que a violéncia
fisica, podendo contribuir para sua invisibilidade e perpetuacéo. Isso é corroborado
por estudos como o de Fonseca (2006), que aponta que a VP nem sempre é de facil
reconhecimento pelas vitimas, pois pode estar diluida e mesclada com
comportamentos afetuosos por parte do agressor.

Para a compreensao do fendmeno da violéncia conjugal, Carvalho-Barreto et
al. (2009), em sua pesquisa sobre as experiéncias na familia de origem, abordam um
modelo que considera niveis interativos como caracteristicas individuais, interacées
interpessoais, aspectos contextuais e perspectiva temporal, que engloba a
transmissao transgeracional, demonstrando a multiplicidade de fatores que se
entrelacam para a perpetuacéo e manutencédo da VP. Paim e Falcke (2012) realizaram
um estudo quantitativo comparativo sobre o perfil de sujeitos com histérico de violéncia
conjugal, analisando como padrdes disfuncionais podem ser transmitidos de uma
geracdo para outra, e ficou destacado a questdo da transgeracionalidade também.
Segundo Santos e Costa (2004), a violéncia transgeracional, bem como o estresse e
a falta de carinho na infancia, podem ser fatores perpetuadores da VP conjugal (PAIM,;
FALCKE, 2012, apud SANTOS; COSTA, 2004). De acordo com Fonseca (2006), a
violéncia ndo simboliza desamor, mas uma forma de se estruturar como pessoa, em
que o subjugar-se ao outro € um modelo de relacdo aprendido na infancia.

A Terapia do Esquema tem ganhado espaco no tratamento de casais que
enfrentam violéncia psicologica conjugal. Paim e Cardoso (2019) discutem o uso
dessa abordagem terapéutica para conjuges, enfatizando a importancia de
compreender os padrdes presentes nas relacdes abusivas. Nesse cenario, a escolha
do conjuge nédo é aleatdria, ha padrdes comportamentais que estao presentes, tanto
inconsciente como conscientes. A reproducdo dos modos de agir, pensar e viver,

aprendidos nas relagdes primarias, sdo fundamentais no momento da escolha do



parceiro romantico, principalmente, para a manutencao de relacionamentos danosos,
que esta relacionada a evocacdo de emocles e sentimentos vividos na infancia,
denominada quimica esquematica (YOUNG, KLOSKO, 1994).

2.2 TERAPIA DO ESQUEMA: CONSTRUCAO DE COMPREENSOES EM
SITUACOES DE VIOLENCIA PSICOLOGICA PERPETRADA POR PARCEIROS
INTIMOS CONTRA MULHER

O enfoque sobre as cogni¢cdes dentro do modelo tedrico das Terapias
Cognitivo-Comportamentais (TCCs) ganhou visibilidade no inicio da década de 1960,
a partir dos trabalhos pioneiros de Aaron T. Beck e Albert Ellis (CLARK, 2011), em
decorréncia ao questionamento da eficiéncia de modelos psicanaliticos (RANGE;
FALCONE; SARDINHA, 2007). Dentro das TCCs, a Terapia Cognitiva (TC) € uma
abordagem terapéutica amplamente reconhecida por sua eficacia no tratamento de
uma variedade de transtornos emocionais e comportamentais (BECK, 1976). Beck foi
um dos principais expoentes da TC e com base em suas pesquisas sobre a
psicopatologia, prop6s que 0s esguemas cognitivos desempenham um papel
fundamental no desenvolvimento de transtornos mentais (CLARK, 2011). Para Beck
(1979a), esquemas cognitivos sdo estaveis e moldam as percepcdes e interpretacdes
individuais, influenciando as respostas comportamentais (BECK, 1979b).

A Terapia dos Esquemas (TE) expande a TC e introduz o conceito supracitado
de Esquemas Iniciais Desadaptativos (EIDs) (YOUNG; KLOSKO; WEISHAAR, 2008)
que podem ser frequentemente associados a manutencdo de padrbes de
relacionamentos interpessoais que colaboram para a emergéncia de conflitos entre
casais e contexto de violéncia, incluindo a psicolégica. Dentro desse contexto das
TCCs, a TE oferece uma compreenséo sobre a origem e desenvolvimento dos EIDs
e representa uma alternativa no tratamento de pessoas que se encontram em
situagdes complexas, como as que envolve violéncia (WAINER; RIJO, 2016; YOUNG,;
KLOSKO; WEISHAAR, 2008).

Os EIDs representam padrdes abrangentes, que funcionam como uma espécie
de "filtro" através do qual o individuo percebe e interpreta 0 mundo ao seu redor
(LOBBESTAEL, et al., 2016), englobando memodrias, emocdes, cognicdes e
sensacdes corporais, que estao relacionados a autoimagem e aos relacionamentos
interpessoais (DUMITRESCU; RUSU, 2012). O entendimento de Young, Klosko e



Weishaar (2008) aponta que os EIDs sdo acionados inconscientemente quando
eventos sdo percebidos como reminiscentes de experiéncias prejudiciais na infancia
e cada ativagcdo desencadeia intensa excitacdo afetiva. Os autores também ressaltam
gue a repeticdo de experiéncias ativadoras refor¢ca os EIDs, contribuindo para que
sejam considerados como verdades inquestionaveis. Isso sugere que, ao longo do
tempo ou com o envelhecimento, esses padroes podem se solidificar e ser mais
suscetiveis a ativagdo. Dentre esses apontamentos, hd algumas necessidades
emocionais basicas que precisam ser supridas para que haja o desenvolvimento de

um adulto saudavel:

Vinculos seguros com outros individuos;
Autonomia, competéncia e sentido de identidade;
Liberdade de expressédo, necessidades e emocdes validadas;

Espontaneidade e lazer;

o bk 0N PE

Limites realistas e autocontrole.
(YOUNG; KLOSKO:; WEISHAAR, p. 24, 2008).

As necessidades emocionais basicas funcionam como tarefas
desenvolvimentais, cujos adultos, que sdo responsaveis pelo cuidado e
desenvolvimento de criancas, colaboram para sua manifestacdo. Sao as percepcdes
subjetivas da vivéncia dessas necessidades emocionais que colaborardo para a
formacao dos EIDs. As lacunas ndo adequadas as necessidades de estabilidade,
seguranca, afeto e proximidade estdo diretamente ligadas as fragilidades
esquematicas que desencadeiam 0s prejuizos mais substanciais na dinamica
relacional (PAIM; CARDOSO, 2019). Portanto, pode-se afirmar que € importante
assegurar o suprimento dessas necessidades emocionais nas interacdes primarias,
notadamente no ambito familiar, uma vez que colaboram para a formacao psicologica
do individuo, habilitando-o a buscar e cultivar relagdes interpessoais saudaveis (PAIM,
FALCKE, 2016). Embora existam pesquisas recentes que apontam outras
classificagdes/reorganizacdes com relacdo aos dominios esquematicos e seus EIDs
(VALENTINI et al., 2013; VALENTINI, et al 2009; BACH et al., 2017), a revisao tedrica
deste presente trabalho ateve-se, apenas, ao que foi publicado originalmente por
Young (2008). Esses EIDs podem ser definidos em cinco dominios que englobam os

dezoito EIDs formulados até o momento, conforme o Quadro 1:



Quadro 1: Dominios e Esquemas Iniciais Desadaptativos

Dominio EIDs

Abandono/Instabilidade
Desconfiangca/Abuso

1 — Desconexao e rejeicao Privacdo emocional
Defectividade/ Vergonha
Isolamento social/alienacao

Dependéncia/lncompeténcia
Vulnerabilidade ao dano/doenca
Emaranhamento

Fracasso

2 — Autonomia e desempenho prejudicados

Merecimento/Grandiosidade

3 — Limites prejudicados .
prel Autocontrole e autodisciplina

Subjugacéo
4 — Orientacao para o outro Autos sacrificio
Busca de aprovacao/reconhecimento

Negativismo/ Pessimismo

Inibico emocional

Padrdes inflexiveis/ Postura critica exagerada
Postura punitiva

5 — Supervigilancia e inibigédo

Fonte: Adaptado de Young, Klosko e Weishaar (2008).

A partir das concepcdes, é possivel identificar os cinco dominios fundamentais
que delineiam os padrdes iniciais desadaptativos. No primeiro dominio, denominado
Desconexdo e Rejeicdo, observa-se que esses padrbes surgem como resultado da
frustracdo das necessidades basicas, tais como a afeto, protecdo, estabilidade e
seguranca (WAINER; RIJO 2016). Autores como LOBBESTAEL et al. (2010)
enfatizam que a negligéncia dessas necessidades essenciais leva a privagoes
emocionais, e na idade adulta, essas pessoas muitas vezes acabam transitando de
um relacionamento prejudicial para outro ou optam por evitar completamente o
envolvimento em relacionamentos intimos (YOUNG; KLOSKO; WEISHAAR, 2008).

No segundo dominio, de Autonomia e Desempenho Prejudicados, autores
como Rijo e Wainer (2016) explicam que € gerado pela falta de satisfacdo da
necessidade de exploracdo e autonomia no ambiente. Esses individuos néo
receberam o apoio necessario para construir autoconfianca (ALGARVES, 2018) e
possuem dificuldade de viver de forma autbnoma e tomar decisdes por conta propria.
Em relacdo ao terceiro dominio, chamado Limites Prejudicados, autores como Rijo e
Wainer (2016) afirmam que pais que s&o excessivamente permissivos, negligentes ou



extremamente criticos e rigidos ao estabelecer limites tém maior probabilidade de criar
filhos com dificuldades na consideracao pelos direitos dos outros, ja que geralmente
nao possuem limites realistas (YOUNG; KLOSKO; WEISHAAR, 2008).

O quarto dominio, associado a Orientagdo para o Outro, € evidenciado em
familias em que os desejos emocionais dos outros tém maior prioridade em relacéo
as necessidades e sentimentos proprios (WAINER; RIJO 2016). Autores como Arntz
e Jacob (2012) discutem a relagcdo entre a busca excessiva de aprovacdo e
reconhecimento, Subjugacéo, Autossacrificio em ambientes como esse, contribuindo
para a formacdo desses esquemas. Por fim, o quinto dominio esta relacionado a
supressao de impulsos e sentimentos espontaneos (YOUNG; KLOSKO; WEISHAAR,
2008). Nesse contexto, o individuo aprende a monitorar constantemente suas agfes
a fim de evitar erros ou transgressdes das regras. Conforme Crawford e Wright (2007),
esse padrao de pensamento pode sugerir um estado psicolégico de desconforto,
resultante de experiéncias de vitimizacao na vida adulta. A TE enfatiza a importancia
de compreender as experiéncias emocionais precoces do individuo, bem como os
padroes de pensamento e comportamento que se desenvolvem a partir dessas
experiéncias (YOUNG; KLOSKO; WEISHAAR, 2008).

De acordo os estudos recentes (WAINER; RIJO 2016), os EIDs surgem como
resultado da interacdo entre trés fatores distintos: o temperamento emocional, que é
geneticamente herdado; as experiéncias sistematicas vivenciadas com as figuras
afetivas durante a infancia; e o grau de atendimento das necessidades emocionais
fundamentais ao longo das diferentes fases do desenvolvimento humano. A
persisténcia dos EIDs, conforme discutido sob a perspectiva de Young, Klosko e
Weishaar (2008), é alimentada por diferentes mecanismos. Em primeiro lugar, vieses
cognitivos sdo um componente chave na manutencdo desses esquemas. Individuos
tendem a interpretar informagdes de maneira distorcida, priorizando evidéncias que
corroboram suas crengas negativas iniciais sobre si mesmos e o mundo, engquanto
negligenciam ou minimizam informacdes contraditorias (CLARK.; BECK; ALFORD,
1999).

Além disso, a persisténcia dos EIDs pode ser sustentada por padrbes de vida
autoderrotistas, em que as agdes e escolhas do individuo reforcam diretamente os
esquemas negativos. Esses padrdes de autossabotagem, como evitacdo de desafios
ou busca de relacionamentos abusivos, reforcam a visdo negativa de si mesmo e
mantém a espiral descendente (RAFAELI; BERNSTEIN; YOUNG, 2010). Ademais,



estilos de enfrentamento contribuem para a perpetuacdo dos EIDs, com individuos
recorrendo a estratégias desadaptativas, como evitacdo, resignacdo ou
hipercompensagdo (ALDAO; NOLEN-HOEKSEMA, 2013; YOUNG; KLOSKO;
WEISHAAR, 2008). Dessa forma, a persisténcia dos EIDs se enraiza na interagcédo
complexa desses trés elementos: vieses cognitivos, padrées autoderrotistas de vida e
estratégias de enfrentamento ineficazes. Esses fatores alimentam um ciclo de auto-
reforco dos esquemas, dificultando a mudanca e contribuindo para a manutencgéo de
padrdes disfuncionais ao longo do tempo.

As decisbes afetivas e a permanéncia em relacionamentos prejudiciais
frequentemente derivam das sensacdes experimentadas através da ativacdo de um
ou mais EIDs, ocorrendo predominantemente em um plano emocional e menos
racional (ATKINSON, 2012). De acordo com as contribui¢cdes, Paim e Cardoso (2019)
destacam frequentemente que as pessoas acabam escolhendo parceiros que
reproduzam os padrdes de apego que vivenciaram na infancia, pela interacdo da
quimica esquemaética. Sendo crucial analisar essa dindmica que se desenrola no
relacionamento conjugal, pois isso permite o desenvolvimento de estratégias
terapéuticas voltadas para aumentar a satisfacdo no relacionamento e o crescimento
emocional dos pacientes. Na abordagem da TE aplicada a casais, 0s esquemas
emocionais de cada individuo sdo minuciosamente investigados, visando a
compreensao de como esses esquemas interagem e se entrelacam dentro do
relacionamento (PAIM; FALCKE, 2016). Compreender o funcionamento de um casal
envolve levar em consideracdo as multiplas camadas do sistema de relacionamento
e apego, incluindo as caracteristicas da personalidade de cada individuo, suas
motivacfes, psicopatologias e questdes ndo resolvidas da familia de origem
(ALGARVES, 2018 apud DATILIO, 2004).

3 DISCUSSAO

3. 1 INTERACAO ESQUEMATICA E A PERPETUACAO DE RELACIONAMENTOS
AFETIVOS DANOSOS

As pesquisas supracitadas em grande maioria, estabeleceram uma conexao

entre experiéncias abusivas na infancia (seja de natureza sexual, fisica ou psicolégica)



e sua persisténcia na vida adulta, muitas vezes por meio dos EIDs. Em um estudo
realizado na Espanha, (PAIM; FALCKE 2016, apud CALVETE; ESTEVEZ; CORRALI,
2007), foi analisado o papel desempenhado pelos EIDs como mediadores na relacao
entre violéncia conjugal. Os resultados dessa pesquisa indicaram que 0s esquemas
pertencentes ao dominio "Desconexdo e Rejeicdo" foram os mais significativos na
explicacdo das associacfes entre a ocorréncia de violéncia. Além disso, uma
investigacdo conduzida pelos pesquisadores Khosravi, Attari e Rezaei (2011) com
mulheres iranianas que vivenciaram situacfes de violéncia conjugal trouxe a luz uma
série de dindmicas de relevancia e dessa relacdo de abusos sofridos na infancia e os
EIDs do primeiro dominio. Nesse contexto, os pesquisadores observaram que os EIDs
mais proeminentes entre essas mulheres eram aqueles relacionados a privacédo
emocional, desconfianga/abuso e defectividade/vergonha.

No contexto brasileiro, uma investigacdo conduzida por Paim e Falcke (2012)
aprofundou a andalise da relacdo existente entre EIDs e a expressdo de
comportamentos violentos em relagdes intimas. A pesquisa contou com participantes
de ambos os sexos que possuiam uma relacao afetiva. Os resultados da pesquisa
demonstraram que os EIDs relacionados correspondiam as pesquisas internacionais.
O dominio de “Desconexao e Rejeicao” foi em maior numero associado a presenca
de violéncia conjugal. Todavia, h4 a presenca de outros esquemas destacados na
pesquisa como: Dependéncia/incompeténcia, Emaranhamento,
Grandiosidade/arrogo, Autocontrole/autodisciplina Insuficiente, Postura punitiva,
Padréo inflexivel.

Além disso, o estudo Paim e Falcke (2012) trouxe um resultado surpreendente,
apresentando uma correlacéo dos EIDS tanto com a posicéo de vitima, quanto com a
posicdo de agressor. Isso sugere que essas posicdes ndo sao estritamente fixas, e
gue a violéncia pode manifestar-se como consequéncia de uma intricada dinamica
interativa que se forma entre os parceiros envolvidos na relacdo conjugal. Dessa
forma, em alguns relacionamentos abusivos, a vitima e o perpetrador podem ter EIDs
semelhantes. A tabela abaixo destaca exemplos da ativacdo do EID, e como pode

ocorrer a interacdo esquematica a partir desse resultado do estudo das autoras:



Tabela 2 — Interacdo Esquematica em ambos os perfis

(continua)
EIDs Ativacédo do EID Interacdo Esquematica
O relacionamento pode ser repleto de
discussdes, tensbes e conflitos devido a
. ~ . | dificuldade em fornecer e receber apoio
Dificuldade em expressar emocdes; : iy
S .| emocional. Tanto a vitima quanto o
S busca constante de validacao )
Privacéo : ; N perpetrador podem experimentar uma
. emocional; desconexdo com as ; ~ : e
emocional ~ ~ .~ | deterioracdo na autoestima devido a Privacao
emogles; sensagdo de vazio ; N .
Emocional e a dindmica do relacionamento. A
constante. oy L ;
vitima pode se sentir incapaz de buscar apoio
fora do relacionamento devido as taticas de
controle do perpetrador.
Ambos os parceiros podem experimentar uma
inseguranca profunda devido ao medo de
Medo constante de abandono; | serem abandonados, o que pode levar a
Abandono dificuldade em confiar nos outros; | comportamentos de busca de aprovacdo e
busca por relacionamentos | apego excessivo. O agressor pode usar o
desesperadamente. medo da vitima parra controla-la. Pode incluir
aspectos como finangas, comunicacdo e
decisdes pessoais.
Ambos os parceiros experienciam autocritica
excessiva e preocupagdo em serem
Defectividade/ Sentimentos de inadequacdo e | rejeitados. O perpetrador pode agir de forma
Vergonha vergonha; autocritica constante, | hipercompensadora e na  defensiva,
pensamentos negativos sobre si. explorando os sentimentos de inadequacao da
vitima, tentando manipul-la e evitando que
fique visivel o seu sentimento de inadequacéo.
Ambos os parceiros podem desconfiar um do
outro devido aos seus préprios medos de
serem traidos ou maltratados. O que pode
levar a uma sensacéo constante de ameaca.
Desconfianga/ | Expectativas de ser maltratado(a) ou | Pode haver hipervigilancia a pequenos sinais,
Abuso enganado(a). conflitos frequentes, dificuldade em acreditar
nas boas inten¢des do outro. O parceiro pode
duvidar da prépria realidade, fazendo com que
a vitima se justifique a todo momento,
aumentando a tensdo no relacionamento.
Ambos o0s parceiros podem desenvolver uma
: . . dependéncia emocional, buscando
Acredita que pode néo ser digno de . . .
; . ; exclusivamente a companhia do parceiro. Isso
relacionamentos interpessoais e que ; P o
Isolamento ~ : pode criar uma dindmica de vulnerabilidade
. as pessoas ndo se importam. o, .
Social . . para a vitima. O que resultaria em uma
Tendéncia ao isolamento por medo | /..
S dificuldade em estabelecer redes de
de rejeicéo. o .
seguranca e apoio, isolando-a cada vez mais
a mulher, caso tente resistir ao abuso.
O cbnjuge pode desenvolver uma dindmica
. . . em que nenhum dos dois sente que é capaz
R Sentimento de incapacidade ou . .
Dependéncia/ | . de funcionar de forma independente. O
~ . | incompetente, medo profundo da : .
Incompeténcia perpetrador, ciente das insegurangas da

autonomia.

vitima, pode usar isso como uma tética de
controle.




(concluséo)

EIDs Ativacédo do EID Interacdo Esquematica
Ambos 0s parceiros podem ser
excessivamente dependentes um do outro,
Fusédo excessiva de identidades e | buscando a validacdo emocional e a
limites, necessidades e desejos | identidade no relacionamento, tornando-se um
Emaranhamento

podem ficar subordinados aos da
outra pessoa.

s6. O perpetrador pode usar a conexao
emocional intensa para exercer controle sobre
a vitima, podendo alternar entre atos de
carinho e amor.

Grandiosidade/
Arrogo

Sentimento  de
expectativas
reconhecimento.

superioridade;
elevadas de

Ambos os parceiros podem competir pela
necessidade de aprovacdo um do outro,
podendo causar sentimentos de inseguranca.
O perpetrador pode desconsiderar as
necessidades e opinides da vitima. A vitima
pode sentir a necessidade constante de
buscar aprovacdo e reconhecimento do
parceiro, causando um ciclo de tenséo entre o
casal.

Autocontrole/
autodisciplina
Insuficiente

Dificuldade em controlar impulsos,
emocdes ou comportamento. Falta
de estabelecimento de limites
pessoais.

O parceiro pode ter dificuldade em controlar
impulsos, 0 que pode levar a situacfes de
conflitos e vulnerabilidade. A mulher pode se
tornar mais suscetivel a manipulacgao, se sentir
incapaz de dizer “ndo” ou de estabelecer
limites para impedir o comportamento abusivo.

Postura Punitiva

Tendéncia a se punir e ser critico;
sentimento de culpa constante.

Ambos os parceiros podem envolver-se em
um ciclo de critica constante. O perpetrador
pode usar a Postura Punitiva para justificar e
intensificar a violéncia psicolégica, culpar e
manter a vitima sob controle, através da
justificativa de que esta fazendo o melhor para
ela, a vitima pode achar que é justo e merece
ser punida.

Padrées
Inflexiveis

Rigidez em relacdo a regras e
padrdes. Dificuldade em adaptar-
se e expectativas inflexiveis sobre
como as coisas devem ser.

Ambos os parceiros podem entrar em conflito
devido a expectativas rigidas e inflexibilidade
e podem ter dificuldade em ceder, 0 que torna
a resolucéo dos conflitos mais desafiadora. Os
padrdes inflexiveis podem levar ao agressor a
criticar a vitima, resultando em uma
desvalorizacao

Fonte: Adaptado de Paim e Falcke (2012); Paim e Cardoso (2019); Young, Klosko e Weishaar

(2008).

E importante compreender que a dinAmica dos relacionamentos e dos EIDs

podem variar amplamente de um caso para o outro. De acordo com Young, Klosko e

Weishaar (2008), os EIDs podem ser ativados de maneira sequencial, simultanea ou

até mesmo oscilar em sua ativagdo ao longo do tempo. Em um relacionamento, o

cOnjuge pode experimentar a ativagdo dos mesmos EIDs ou ativacfes alternadas,




dependendo das situacfes e do contexto de vida do casal. Por exemplo, os EIDs de
Carater Punitivo e Padrdes Inflexiveis podem estar ativados em ambos 0s parceiros.
Ou um parceiro estar com os EIDs de Emaranhamento e Defectividade/Vergonha.
Enquanto o outro, os EIDs de Desconfiangca/Abuso, Autocontrole/Autodisciplina
Insuficiente. As formas de expressédo dos EIDs sdo as mais variadas, mas podem
acabar retroalimentando os esquemas de ambos.

Assim, a quimica esquematica surge quando memoérias emocionalmente
dolorosas séo reativadas, acompanhadas das crencas e diretrizes relacionadas aos
EIDs (PAIM & CARDOSO, 2019). Além disso, as pesquisadoras destacam o efeito
prejudicial dos EIDs nos relacionamentos: "Foi identificada uma correlacdo negativa
entre 0s esquemas e a habilidade de negociagéao" (PAIM; FALCKE, 2012, p. 36). Isso
sugere que individuos com esses padrdes estdo mais propensos a manter
relacionamentos impactados pela violéncia. Logo, fica evidente o papel da quimica
esquematica e os EIDs na manutencéo de relacionamentos danosos, em que ha VP.
Nesse ambito, os relacionamentos amorosos acabam sendo “armadilhas da vida”
(PAIM; CARDOSO, 2019, apud YOUNG; KLOSKO, 1994), por estarem ligados a
evocacOes mais emocionais do que escolhas racionais. Nesse contexto, TE pode ter
um papel relevante no auxilio da identificacdo e intervencdo de sintomas
caracterologicos na violéncia psicoldgica conjugal, na compreenséo das necessidades
emocionais ndo supridas de cada parceiro, do enfraquecimento dos EIDs, dos vieses
e distorgdes cognitivas, nos estilos de enfrentamento disfuncionais adotados que
alimentam esse tipo de violéncia (YOUNG; KLOSKO; WEISHAAR, 2008).

3.2 INTERVENCOES EM TERAPIA DO ESQUEMA — PERSPECTIVAS DA
TERAPIA INDIVIDUAL E DE CASAL EM RELACIONAMENTOS COM VP

O intuito da TE é enfraquecer os EIDs e fortalecer o adulto saudavel, para isso,
o terapeuta trabalha para desenvolver um plano de tratamento adaptado as
necessidades especificas (PAIM; CARDOSO, 2019). E deve ser capaz de elaborar
uma analise personalizada para cada casal. Ao adentrar nas intervencdes, €
necessario compreender que ha trés situaces a serem exploradas e compreendidas:
1) somente a mulher busca ajuda em situacdo de VP; 2) a mulher e o parceiro buscam
ajuda (terapia de casal) 3) a mulher e o parceiro realizam terapias individuais com



terapeutas diferentes. Para todos 0s casos, as técnicas de intervencédo em TE podem
ser exploradas, levando em consideracao as adaptacdes de cada caso.

Entretanto, € fundamental avaliar nessas situa¢gfes, como estd o vinculo
amoroso de forma individual (BALDISSERA et al., 2021). Devido as situacdes de
abusos, o profissional precisa reconhecer as nuances da relacdo e identificar
possiveis origens de conflito ou abuso. Caso tenha risco iminente, € necessario
garantir a seguranca da mulher. O profissional precisa tomar as medidas necessarias
para encaminhar para servigos especializados, como protecdo, servicos de saude,
assisténcia social e justica (HABIGZANG, 2018). Além disso, no cenario em que s6 a
vitima busca apoio psicolégico, o rompimento da violéncia pode ndo acontecer no
inicio do processo psicoterapéutico, ou mesmo, pode ndo acontecer, a vitima pode
estar na terapia e ainda estar com o parceiro. Nesses casos, € necessario que o
profissional consiga se ater as informacfes sobre o caso, e principalmente,
psicoeducar a vitima sobre o reconhecimento do ciclo da violéncia e em qual fase o
casal esta (HIRIGOYEN, 2006).

Caso o profissional e a paciente avaliem que seja necessario, € possivel
construir um plano de emergéncia em situacdes de crises, quando a mulher percebe
gue esteja em perigo (principalmente para casos em que a vitima more com o parceiro
e 0 risco € maior) algumas acdes e cuidados podem ser necessarios: a) ter sempre a
disposicdo os numeros de contato de servicos de emergéncia; b) Identificar areas de
seguranca na casa, onde néo tenha armas, facas ou outros objetos que possam ser
utilizados para agressao fisica, e onde existam saidas rapidas; c) Preparar um
conjunto de roupas e itens essenciais (para as criangas, caso tenha), e reservar com
amigos ou vizinhos, caso ndo seja possivel, deixar na residéncia em local seguro; d)
Manter duplicatas de documentos relevantes em um local seguro; e) Elaborar um
plano para sair de casa com seguranga, cOmo contatar servicos de amparo
temporario, abrigos na sua regiéo, ficar na casa da rede de apoio (COELHO, 2019)

Para o processo terapéutico - tanto individual como em casal-, de inicio pode
se explorar quais EIDs estdo ativados, utilizando ferramentas como Questionario de
Esquemas de Young — YSQ — S3, para auxiliar na coleta de dados (YOUNG,;
KLOSKO; WEISHAAR, 2008). Além disso, a Repaternalizacdo Limitada e
Confrontacdo Empatica (ANDRIOLA, 2016) tém o intuito de criar vivéncias positivas
de cuidado que, em muitos casos, foram negligenciadas ou inadequadamente

supridas pelos cuidadores. Mas também, de colocar limites necessarios que talvez



nao foram colocados. Inicialmente, esse papel é assumido pelo terapeuta, mas a meta
€ gue com O progresso da terapia, isso seja gradativamente substituido pelo
desenvolvimento do modo adulto saudavel dos proprios pacientes, ou seja um modo
em que a pessoa consiga desenvolver relacionamentos saudaveis, sendo capaz de
tomar decisbes racionais e lidar com responsabilidades de forma equilibrada
(WAINER, et al. 2016). Essa abordagem visa suprir as caréncias emocionais do
passado e facilitar o processo de autocuidado e autorregulacdo emocional. Ja a
Confrontacdo Empatica visa criar um espaco seguro onde as pacientes podem
desafiar ativamente seus esquemas disfuncionais.

Além disso, Andriola (2016) enfatiza a importancia de fornecer um apoio
terapéutico que equilibre a empatia e a confrontagdo, permitindo que os pacientes se
sintam validados em sua experiéncia, ao mesmo tempo em que sao incentivados a
guestionar e modificar seus EIDs. Nesse cenario, € possivel explorar as abordagens
terapéuticas vivéncias, que séo recriacdes controladas de situacdes do cotidiano que
normalmente desencadeiam respostas negativas relacionadas aos esquemas,
proporcionando aos pacientes uma oportunidade Unica de explorar e compreender
como esses esquemas afetam seu funcionamento (YOUNG; KLOSKO; WEISHAAR,
2008).

Além disso, o uso de imagens mentais (PETRY; BASSO; 2016) desempenha-
se um papel essencial no processo terapéutico. Ao trabalhar ativamente com essas
figuras mentais, os pacientes podem gradualmente substituir os esquemas
prejudiciais por perspectivas mais realistas e saudaveis de si. O que é fundamental
para sua recuperagdo emocional apds a violéncia psicolégica, para cessar a
perpetuacdo da violéncia e da desregulacdo emocional (YOUNG; KLOSKO;
WEISHAAR, 2008). Pode ser explorada nesse cenario, segundo Paim e Cardoso
(2019), a técnica de Mudltiplas Cadeiras, sejam elas reais ou imaginarias, como uma
representacdo simbolica das diversas facetas ou componentes internos da psicologia
do paciente. E possivel utilizar essa abordagem para facilitar a solu¢éo de conflitos
internos, reconhecer necessidades emocionais ndo satisfeitas e estimular
transformacdes construtivas nos modos de pensar e agir (PAIM; CARDOSO, 2019
apud KELLOGG; YOUNG 2006). Depois que a dindmica mais prejudicial enfraquece
e o0 casal adquire uma compreensdo mais profunda dos seus padrdes de
funcionamento, torna-se viavel aplicar o que foi discutido durante a sessdo nas suas
interacdes fora do cenério terapéutico (PAIM; CARDOSO, 2019)



Ademais, como forma de ampliacdo de intervencdes individuais, grupos
terapéuticos sdo um recurso valioso para mulheres que enfrentam violéncia fisica,
psicolégica ou sexual no ambito intrafamiliar ou parceiros perpetradores de violéncia
(SILVA, et al, 2018). Conceitualmente, esses grupos proporcionam um espaco seguro
e empatico para as participantes compartilharem experiéncias, emocdes e estratégias
de enfrentamento relacionadas a violéncia que vivenciaram (MOREIRA, 1999). No
contexto dos grupos terapéuticos para situacdes envolvendo violéncia intrafamiliar, os
facilitadores podem aplicar os principios da terapia de esquemas para ajudar as
participantes a identificar e compreender os EIDs que podem estar contribuindo para
a perpetuacéao do ciclo de violéncia (YOUNG; KLOSKO; WEISHAAR, 2008).

4 CONSIDERACOES FINAIS

Este trabalho analisou, a partir de uma revisao narrativa, a dinamica da VP a
partir da caracterizacdo e interacdo de EIDs, com o intuito de contribuir no
reconhecimento e rompimento dessa violéncia. Foi possivel reconhecer que a VP é
um tipo de violéncia silenciosa, mais sutil e insidiosa, que pode ser um marcador para
possiveis violéncias fisicas. Além disso, a transgeracionalidade e a cultura séo fatores
proeminentes que influenciam diretamente na manutencdo da violéncia conjugal
(SANTOS; COSTA, 2004). A mediacado de situacbes abusivas na infancia (sexual,
fisica ou psicoldgica) e a transgeracionalidade mostraram-se de grande efeito para a
persisténcia de ciclos de violéncia (PAIM; CARDOSO, 2019). A cultura entra como um
aspecto de normalizacao e cristalizacdo desse cenério.

Destarte, na maioria dos casos, € necessario um envolvimento ativo para o
rompimento do ciclo da violéncia, visto as situacdes experienciadas em
relacionamentos intimos, pela excitagdo emocional provocada (ATKINSON, 2012)
pela quimica esquematica. As pesquisas abordadas neste estudo, relacionam em
maior parte a mediacdo da VP, com a transgeracionalidade e os EIDs do dominio
esquematico de Desconexdo e Rejeicdo. Nos estudos realizados na Espanha, Ir§,
Estados Unidos e Brasil, foram destacados o0s seguintes EIDs:
Abandono/Instabilidade; Desconfianca/Abuso; Privacdo emocional; Defectividade/
Vergonha; Isolamento social/alienacéo; Dependéncia/incompeténcia,
Emaranhamento, Grandiosidade/arrogo, Autocontrole/autodisciplina insuficiente,



Postura punitiva, Padréo inflexivel; Inibicdo Emocional; (PAIM; FALCKE 2016, apud
CALVETE; ESTEVEZ; CORRALI, 2007; KHOSRAVI; ATTARI; REZAEI, 2011; PAIM;
FALCKE, 2012; CRAWFORD; WRIGHT, 2007) .

A pesquisa conduzida por Paim e Falcke (2012) trouxe a luz uma analise
aprofundada da relacédo entre os EIDs e a violéncia conjugal, demonstrando a
existéncia de correlacdes entre esses esquemas e as posi¢des tanto de vitima quanto
de agressor e destacando a importancia da dindmica interacional esquemética na
perpetuagcdo do ciclo de violéncia. No entanto, a investigagdo apontou algumas
limitagcBes, como a escassez de pesquisas quantitativas sobre o tema, tanto no Brasil
guanto no mundo, o que dificulta a coleta de dados abrangentes sobre a violéncia
conjugal e a busca por abordagens mais eficazes para interrompé-la. Além disso, a
pesquisa revelou que a dindmica cultural desempenha um papel significativo, ja que
muitas mulheres procuram ajuda apenas em situaces extremamente graves. Nesse
contexto, enfatiza-se a importancia da expansao da rede de enfrentamento e do
acesso a informacdes acessiveis sobre o tema.

A expanséo do uso da TE como abordagem no tratamento da violéncia conjugal
representa uma via promissora para abordar as complexas dinAmicas que envolvem
a violéncia doméstica. A TE oferece ferramentas valiosas para compreender nao
apenas os EIDs das vitimas, mas também os EIDs dos agressores, possibilitando uma
andlise mais completa e integrada das questbes envolvidas na violéncia conjugal. E
fundamental ressaltar que a TE é uma abordagem relativamente recente, com um
namero limitado de profissionais treinados, o que contribui para a falta de psicélogos
que a utilizam. Portanto, uma ponte entre profissionais com a formagdo em TE ao
contexto de violéncia conjugal para o ambito publico pode ser explorada. Além da
colaboracédo com instituicdes como delegacias e Centros de Referéncia de Assisténcia
Social (CRAS) para uma integracédo mais eficaz das informacgdes, uma vez que muitas
vitimas buscam ajuda nesses ambientes. Além disso, sugere-se a expansao do uso
da TE como uma abordagem promissora no tratamento da violéncia conjugal e a
possibilidade de conduzir grupos terapéuticos com base nessa perspectiva, visando

contribuir para a superagao do ciclo de violéncia.
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