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RESUMO 

O processo de abortamento pode ser caracterizado como espontâneo ou provocado. Fatores físicos e ou 

psicológicos estão relacionados ao aborto espontâneo e contribuem para que o concepto não se desenvolva e é 

eliminado do corpo da mãe de forma natural. Este artigo tem como problema de pesquisa: Quais as repercussões 

emocionais de um grupo de mulheres que sofreram aborto espontâneo em Sete lagoas/MG? Essa discussão se faz 

relevante uma vez que poderá orientar a comunidade acadêmica acerca dos aspectos emocionais de mulheres que 

sofreram aborto espontâneo e a importância do profissional de psicologia no acolhimento e acompanhamento das 

mesmas. Este trabalho é de natureza descritiva e na modalidade qualitativa, tendo como principal objetivo 

estudar os efeitos do aborto espontâneo na vida das mulheres, enquanto específicos descrever os sentimentos 

apresentados e os impactos na vida de mulheres que passaram por essa experiência e apresentar possibilidades de 

intervenção da psicologia no acolhimento e acompanhamento de mulheres que viveram a experiência do aborto 

espontâneo. A coleta de dados foi feita através da entrevista semiestruturada com um grupo de 05 mulheres, com 

idades entre 21 e 52 anos. Os dados investigados foram transcritos e analisados por meio de análise de conteúdo. 

Observou-se que o aborto é um momento muito delicado e difícil na vida da mulher e é marcado por sentimentos 

de tristeza, medo e culpa diante desse momento de perda. Pode-se observar a existência da necessidade do apoio 

do profissional de psicologia, no acolhimento sendo como essencial para a compreensão desses sentimentos. 
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ABSTRACT 

 
The abortion process can be characterized as spontaneous or provoked. Physical and/or psychological factors are 

related to spontaneous abortion and contribute to the conceptus not developing and being eliminated from the 

mother's body in a natural way. This article has as research problem: What are the emotional consequences of a 

group of women who had miscarriages in Sete Lagoas/MG? This discussion is relevant since it can guide the 

academic community about the emotional aspects of women who have suffered spontaneous abortion and the 

importance of the psychology professional in receiving and monitoring them. This work is descriptive and 

qualitative, having as its main objective to study the effects of spontaneous abortion on women's lives, while 

specifically describe the feelings presented and the impacts on the women's lives who have gone through this 

experience, and present possibilities for psychological intervention related to the reception and monitoring of 

women who lived the experience of spontaneous abortion. Data collection was done through semi-structured 

interviews with a group of five women, aged between twenty-one and fifty-two. The investigated data were 

transcribed and analyzed through content analysis. It was observed that miscarriage is a very delicate and 

difficult time to the woman's life and is marked by feelings of sadness, fear and guilt in face of this moment of 

loss. It can be observed the need of a psychologist support, the reception is essential to understand the feelings. 
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1 INTRODUÇÃO  

 

A gestação se torna um momento muito importante e único na vida de muitas 

mulheres, pois são grandes as expectativas em torno da gravidez e há todo um planejamento 

frente ao tão sonhado filho. Porém, toda a gestação é marcada por mudanças físicas e 

hormonais e infelizmente, em alguns casos, culmina com a perda natural do bebê, resultando 

em aborto. O termo científico “aborto” é utilizado quando há a interrupção da gestação, que 

pode ocorrer de forma espontânea ou provocada. O aborto espontâneo é a perda completa da 

estrutura embrionária antes que se torne possível ser visto, sua ocorrência pode ser tanto por 

condições físicas ou psicológicas (SILVEIRA, 2016). Segundo Bastos (2017), o tema aborto 

existe desde a antiguidade, quando era visto como uma forma de castigo à mulher, por ter tido 

um mau comportamento ou por acreditar ser culpa dos maus espíritos. Na atualidade o aborto 

é considerado um tabu, mas se torna importante debater, pois, é tido como um sério problema 

de saúde pública (PITILIN, 2016).  

Segundo Leonardi (2016), a mulher ao se deparar com o aborto, pode vir a acreditar 

que é incapaz e infértil e que não será possível engravidar novamente. Freitas et al. (2016) 

relata que grande parte das mulheres que sofreram aborto espontâneo, independente da idade, 

relata o sentimento de tristeza, vazio, desesperança e sensação de vulnerabilidade e podem vir 

a ter comportamentos autodestrutivos e depressão. É difícil ignorar os efeitos emocionais que 

refletem na vida dessas mulheres e os sentimentos vivenciados por quem passou pelo 

processo de abortamento. 

Para nortear esse estudo acadêmico, foi elaborado o seguinte problema: Quais as 

repercussões emocionais de um grupo de mulheres que sofreram aborto espontâneo em Sete 

Lagoas/MG? Na tentativa de responder esta questão norteadora, esta pesquisa parte do 

seguinte pressuposto: passar pela experiência de um aborto espontâneo não é fácil e pode 

provocar sentimentos como medo diante de uma nova gestação, que por sua vez pode 

desencadear estados depressivos e ansiedade, comportamentos autodestrutivos, afetando 

profundamente a autoestima da mulher. Diante disso, o artigo tem como principal objetivo, 

estudar os efeitos do aborto espontâneo na vida das mulheres. Já os objetivos específicos são: 

descrever os sentimentos apresentados e os impactos destes na vida de mulheres que passaram 

pela experiência do aborto espontâneo e apresentar possibilidades de intervenção da 

psicologia no acolhimento e acompanhamento destas mulheres. 



 
 

3 
 

A escolha desse tema se justifica pela possibilidade de propor uma discussão em 

torno deste fenômeno, pois, embora muitas mulheres vivenciem o aborto espontâneo, poucas 

tem o tratamento e apoio necessários, sendo de grande valia o acolhimento da mulher de 

forma digna e respeitosa (SILVA et al., 2015). Diante disso, esse projeto se faz relevante, 

uma vez que poderá orientar a comunidade acadêmica acerca dos aspectos emocionais de 

mulheres que sofreram aborto espontâneo e a importância do profissional de psicologia no 

acolhimento e acompanhamento dessas mulheres. Ainda, é importante destacar que este 

trabalho abre a possibilidade de expressão de um grupo de mulheres sobre seus sentimentos e 

outras se sintam representadas, podendo assim, diminuir o sentimento de solidão que cerca 

estas mulheres que passaram por um aborto espontâneo.   

Como aspecto metodológico, este trabalho se trata de uma pesquisa de campo, de 

natureza descritiva e abordagem qualitativa. A coleta de dados foi realizada através de 

perguntas pré-estabelecidas para alcançar os objetivos da pesquisa, tendo como amostra um 

grupo de cinco mulheres, com idades acima de 18 anos, residentes da cidade de Sete 

Lagoas/MG e que sofreram aborto espontâneo. Os dados investigados foram transcritos e 

analisados por meio de conteúdo conforme Bardin (1977).  

 

2 REFERENCIAL TEÓRICO 

 

2.1 CONCEITO DE ABORTO ESPONTÂNEO. 

 

Morais (2017) define o aborto como a interrupção da gestação, seja de maneira 

espontânea ou provocada, onde ocorre a morte do ovo, embrião ou feto e que pode estar 

associada a aspectos patológicos relacionados à saúde da mulher ou a algum acidente que a 

gestante venha sofrer. Segundo Gimenez e Reig (2015), o aborto espontâneo ocorre 

aproximadamente em 15% das mulheres gestantes com até 35 anos de idade, e há uma taxa 

elevada relacionada com o aumento da idade, que pode chegar de 30 a 40% acima de 40 anos. 

O conceito de aborto espontâneo é definido pela perda natural da gravidez até a 20ª semana, o 

que corresponde a um peso fetal de 500 gramas (STEVAUX, 2018), porém nem sempre é 

possível identificar a provável causa do aborto que, normalmente, ocorre nas primeiras 

semanas de gestação. 

O aborto espontâneo é compreendido pela perda completa da estrutura embrionária, 

acarretando diversos efeitos físicos e emocionais em mulheres que passaram por esse 
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processo. Dos efeitos físicos pode-se elencar infecções, dor, desconforto relacionado ao 

procedimento de curetagem, mas não são todos os casos que precisam de intervenção medica. 

De acordo com Lima (2015), a curetagem serve para a retirada de todo material que não foi 

expulso de forma natural do útero, é um método de raspagem na parede interna do útero e que 

muitas vezes, se torna indispensável em casos de aborto onde o sangramento é intenso. Dos 

efeitos emocionais podem ser listados a tristeza, depressão, raiva, sentimento de 

incompetência e medo de uma futura gestação (FIGUEIREDO, 2016).  

Segundo Bastos (2017), O aborto faz parte da história da humanidade. Na 

antiguidade o aborto era considerado um castigo para mulher devido a maus comportamentos 

ou acreditavam ser culpa dos maus espíritos. Através destas crenças, eram feitos perigosos 

rituais que tinham grande chance de provocar a morte da mulher (FIGUEIREDO, 2016). 

Ainda no contexto histórico, os discursos sobre o aborto mudaram de acordo com a época. 

Um dos grandes nomes da filosofia, Aristóteles, dizia no âmbito espiritual, enquanto o feto 

não completasse os 40 dias da sua fecundação ele era considerado desprovido de “alma”. 

Dando sequência a essa ideia, o teólogo São Tomás de Aquino declarava que enquanto não 

houvesse a formação do corpo não era possível existir alma. Em 1989 o Papa Pío IX alegava 

ser possível existir alma nos embriões desde a sua fecundação, eles só precisavam se 

desenvolver (FERNÁNDEZ, 2018). 

Martins (2017) afirma que não há um perfil que tenha tendência ao aborto 

espontâneo, mas que a idade da mulher para menos ou para mais é um fator contribuinte. A 

opinião de Silveira (2016) associa-se à reflexão de Diniz (2017) e Morais (2017), de que a 

causa referente ao aborto espontâneo, pode estar relacionada por doenças e más condições de 

saúde da gestante, antecedentes à fecundação, como: diabetes, anemia profunda dentre outras. 

De acordo com Mereles (2016), os motivos podem estar ligados tanto à má-formação 

cromossômica no feto, que corresponde cerca de 25% das gestações, como também ao alto 

nível de estresse. Diante esse acontecimento, aspectos físicos, psicológicos e sociais podem 

contribuir para que a gestação não se desenvolva e o feto ser expulso do corpo da mãe de 

forma natural (SILVEIRA, 2016).  

A mulher na sociedade é vista como um ser que nasceu para ser mãe e que ao passar 

por um aborto espontâneo, precisa ser forte e se recuperar o mais rápido possível e isso pode 

comprometer o seu relacionamento interpessoal. Figueiredo (2016) relata que vivenciar um 

aborto passa a ser uma experiência muito dolorosa, mas que a mulher deveria se permitir e 

não negar esses sentimentos.  
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2.1 ABORTO ESPONTÂNEO: IMPACTOS EMOCIONAIS E OS SENTIMENTOS 

VIVENCIADOS POR QUEM PASSA POR TAL EXPERIÊNCIA  

 

O período da gestação se torna um momento muito importante e único na vida das 

mulheres que sonham em um dia serem mães. Em relação ao aborto espontâneo, é preciso 

abordar os efeitos emocionais que refletem na vida dessas mulheres e os sentimentos 

vivenciados por quem passou pela situação de aborto espontâneo (MATTOS, 2015). Ao se 

falar sobre o tema deve se ter atenção, pois cada mulher vivencia essa experiência de forma 

diferente e subjetiva (MENDONÇA, 2018).  

De acordo com Figueiredo (2016), viver um aborto espontâneo deixa a mulher 

bastante sensibilizada, pois junto com a perda de um bebê também morre uma parte da mãe, 

que vivencia não somente a dor física, mas as dores emocionais decorrentes da perda de 

sonhos e projetos. Esta mulher sofre ainda por ter que conviver com a falta do filho em seus 

braços, voltando para casa com um sentimento de vazio. Além disso, as mulheres vivenciam 

manifestações cognitivas como falta de memória, comportamentais como o choro e o 

isolamento e ainda efeitos fisiológicos como aperto no peito e palpitações (LEMOS; 

CUNHA, 2015).  

Bezerra et al. (2018) relata em seus estudos que muitas mulheres apresentam 

autoestima baixa, ficando sujeitas a sofrer danos psicológicos graves e, além de ter perda do 

desejo sexual, ela pode entrar em uma profunda depressão. O aborto espontâneo pode 

acarretar impactos na vida dessa mulher que passa a se diminuir enquanto pessoa e a 

questionar sobre sua fertilidade e capacidade de gerar uma nova vida (FREITAS et al., 2017). 

Segundo Leonardi (2016), a mulher ao se deparar com o aborto, passa a acreditar que é 

incapaz infértil e que não será possível engravidar novamente.  Pearson (2017) complementa 

que 20% das mulheres que vivenciam o aborto espontâneo apresenta sintomas depressivos 

sendo comum também a ansiedade.  

 Figueiredo (2016) afirma que a mulher, diante da perda de um filho, passa a 

vivenciar o luto, tornando esse processo de abortamento mais difícil de ser elaborado. Em 

meio a esse processo é normal haver momentos em que o sentimento de culpa e raiva 

apareçam. Freitas et al. (2016) relata que grande parte das mulheres que sofreram aborto 

espontâneo, independente da idade, relata sentimento de tristeza, vazio, desesperança e 

sensação de vulnerabilidade e podem vir a ter comportamentos autodestrutivos e depressão. 
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A partir da perspectiva social, por se tratar do aborto espontâneo, há a dificuldade de 

entendimento por conta do afastamento da realidade do concreto, devido à falta de um corpo 

para velar. Em face a isso, muitas mulheres não conseguem pensar em uma outra gravidez e 

por não conseguir elaborar esse luto não consegue planejar ou engravidar. Entretanto, para 

aprender a lidar com a morte/luto se faz importante o acompanhamento de profissionais da 

saúde junto às mulheres que sofreram aborto, atuando como facilitador nesse momento tão 

delicado de suas vidas. 

 

2.3 CONTRIBUIÇÃO DA PSICOLOGIA FRENTE A MULHERES NO PROCESSO DE 

ABORTAMENTO 

 

O aborto espontâneo é um dos acontecimentos mais difíceis para a mulher lidar 

sozinha. É importante que as pessoas à sua volta estejam atentas e sejam empáticas, e possam 

ajudá-la a compreender a realidade em que se encontra. Ao perceberem os efeitos emocionais 

e os sentimentos vivenciados por ela, como a autopunição e a culpa, é importante que eles a 

auxiliem na busca por ajuda, pois alguns autores relatam em seus estudos que os sentimentos 

vivenciados por mulheres que sofreram aborto espontâneo podem estar ligados à depressão, 

que expõe a mulher a um momento delicado de fragilidade (FIGUEIREDO et al., 2016).  

Com a perda gestacional, algumas mulheres ainda permanecem internadas e 

dividindo o mesmo quarto com outras mulheres que acabaram de gerar os seus bebês, isso faz 

com que essas mulheres fiquem bastante sensibilizadas, se tornando necessário o acolhimento 

dos profissionais que trabalham na área da saúde. Neste sentido, oferecer um atendimento 

humanizado e atenção adequada, mesmo para aquelas quando a expulsão do feto foi 

espontânea e completa e não há necessidades de internação, é importante, pois independente 

da forma como se deu o aborto espontâneo, a mulher está passando por um momento sensível. 

(LEMOS; CUNHA, 2015). Porém, os profissionais de saúde envolvidos no atendimento à 

mulher que passou pelo processo de aborto espontâneo, muitas vezes não conseguem lidar 

com as questões emocionais dessa mulher e acaba se limitando somente aos cuidados físicos 

(CAMARNEIRO et al., 2015).  

O aborto pode afetar profundamente a vida de uma mulher que já se encontra 

instável emocionalmente. Para Junior (2017), é importante à recomendação de uma 

intervenção psicossocial após o processo de abortamento e também durante o processo de 

uma nova gestação, para que ela possa ter uma boa qualidade de vida. Com a perda do tão 
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esperado filho é compreensível que a mãe encontre dificuldade em se reorganizar a essa nova 

realidade. Mattos (2015) destaca o papel da psicologia, por se tratar de um trabalho 

diferenciado quando se refere a aspectos emocionais, relacionais e sociais. 

O terapeuta, diante deste momento difícil, no qual os projetos e sonhos dessa mulher 

foram modificados pela tristeza de perder um filho, deve encontrar junto com essa mulher a 

melhor maneira de enfrentar essa situação, de lidar com essa dor, através do respeito, da 

escuta, do acolhimento, considerando seus aspectos subjetivos e ajudá-la a redescobrir a 

melhor maneira de elaborar essa experiência. (MARVILA et al., 2018).  

 

3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS 

 

Este artigo configura-se como uma pesquisa de natureza descritiva, que tem como 

propósito identificar os aspectos emocionais de mulheres que passaram pelo processo de 

aborto espontâneo (SILVA; FOSSÁ, 2015). Trata-se de uma pesquisa de abordagem 

qualitativa, que possibilita explicar os porquês das coisas, preocupando-se com aspectos que 

não podem ser quantificados (GERHARDT; SILVEIRA, 2009). Quanto aos meios, este 

estudo é classificado como pesquisa de campo, pois busca analisar com profundidade os 

sujeitos pesquisados (GIL, 2002).  

A construção do referencial teórico foi efetuada a partir de uma pesquisa 

bibliográfica dos dados de artigos científicos com publicação entre os anos de 2015 a 2019. 

Para o levantamento dos dados foi utilizado uma entrevista semiestruturada, realizada com 05 

mulheres com idades entre 21 e 52 anos, que passaram pela situação de aborto espontâneo, 

utilizando a amostragem em “bola de neve”, que tem a intenção de obter melhor compreensão 

sobre o tema. Este método se mostra útil, pois tem como finalidade ajudar a localizar uma 

população difícil de ser acessada, de maneira que uma mulher que sofreu aborto espontâneo 

conhece e consegue encontrar no caso do perfil desta pesquisa, outras mulheres que também 

sofreram aborto espontâneo no meio de uma população geral (VINUTO, 2015).  

A entrevista semiestruturada contou com 8 perguntas pré-estabelecidas, que 

buscaram levantar informações sobre a história de vida gestacional da mulher e os 

sentimentos que estão relacionados ao aborto espontâneo vivido. Na entrevista 

semiestruturada, o caráter de interação entre entrevistado e entrevistador diminui a chance de 

respostas estereotipadas e possibilita respostas espontâneas (BONI; QUARESMA, 2005), o 

que se torna um fator importante nesta pesquisa. 
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Como critérios de inclusão para esse estudo, as entrevistadas deveriam ser maiores 

de dezoito anos de idade e ter passado pelo processo de aborto espontâneo. Como critério de 

exclusão não poderiam ter provocado o aborto. A entrevista foi áudiogravada e transcrita, 

mantendo a fidedignidade dos dados e a imparcialidade do pesquisador. As participantes 

assinaram duas vias do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), uma cópia 

ficou com as participantes e a outra com a pesquisadora. As entrevistas ocorreram no mês de 

outubro de 2019. Cada participante optou que a entrevista acontecesse em sua residência.  

Para análise dos dados foi utilizado como método à análise de conteúdo, que é um 

conjunto de técnicas que viabilizam a análise das comunicações, seguindo as quatro etapas de 

Bardin (1977): a organização de análise, codificação, categorização, tratamento e 

interpretação dos resultados, buscando coletar a amostra representativa dos dados da 

entrevista. (BARDIN, 2016). O que permite descrever e analisar as informações encontradas. 

É importante salientar que ao transcrever foram mantidos os padrões de pronúncia de cada 

participante. Diante da análise das falas das participantes surgiram três categorias, assim 

apresentadas: I) Sentimentos vividos a partir da experiência, II) Os impactos relacionados à 

vivência do aborto espontâneo e III) A importância da psicologia frente a mulheres que 

sofreram aborto espontâneo.  

 

4 APRESENTAÇÃO E DISCUSSÃO DOS RESULTADOS 

 

O Quadro I apresenta algumas informações relevantes sobre as participantes. Cabe 

destacar que os nomes usados são fictícios de modo a preservar a identidade das entrevistadas. 

As participantes têm entre 21 e 52 anos, a maioria delas tiveram um aborto espontâneo e 

somente uma delas teve dois abortos. Com exceção de uma das participantes, todas são 

casadas e possuem filhos, sendo importante destacar que todas as gestações foram planejadas. 

 

Nome Idade Tempo transcorrido 

o aborto espontâneo 

Quant. de abortos 

espontâneos 

Nº de filhos 

hoje 

Estado civil 

Isy 21 12 e 19 semanas 02 Nenhum Casada 

Gê 34 6 semanas 01 01 Casada 

Rô 52 12 semanas 01 03 Divorciada 

Jô 33 12 semanas 01 01 Casada 

Ká 47 6 semanas 01 01 Casada 

Quadro 1: Dados dos participantes 

Fonte: Dados da pesquisa 
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4.2 SENTIMENTOS VIVIDOS A PARTIR DA EXPERÊNCIA DO ABORTO 

 

Foi observado que todas as entrevistadas apresentavam, através de suas falas, um 

grande sentimento de dor e tristeza diante da perda e de como falar sobre o ocorrido se 

tornava difícil e doloroso, pois, de acordo com as participantes todas as gestações foram 

planejadas, havia uma expectativa frente a essa gestação, e ao se deparar com a perda era estar 

diante de um sentimento de vazio, e que chega a ser quase impossível descrever. Segundo elas 

é como se estivesse arrancado um “pedacinho” de cada uma, é uma situação que jamais 

imaginavam que pudesse acontecer justamente com elas, justamente com algo tão esperado, 

impossível de ser esquecido. Cabe destacar que durante as entrevistas, o clima foi de tristeza, 

de pesar e de constante emoção ao recordar o aborto. 

 

“Uma profunda tristeza, desespero, angústia de coração, me sentir completamente 

incapaz de gerar um filho.” (Isy, 21 anos). 

 

“É umas das piores sensações do mundo, uma tristeza, uma frustração, uma dor que 

não tem como explicar, só quem passa que sabe. Fica difícil relatar, pois é um 

sentimento muito forte, perder um filho mesmo sem conhecê-lo é uma dor sem 

tamanho.” (Gê, 34 anos). 

 

“Mesmo ter engravidado duas vezes após o aborto, fica um buraco no meio.” (Rô, 

52 anos). 

 

A opinião de Freitas et al. (2016) associa com a de Figueiredo (2016), em relação aos 

sentimentos de dor e tristeza trazidos pelas mulheres durante a entrevista. Eles relatam que, 

independentemente da idade da mulher, os sentimentos tanto de tristeza, sensação de vazio, 

desesperança e vulnerabilidade, estão presentes na vida de quem passou pelo processo de 

abortamento e que essa experiência se torna muito dolorosa, o que se mostra ser verdade 

devido à comoção dessas mulheres no ato da entrevista. Os autores também relatam sobre a 

sensibilidade da mulher diante o aborto, pois junto com a perda de um bebê também morre 

uma parte da mãe, o que acaba tendo que conviver com a falta do tão esperado filho em seus 

braços, voltando para casa com um “buraco”, um sentimento de vazio.  

 

4.2 OS IMPACTOS RELACIONADOS À VIVÊNCIA DO ABORTO ESPONTÂNEO 

 

Ao serem questionadas sobre se conseguiriam identificar os impactos relacionados 

ao aborto, todas tiveram relatos relevantes, onde foram destacados os sentimentos de medo e 

culpa. Pode-se perceber, a partir dos relatos, que o medo que elas sentiam está relacionado ao 
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medo de uma nova gestação, vindo a acreditar que a mesma perda poderia vir a acontecer 

novamente. Já o sentimento de culpa, elas acreditavam que em algum momento da gestação 

poderiam ter feito algo que foi responsável para que o aborto espontâneo acontecesse, o que 

certamente causava mais sofrimento.  

 

“Eu me culpei. Que que eu fiz de errado? Eu chorei muito. Eu fiquei com muito 

medo, você fica assim, nossa vai acontecer a mesma coisa de novo. Você fica com 

receio.” (Jô, 33 anos). 

 

Me tornei uma pessoa muito emotiva, às vezes fria demais, outras vezes chorona 

demais e me sentindo a principal culpada de tamanho pesar por ser bem nova [...] 

mas me abalou muito ver o meu sonho sendo despedaçado (Isy, 21 anos). 

 

“Fiquei com muito medo de ter outro filho, porque achava que iria acontecer a 

mesma coisa, tanto que eu tenho trauma eu não quis ter mais filhos [...] tanto que a 

Lá (filha que teve 4 anos após o aborto) nem programei, se ela não tivesse vindo eu 

tenho certeza que não teria outro filho. Da minha filha Lá eu tive medo até o final da 

gestação. Todo mês fazia ultrassom para ver como que estava.” (Ká, 47 anos). 

 

Leonardi (2016), Freitas et al. (2017) e Figueiredo (2016) relacionam o medo à 

capacidade de a mulher se sentir infértil e não conseguir engravidar novamente, o que faz com 

que muitas mulheres não consigam pensar em uma outra gestação, passando a se questionar 

sobre sua fertilidade. Quando se observa a fala de Ká, o medo que ela sentiu após sofrer o 

aborto espontâneo foi um fator contribuinte para que ela optasse por não vivenciar outras 

gestações. Os autores ainda relatam que, diante de uma perda do filho, a mulher vivencia o 

luto que torna esse processo mais difícil e doloroso e que se torna normal haver momentos em 

que o sentimento de culpa apareça. O sentimento relatado por elas acabam por fazer com se 

sintam sensibilizadas e tenham a sensação de que se tornaria impossível vivenciar uma nova 

gestação. 

 

4.3 A IMPORTÂNCIA DA PSICOLOGIA FRENTE À MULHERES QUE SOFRERAM 

ABORTO ESPONTÂNEO 

 

Todas as participantes articularam sobre a falta e a grande necessidade que sentiram 

por não ter tido um profissional psicólogo para o acolhimento diante o aborto espontâneo, o 

que segundo elas, seria de extrema importância. Foram questionadas se lhes foi oferecido 

algum suporte psicológico para ajudar na passagem desta vivência. As entrevistadas relataram 

ter ficado de um dia para o outro em observação e que em nenhum momento foi dado à 

possibilidade de uma intervenção psicológica, nem dos profissionais da saúde e nem de 
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pessoas próximas a elas, para que elas pudessem ter um suporte emocional durante esse 

processo de abortamento. Diante disso, percebe-se a grande importância de se ter um olhar 

humanizado para com essas mulheres que se encontram em estado de vulnerabilidade, pois 

com o suporte psicológico elas poderiam lidar melhor com essa situação, sendo importante 

também que tenha um trabalho multidisciplinar.  

 

Não tive e não foi oferecido em nenhum momento. Graças a minha fé superei, mas 

acredito que se recebesse o apoio psicológico tudo teria sido melhor (Gê, 34 anos). 

 

“[...] sempre tive um preconceito com psicólogo acha que quem ia as consultas as 

terapias com psicólogos tinha algum desajuste mental.” (Isy, 21 anos). 

 

“Nenhum momento tive suporte psicológico. Foi ainda mais difícil e até na gravidez 

seguinte foi com dificuldade e ameaças de aborto.” (Rô 52 anos). 

 

Compreende-se através da fala, o quanto se torna evidente a carência de um 

profissional psicólogo diante desse momento tão difícil para a mulher lidar sozinha. 

Camarneiro et al. (2015) ressalta que os profissionais de saúde, ao se depararem com tal 

situação, muitas vezes não conseguem lidar com as questões emocionais dessa mulher e 

acabam se limitando somente aos cuidados físicos. Portanto, se torna necessário o apoio de 

um profissional capacitado para entender e compreender os sentimentos dessas mulheres que 

passaram pelo processo de abortamento.  

Para Silva et al. (2015) e Junior (2017), a mulher ao sofrer o aborto espontâneo, 

necessita de um profissional que esteja disposto acolher essa mulher diante de uma escuta 

genuína, considerando sua subjetividade, para que então possa proporcionar uma melhor 

qualidade de vida e, se for da vontade da mulher, prepará-la para uma futura gestação. 

Segundo Marvila et al. (2018) e Mattos (2015), a melhor maneira de enfrentamento é 

aprender a lidar com a dor e proporcionar um ambiente acolhedor através do respeito, 

destacando assim o papel da psicologia, por possuir um trabalho diferenciando quando se 

refere a aspectos psicossociais.  

 

5 CONSIDERAÇÕES FINAIS  

 

Este estudo permitiu identificar os sentimentos apresentados e os impactos destes, na 

vida de mulheres que passaram pela experiência do aborto espontâneo. Pode-se afirmar que 

todas as entrevistadas fizeram menção a sentimentos de tristeza, medo, culpa e vazio, que 

podem estar associados a estados depressivos, relacionados ao aborto espontâneo, o que 
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respondeu em partes os pressupostos deste trabalho. Não foi identificado nas falas das 

entrevistadas nenhum comportamento autodestrutivo e nem baixa autoestima.  

O aborto é um tema tenso, pesado e carregado de preconceito, que pouco se fala ou 

se trata do assunto, causando assim um desamparo das mulheres que passaram por tal 

experiência, pois a perda é um momento muito difícil para que a mulher lide sozinha. Todas 

relataram que em nenhum momento foi lhes oferecido apoio psicológico e se elas tivessem 

tido esse apoio tudo poderia ter sido diferente. Portanto, se faz necessário a atuação do 

profissional psicólogo frente a essas mulheres, para que eles possam apresentar possibilidades 

de intervenção. 

Este estudo contribui para que seja feito uma reflexão acerca da saúde mental da 

mulher que passou pelo processo de abortamento e a contribuição da psicologia frente a essa 

mulher que sofreu aborto espontâneo, sendo importante destacar que este trabalho possibilitou 

que esse grupo de mulheres falasse sobre seus sentimentos e para que outras possam se sentir 

representadas, podendo assim, diminuir o sentimento de solidão e medo que cercam estas 

mulheres que passaram por um aborto espontâneo.  

Como limitações, este artigo se limitou a entrevistar mulheres que sofreram um 

aborto espontâneo, ficando como sugestão a realização de mais pesquisas sobre esta temática, 

para que haja uma discussão constante sobre o aborto, no intuito de destacar a importância do 

profissional psicólogo junto a essas mulheres diante este momento tão delicado e difícil em 

suas vidas. Sugere-se ainda, novos trabalhos que consigam ampliar a amostra e que possam 

também abranger os profissionais da área da saúde, que se encontram frente à mulher que 

sofreu o aborto espontâneo para que, junto ao profissional psicólogo, possa ser feito um 

trabalho multidisciplinar visando o completo bem-estar da mulher. 
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