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Sabemos que classicamente a saúde é definida pela Organização Mundial 
da Saúde (OMS) como “o bem-estar físico, mental e social, envolvendo algo a 
mais do que a mera ausência de doença”. Com esse conceito em mente podemos 
também definir a promoção da saúde como o conjunto de políticas, planos e 
programas de saúde pública com ações  individuais e  coletivas  voltadas, para 
evitar que as pessoas se exponham a situações que podem causar doenças. 
Deste modo entendemos que promover o bem-estar populacional é bem mais 
que prevenir doenças.

Com este conceito abrangente em mente é que desejamos recomendar a 
nova obra intitulada “A medicina voltada à promoção da saúde e do bem-estar” 
apresentada inicialmente em dois volumes. 

Se promover a saúde não se limita a melhorar apenas a saúde, mas 
envolve melhorar a qualidade de vida e o bem-estar, torna-se necessária uma 
perspectiva multidisciplinar integradas e em redes, utilizando-se das ciências 
biológicas, ambientais, psicológicas, físicas e médicas. Deste modo almejamos 
oferecer ao nosso leitor uma produção científica de qualidade fundamentada no 
fato de que a integridade da saúde da população aprofundando no conhecimento 
nas diversas técnicas de estudo do campo médico que tragam retorno no bem 
estar físico, mental e social da população. 

Esta obra, portanto, compreende uma comunicação de dados muito bem 
elaborados e descritos das diversas sub-áreas da saúde.

A obra “A medicina voltada à promoção da saúde e do bem-estar” 
oferece ao nosso leitor uma teoria bem fundamentada desenvolvida em 
diversos pesquisadores de maneira concisa e didática. A divulgação científica 
é fundamental para o desenvolvimento e avanço da pesquisa básica em nosso 
país, e mais uma vez parabenizamos a estrutura da Atena Editora por oferecer 
uma plataforma consolidada e confiável para estes pesquisadores divulguem 
seus resultados.  

Desejo à todos um ano de 2023 rico em conhecimento cientifico!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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uma revisão integrativa da literatura realizada no mês de novembro de 2022 nas bases de 
dados National Library of Medicine (MEDLINE) e Scientific Electronic Library Online (SciELO). 
Para a seleção dos estudos, optou-se pela inclusão de artigos científicos publicados nos 
últimos cinco anos, artigos originais e completos e disponibilizados gratuitamente e em língua 
portuguesa, inglesa ou espanhola. Foram excluídos os artigos que não correspondiam ao 
foco da pesquisa e não contribuíam para a discussão e alcance do objetivo investigado. 
Assim, o estudo obteve uma amostra total de nove artigos. Resultados: O estudo evidenciou 
que o abortamento pode ocasionar diversas repercussões na mulher que vivencia essa 
situação. Entres essas repercussões destacou-se o impacto emocional na saúde mental, 
demonstrando que essa experiência torna as mulheres mais vulneráveis ao desenvolvimento 
de transtornos ansiosos, depressivos e de estresse pós-traumático. Conclusão: Desse 
modo, nota-se a relevância da temática, demonstrando a necessidade de maiores debates 
e discussões envolvendo os aspectos inerentes ao luto materno, considerando que o luto 
decorrente do abortamento, muitas vezes não é reconhecido ou validado socialmente. 
PALAVRAS-CHAVE: Aborto; Luto; Saúde Mental.
	

PSYCHOEMOTIONAL ASPECTS OF MATERNAL GRIEF DUE TO ABORTION
ABSTRACT: Objective: To identify the psycho-emotional aspects of maternal mourning 
for abortion. Methodology: This is an integrative literature review carried out in November 
2022 in the National Library of Medicine (MEDLINE) and Scientific Electronic Library Online 
(SciELO) databases. For the selection of studies, we chose to include scientific articles 
published in the last five years, original and complete articles, available free of charge and in 
Portuguese, English or Spanish. Articles that did not correspond to the research focus and did 
not contribute to the discussion and reach of the investigated objective were excluded. Thus, 
the study obtained a total sample of nine articles. Results: The study showed that abortion 
can cause several repercussions for women who experience this situation. Among these 
repercussions, the emotional impact of abortion on mental health stood out, demonstrating 
that this experience makes women more vulnerable to the development of anxiety disorders, 
depression and post-traumatic stress. Conclusion: In this way, the relevance of the theme is 
noted, demonstrating the need for further debates and discussions involving aspects inherent 
in maternal grief, considering that grief resulting from abortion is often not recognized or 
socially validated.
KEYWORDS: Abortion; Bereavement; Mental health.

1 | 	INTRODUÇÃO
Durante a gestação surgem diversas transformações físicas, psíquicas e sociais 

que envolvem o casal e que é aglutinada a pensar como um sinônimo da vida, onde em 
nenhuma situação expede à perda concreta e finita. No entanto, quando a simbologia da 
vida é interrompida por uma perda, o desenlace da história pode gerar uma experiência 
emocional desagradável tanto nos pais como em todos que estão vivenciando este 
momento (SANTOS et al., 2012).
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Nesse contexto, convém ressaltar que aborto espontâneo é um evento clínico que 
acomete diversas mulheres mundialmente e que é definido como a interrupção não induzida 
e inesperada do processo de gravidez (CAMARNEIRO; MACIEL; SILVEIRA, 2015). 

Para o Ministério da Saúde, o aborto espontâneo é definido como gestação 
intrauterina não viável até 20-22 semanas ou peso fetal de 500 g, sendo considerado 
precoce quando ocorre até 12 semanas e 6 dias. É visto como a complicação mais comum 
da gravidez, entretanto, taxa real de aborto é, possivelmente, mais elevada, uma vez que 
muitas perdas surgem previamente ao diagnóstico de gravidez (BRASIL, 2022).

Nessa perspectiva, convém enfatizar que a perda no decorrer da gestação é um 
acontecimento significativo que engloba fatores associados à própria identidade da mulher, 
os valores sociais, os costumes, a capacidade de gestar, dúvidas e expectativas para o 
futuro, principalmente quando a gestação é planejada. Desse modo, pode ocasionar na 
mulher várias reações dolorosas (LEMOS; CUNHA, 2015). Para Kersting e Wagner (2012), 
mesmo que os pais ainda não tenham desenvolvido um relacionamento concreto com o 
bebê, o processo de luto depois de uma perda gestacional não muda de intensidade, se 
comparado a outras situações de perda (KERSTING; WAGNER, 2012).

Somado a isso, toda a construção representacional que foi criada durante a gestação 
é descontinuada e impossibilitada de se efetivar, favorecendo a negação do acontecimento 
e sofrimento para a mulher que passa por este processo (ROSA, 2020).

Assim, considerando, que o processo de abortamento é uma condição que pode 
gerar diversas repercussões maternas, incluindo as emocionais (SANTOS et al., 2021), 
objetivou-se com este estudo identificar os aspectos psicoemocionais do luto materno por 
abortamento.

2 | 	METODOLOGIA
Trata-se de uma revisão integrativa da literatura que para Sousa, Silva e Carvalho 

(2010), é considerada a mais ampla abordagem metodológica relacionada às revisões, 
favorecendo a inclusão de pesquisa experimentais e não experimentais para assim, permitir 
uma análise integral do fenômeno em estudo. 

Dessa forma, a pesquisa foi desenvolvida e direcionada pela seguinte questão 
norteadora: Quais os aspectos psicoemocionais do luto materno por abortamento? Convém 
ressaltar que essa questão norteadora foi elaborada de acordo com a estratégia PICo (P – 
Paciente; I – Interesse; Co – Contexto). Assim, considerou-se: P – Mulheres; I – Aspectos 
psicoemocionais do luto materno; Co – Abortamento.

Para o desenvolvimento da pesquisa, foram seguidas as etapas metodológicas 
definidas por Mendes, Silveira e Galvão (2019), que consistem em: definição da pergunta da 
revisão, busca e seleção dos estudos primários, extração de dados dos estudos primários, 
avaliação crítica dos estudos primários, síntese dos resultados da revisão e apresentação 
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do método de pesquisa.
A coleta de dados foi realizada no mês de novembro de 2022, nas bases de dados: 

National Library of Medicine (MEDLINE) e Scientific Electronic Library Online (SciELO). Os 
descritores utilizados para a busca na PubMed fornecidos pelo Medical Subject Headings 
– (MeSH) foram: Abortion, bereavement e mental health. Já para a base de dados SciELO, 
foram utilizados os descritores fornecidos pelos Descritores de Ciências em Saúde – 
(DeCS): Aborto, luto e saúde mental. Para sistematizar a coleta da amostra foi utilizado 
o operador booleano “OR” entre descritores sinônimos e após essa operação utilizou-se 
“AND” entre os históricos obtidos.

Para a definição dos critérios de inclusão, foi definido o recorte temporal dos últimos 
cinco anos, artigos originais e completos, disponibilizados gratuitamente e em língua 
portuguesa, inglesa ou espanhola. Foram excluídos os artigos que não correspondiam ao 
foco da pesquisa e não contribuíam para a discussão e alcance do objetivo investigado. 

Inicialmente foram encontrados 197 artigos nas bases de dados selecionados, porém 
após a aplicação dos critérios de inclusão e exclusão, foram selecionados nove estudos 
que fizeram parte dessa revisão, conforme pode ser observado na figura 1. Os artigos 
selecionados foram apresentados em quadros e discutidos de forma narrativa baseados na 
literatura disponível acerca da temática. 

Figura 1: Seleção e inclusão dos artigos encontrados nas bases de dados. 

Fonte: os autores
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3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO
Após a seleção dos estudos foi feita a análise de todas as publicações localizadas 

pela estratégia de busca e que fizeram parte da amostra final. A partir da conclusão desse 
procedimento, foi elaborado um quadro com a identificação dos estudos, destacando o 
autor, ano, objetivo, delineamento e base de dados (Quadro 1).

Em relação ao ano de publicação dos artigos, observou-se que 3 (33,3%) foram 
publicados em 2017; 1 (11,1%) em 2018; 1 (11,1%) em 2019; 2 (22,2%) em 2020; 1 (11,1%) 
em 2021 e 1 (11,1%) em 2022.

Quanto ao delineamento da pesquisa, identificou-se 2 (22,2%) estudos descritivos, 
qualitativos; 3 (33,3%) estudos descritivos, exploratórios; 1 (11,1%) transversal; 1 (11,1%) 
estudo de caso-controle; 1 (11,1%) estudo prospectivo não controlado e 1 (11,1%) estudo 
ecológico. Já em relação à base de dados, houve prevalência de estudos publicados na 
Pubmed, correspondendo à 8 (88,8%) do total do estudos selecionados.

N° Autor/Ano Objetivo Delineamento Base de 
dados

1 LOPES, B. G. et al., 
2017

Compreender como mães 
vivenciaram a experiência de luto de 
seus bebês.

Estudo 
descritivo, 
qualitativo

SciELO

2
RIDAURA, I.; 
PENELO, E.; 

RAICH, R. M., 2017

Descrever a evolução do processo de 
luto e dos sintomas de depressão ao 
longo do ano após a perda perinatal.

Estudo 
descritivo, 

exploratório
Pubmed

3 MONTIGNY, F. et 
al., 2017

Determinar se os sintomas 
depressivos e de luto perinatal 
variam de acordo com o tempo desde 
o aborto espontâneo

Estudo 
transversal Pubmed

4
BELLHOUSE, C.; 

TEMPLE-SMITH, M. 
J.; BILARDI, J. E., 

2018

Explorar as experiências de apoio 
social das mulheres após o aborto 
espontâneo.

Estudo 
descritivo, 

exploratório
Pubmed

5 ADIB-RAD, H. et al., 
2019

Avaliar os problemas psicológicos 
em mulheres com aborto espontâneo 
recorrente (ASR).

Estudo de caso-
controle Pubmed

6 HELPS, Ä. et al., 
2020

Descrever o impacto dos cuidados de 
luto prestados às famílias na época 
da gravidez e/ou perda precoce do 
bebê.

Estudo 
descritivo, 
qualitativo

Pubmed

7 VERHAEGHE, C. et 
al. 2020

Avaliar o impacto de um programa 
de treinamento de simulação 
para residentes para a revelação 
do diagnóstico na experiência 
psicológica de casais após uma 
perda gestacional (PL) no primeiro 
trimestre.

Estudo 
prospectivo não 

controlado
Pubmed

https://www.sciencedirect.com/topics/nursing-and-health-professions/bereavement-support
https://www.sciencedirect.com/topics/nursing-and-health-professions/bereavement-support
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8 KISHIMOTO, M. et 
al., 2021

Investigar fatores de risco médicos e 
psicossociais, incluindo fatores inter e 
intrapessoais para o desenvolvimento 
de luto complicado após perda 
perinatal, considerando o suporte 
emocional.

Estudo 
descritivo, 

exploratório
Pubmed

9 ULIANA, M. D. et 
al., 2022

Analisar a tendência temporal das 
internações por aborto no Brasil 
entre 2008-2018, segundo região e 
unidades federativas (UF).

Estudo ecológico Pubmed

Quadro 1 - Síntese dos artigos selecionados segundo autor, ano, objetivo, delineamento e base de 
dados. Brasília - DF, 2022.  

Fonte: os autores

Quando uma mulher engravida, além de vivenciar uma situação momentânea de 
força e realização, ela também vivencia sentimentos de vulnerabilidade e ansiedade. 
Sentir-se onipotente pode ter efeitos traumáticos quando as coisas dão errado. Desse 
modo, quando se trata de aborto do primeiro trimestre (precoce), embora seja considerado 
menos doloroso, pode gerar uma resposta de luto acentuada em qualquer fase da gravidez 
e causar tristeza e angústia, tendo em vista a importância da gravidez e sua perda (CORNO 
et al., 2020; VERHAEGHE et al., 2020; RIDAURA; PENELO; RAICH, 2020).

Nesse contexto, percebe-se que o aborto pode gerar uma série de impactos físicos 
ou emocionais na mulher que o vivencia. Portanto, a perda faz com que a mulher enfrente 
não apenas a perda real, mas também a perda subjetiva, e expõe a profundos conflitos 
existenciais. A gravidez é o começo e faz referência à vida, enquanto que o aborto traz a 
ideia de final, de morte. Assim, passar por um aborto espontâneo confronta a mulher com 
um significado inimaginável, vivenciado de tal forma que a dor e o luto são tão intensos que 
podem eventualmente ser negados e até mesmo deixados de ser elaborados (MATTEDI, 
2021).

Nas situações em que a perda é repentina e inesperada, como um aborto, fica mais 
difícil de se ajustar e, dependente da forma como a mulher vai enfrentar essa circunstância 
e como ela é cuidada, ela pode sofrer por muito tempo (CASSADAY, 2020). 

Para Lemos e Cunha (2015), o luto pós-aborto é uma fase demasiadamente difícil, 
no entanto, necessária. Diversas vezes é visto como tabu, porém, é essencial vivê-lo de 
forma efetiva para que não se transforme em um luto patológico. 

É importante destacar que a dor do luto é inigualável e varia de pessoa para pessoa, 
mas a intensidade dessa dor vivenciada nesse momento vai depender dos vínculos afetivos 
que se formarão. Quanto mais longa a gravidez, mais forte o vínculo entre mãe e bebê e 
mais inspiradas e idealizadas se tornam as expectativas (SANTOS et al., 2021).

Portanto, entender a perspectiva de uma mulher sobre um aborto espontâneo 
precoce e as repercussões dessa experiência em sua vida é útil para a implementação de 
cuidados relacionados à saúde mental, uma vez que não há garantias de ausência de dor 
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e sofrimento nesse processo, pois podem surgir complicações, independentemente das 
medidas tomadas. No entanto, algumas ações e estratégias podem ser implementadas 
para que as perdas sejam menos impactantes emocionalmente (ANDRADE, 2022). 

Um estudo realizado em seis países latino-americanos, incluindo o Brasil, envolvendo 
mulheres que estavam recebendo tratamento pós-aborto, evidenciou que três quartos das 
mulheres apresentaram ansiedade e estresse durante a hospitalização (ULIANA et al., 
2022). 

Somado a esses achados, uma pesquisa desenvolvida por Muza et al. (2013), 
demonstrou que os sentimentos mais prevalentes nas mulheres que vivenciaram o processo 
de abortamento foram a culpa, a tristeza e a raiva. Além disso, é importante afirmar que 
não existe uma ordem fixa e imutável em que ocorrem as fases do luto, pois essa ordem 
pode se manifestar de forma diferente nos indivíduos. Assim, uma pessoa enlutada pode 
aparecer em qualquer estágio: negação, raiva, barganha, depressão e aceitação.

Conforme Santos et al. (2021), as consequências emocionais do aborto variam 
dependendo das características das mulheres que enfrentam o problema, por isso não é 
possível delinear esses reflexos de forma homogênea. No entanto, segundo os autores, a 
maioria das mulheres revela algumas consequências comuns, tais como: culpa, tristeza, 
medo e ansiedade. 

Baseados nesse ponto de vista, Rosa (2020) e Lopes et al. (2017) concluem que a 
complexidade associada ao aborto e seus efeitos psicológicos é inerente, envolvendo ainda 
aspectos físicos, cognitivos, comportamentais e sociais, devendo ser encarado como um 
processo que engloba diversos estágios e que inclui uma gama de sentimentos, atitudes 
e emoções.

Assim, convém enfatizar que a perda de um filho, independentemente da idade 
gestacional, é um evento de vida complexo e traumático que pode afetar negativamente a 
saúde mental dessa mulher. Embora o aborto não seja traumático para todos, pesquisas 
mostram que algum grau de sofrimento emocional está presente e, se não for aceito, pode 
levar ao desenvolvimento de transtornos mentais na vida após o evento (CORNO et al., 
2020; DUE et al., 2028; KISHIMOTO et al., 2021).

Estudos sobre o impacto emocional do aborto na saúde mental materna mostraram 
que a experiência torna as mulheres mais suscetíveis à ansiedade, depressão e estresse pós-
traumático, e merece atenção especial em mulheres com histórico de abortos recorrentes, 
antecedentes de transtornos psiquiátricos, sem rede de apoio e sem descendência 
(FARREN et al., 2018; CASSADAY, 2018; MONTIGNY et al., 2017; KULATHILAKA; 
HANWELLA; SILVA, 2016; BELLHOUSE; TEMPLE-SMITH; BILARDI, 2018; HELPS et al., 
2020; GRAUERHOLZ et al., 2021).

Nas situações em que o aborto espontâneo ocorre nas primeiras semanas de 
gestação, quando o ventre gestacional é quase imperceptível, o luto materno não é 
reconhecido, nem aceito socialmente, contribuindo para que o apoio de que a mulher tanto 
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precisa nesse momento, esteja ausente (ANDRADE, 2022). 
Para Faria-Schutzer et al. (2014), perder um filho ainda no ventre é uma experiência 

traumática caracterizada por extrema incapacidade, incompetência e desvalorização. 
Assim, percebe-se certo sentimento de culpa e impotência nessa mulher diante dessa 
experiência, por vezes incompreendida e socialmente inaceitável (PEREIRA et al., 2021).

Worden (2013) infere que esse luto materno é visto como um dos lutos não autorizados 
que é compreendido como as perdas significativas da vida relacional do enlutado que não 
são sancionadas socialmente. Para o autor, as perdas que estão diretamente associadas 
ao conceito de luto não autorizado são as perdas socialmente negadas, e a exemplo desse 
luto, temos as perdas gestacionais. Assim, sendo, observa-se que o luto não autorizado 
envolve fatores sociais e a não validação dos sentimentos dessa perda, reduzindo desse 
modo, o suporte social que o enlutado necessita ter para enfrentar esse momento.

Diante do exposto, nota-se que a falta de apoio e de profissionais habilitados para 
atuar no contexto das perdas pode agravar o processo de luto e, com isso, a mulher não 
tem a quem recorrer para falar sobre suas dúvidas e angústias em relação ao aborto 
(HELPS et al., 2020).

Nesse cenário, Adib-Rad et al. (2019), são enfáticos em afirmar que o apoio 
psicossocial é fundamental para a prevenção do risco de doenças psicológicas, visto que 
uma alta proporção de mulheres apresenta sintomas psiquiátricos, aumentando as chances 
desses agravos com novas perdas. 

Portanto, é importante que os profissionais de saúde se posicionem e compreendam 
a saúde física e mental da mulher ao passar pelo processo de luto (ROLDÁN, 2016). E, 
embora o aborto seja uma questão obstétrica comum no cotidiano de trabalho desses 
profissionais, há uma variedade de estudos que evidenciam que as mulheres passam por 
fases de depressão, luto e tristeza pela perda de um filho, principalmente aquelas que 
vivenciaram um aborto espontâneo (MCCALLUM; MENEZES; REIS, 2016). 

Acrescenta-se ainda, a necessidade de se ofertar uma assistência humanizada nas 
situações de abortamento, oferecendo escuta e acolhimento psicológico à dor, uma vez 
que é fundamental para a elaboração do luto e superação dessa experiência tão traumática 
(Rosa, 2020).

4 | 	CONCLUSÃO
O estudo propôs uma abordagem acerca do luto materno por abortamento, 

identificando os aspectos psicoemocionais envolvidos nesse fenômeno. Assim, observou-
se que o abortamento pode ocasionar diversas repercussões na mulher que vivencia essa 
situação. Entres essas repercussões destacou-se o impacto emocional na saúde mental, 
demonstrando que essa experiência torna as mulheres mais vulneráveis ao desenvolvimento 
de transtornos ansiosos, depressivos e de estresse pós-traumático.
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Desse modo, nota-se a relevância da temática, demonstrando a necessidade 
de maiores debates e discussões envolvendo os aspectos inerentes ao luto materno, 
considerando que o luto decorrente do abortamento, muitas vezes não é reconhecido ou 
validado socialmente. Portanto, torna-se necessário que o mesmo seja encarado como 
um processo que envolve várias fases e que inclui um conjunto de sentimentos, atitudes e 
emoções, exigindo assim, atenção integral e humanizada.
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