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RESUMO

Objetivo: Analisar os principais fatores psicossociais associados ao desenvolvimento da depressdo em
mulheres adultas descritos na literatura cientifica. Métodos: Trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura, com abordagem qualitativa, realizada nas bases de dados Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
PubMed e Scientific Electronic Library Online (SciELO), entre margo e abril de 2026. Foram incluidos
artigos originais publicados entre 2015 e 2025, em portugués, inglés e espanhol, relacionados a fatores
psicossociais associados a depressio em mulheres adultas. A selecdo dos estudos foi conduzida
conforme as etapas do protocolo PRISMA. Resultados: Foram incluidos 21 estudos, com
predominancia de delineamentos transversais e observacionais. Os principais fatores associados a
depressao em mulheres foram vulnerabilidade socioeconomica, desigualdade de género, violéncia
doméstica, discriminagdo racial, precarizacdo do trabalho, traumas infantis, isolamento social e
fragilidade das redes de apoio psicossocial. Os achados evidenciaram que fatores sociais, econdmicos ¢
estruturais influenciam diretamente o adoecimento psiquico feminino. Conclusao: Conclui-se que a
depressdao em mulheres adultas apresenta uma relacdo multifatorial com determinantes psicossociais e
desigualdades sociais, reforcando a necessidade de estratégias integradas de promogao da satide mental
feminina.

Palavras-chave: Depressdao, Mulheres, Saide Mental, Fatores Psicossociais, Vulnerabilidade Social.



ABSTRACT

Objective: To analyze the main psychosocial factors associated with the development of depression in
adult women described in the scientific literature. Methods: This is an integrative literature review with
a qualitative approach, conducted in the databases Virtual Health Library (VHL), PubMed, and
Scientific Electronic Library Online (SciELO), between March and April 2026. Original articles
published between 2015 and 2025 in Portuguese, English, and Spanish, related to psychosocial factors
associated with depression in adult women, were included. The selection of studies followed the stages
of the PRISMA protocol. Results: Twenty-one studies were included, with predominance of cross-
sectional and observational designs. The main factors associated with depression in women were
socioeconomic vulnerability, gender inequality, domestic violence, racial discrimination, precarious
working conditions, childhood trauma, social isolation, and fragile psychosocial support networks.
Findings showed that social, economic, and structural factors directly influence female psychological
illness. Conclusion: It is concluded that depression in adult women has a multifactorial relationship
with psychosocial determinants and social inequalities, reinforcing the need for integrated strategies to
promote women’s mental health.

Keywords: Depression, Women, Mental Health, Psychosocial Factors, Social Vulnerability.



RESUMEN

Objetivo: Analizar los principales factores psicosociales asociados al desarrollo de la depresion en
mujeres adultas descritos en la literatura cientifica. Métodos: Se trata de una revision bibliografica
integradora, con un enfoque cualitativo, realizada en las bases de datos Biblioteca Virtual en Salud
(BVS), PubMed y Biblioteca Cientifica Electronica en Linea (SciELO), entre marzo y abril de 2026. Se
incluyeron articulos originales publicados entre 2015 y 2025, en portugués, inglés y espafiol,
relacionados con factores psicosociales asociados a la depresion en mujeres adultas. La seleccion de
estudios se realiz6 segun los pasos del protocolo PRISMA. Resultados: Se incluyeron veintitin estudios,
predominantemente de disefio transversal y observacional. Los principales factores asociados a la
depresion en mujeres fueron la vulnerabilidad socioecondmica, la desigualdad de género, la violencia
doméstica, la discriminacion racial, el trabajo precario, el trauma infantil, el aislamiento social y la
fragilidad de las redes de apoyo psicosocial. Los hallazgos mostraron que los factores sociales,
econdmicos y estructurales influyen directamente en la enfermedad mental femenina. Conclusién: Se
concluye que la depresion en mujeres adultas tiene una relacion multifactorial con determinantes
psicosociales y desigualdades sociales, lo que refuerza la necesidad de estrategias integradas para
promover la salud mental de las mujeres.

Palabras clave: Depresion, Mujeres, Salud Mental, Factores Psicosociales, Vulnerabilidad Social.
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1. INTRODUCAO

O Transtorno Depressivo Maior (TDM) consolidou-se como uma das mais urgentes
questdes de saude publica contemporanea. Caracterizado pelo Manual de Diagnostico e
Estatistico de Transtornos Mentais - 5* edi¢do (DSM-5) como uma condi¢do que afeta
profundamente o humor, a cognigdo e o comportamento, a depressdo manifesta-se em sintomas
persistentes como anedonia, fadiga cronica e sentimentos de inutilidade (American Psychiatric
Association, 2014). Segundo a Organizacao Mundial da Saude (OMS, 2017), a patologia ¢ a
principal causa de incapacidade mundial, resultando em perdas de produtividade e aumento da
morbimortalidade por doencas cardiovasculares e diabetes.

Epidemiologicamente, a prevaléncia do TDM ¢ aproximadamente duas vezes maior em
mulheres do que em homens (Dudek et al., 2021; Senicato et al., 2018). Essa disparidade
emerge na puberdade e se consolida na vida adulta, sugerindo que as pressdes sociais de género
intensificam a vulnerabilidade feminina (Breslau et al., 2017). Embora a etiologia seja
multifatorial, a magnitude dessa diferenca aponta para o papel decisivo de fatores psicossociais
e construcoes culturais.

Dentre os catalisadores dessa vulnerabilidade, destacam-se os estilos de enfrentamento
focados na ruminacao, a inseguranca financeira decorrente da "feminizacao da pobreza" ¢ a
sobrecarga de papéis. A construgdo social do feminino impde & mulher a gestdo de conflitos
relacionais e uma jornada de trabalho dupla ou tripla, ao atuar como cuidadora e profissional
(Correia e Borloti, 2011). Tal cenario, somado as desigualdades estruturais e a exposicao a
violéncia de género, configura um estado de estresse cronico que eleva o risco de adoecimento
psiquico (Guedes et al., 2022).

Apesar do avango nas pesquisas, persiste uma lacuna quanto a integracdo desses
determinantes na proped€utica psiquiatrica, muitas vezes subordinados a explicacdes
puramente bioldgicas. Diante disso, emerge a necessidade de investigar: quais fatores
psicossociais estdo mais associados ao risco de desenvolver depressao em mulheres adultas?

O presente estudo propde-se a analisar criticamente, por meio de uma revisao integrativa
da literatura, os principais fatores de risco psicossociais associados ao desenvolvimento da
depressao em mulheres adultas. Busca-se mapear aspectos como a sobrecarga de papéis sociais
e as desigualdades estruturais, bem como compreender de que forma esses elementos
contribuem para a maior vulnerabilidade feminina ao adoecimento psiquico. A relevancia desta

pesquisa fundamenta-se na necessidade de ampliar a compreensio dos determinantes
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psicossociais envolvidos na depressdo, favorecendo a identificacdo precoce de fatores de risco
e subsidiando abordagens clinicas mais integradas, que considerem os aspectos sociais e

contextuais como componentes essenciais na avaliagdo € no manejo das pacientes.

2. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, de abordagem qualitativa,
desenvolvida com a finalidade de investigar os fatores psicossociais relacionados ao
desenvolvimento da depressao em mulheres adultas. Esse tipo de revisao possibilita a reuniao,
avaliacao e sintese de evidéncias cientificas acerca de um tema especifico, favorecendo uma
analise ampla e organizada do fendmeno investigado. Para a conducdo do estudo, foram
seguidas as etapas metodoldgicas descritas por Mendes, Silveira e Galvao (2008), que incluem
a formulagdo da questao norteadora, defini¢ao dos critérios de inclusdo e exclusdo, selecao dos
artigos, organizagdo das informacgdes obtidas, analise critica dos estudos e apresentagdao dos

resultados.

A elaboracdo da questdo norteadora baseou-se na estratégia PICo, composta por
Populagdo (P), Interesse (I) e Contexto (Co), sendo definida da seguinte forma: mulheres
adultas (P), fatores psicossociais (I) e depressdo (Co). Dessa forma, estabeleceu-se a seguinte
pergunta de pesquisa: “Quais fatores psicossociais estdo associados a depressdo em mulheres

adultas descritos na literatura cientifica?”.

A selecao dos estudos ocorreu entre margo e abril de 2026, utilizando as bases de dados
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), PubMed e Scientific Electronic Library Online (SciELO).
No ambito da BVS, foram incluidas as bases Medical Literature Analysis and Retrieval System
Online (MEDLINE), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS) e Base de Dados de Enfermagem (BDENF). Para a constru¢do das estratégias de
busca, empregaram-se descritores controlados extraidos dos Descritores em Ciéncias da Satude
(DeCS), associados aos operadores booleanos AND e NOT. As combinagdes utilizadas em cada

base de dados estdo apresentadas no Quadro 1.

Quadro 1 — Base de dados e estratégia de busca

Base de dados Estratégia de busca




14

Colecdo LILACS Plus
Regional da BVS

do

Portal

(Depression) AND ("Risk Factors™) AND (Women)

PubMed

(Depression) AND ("Risk Factors™) AND (Women)

SciELO

(Depressdo) AND (Fatores de Risco) AND (Mulheres)

Fonte: elaborado pelos autores (2026)

Foram adotados como critérios de inclusdo: artigos originais publicados entre os anos

de 2015 e 2025, disponiveis na integra, nos idiomas portugués, inglés e espanhol, que

abordassem fatores psicossociais associados a depressao em mulheres adultas. Foram excluidos

estudos duplicados, revisoes de literatura, editoriais, protocolos, relatos de caso, dissertagdes e

teses, além de pesquisas voltadas exclusivamente para depressdo relacionada a gravidez,

maternidade, puerpério, depressio pds-parto, adolescéncia ou populagdo idosa, bem como

estudos que ndo respondessem a questao norteadora.

A selegdo dos estudos seguiu as recomendagdes do protocolo PRISMA, sendo realizadas

as etapas de identificacdo, triagem, elegibilidade e inclusdo dos artigos. Inicialmente, foram

identificados os estudos nas bases de dados selecionadas; posteriormente, realizou-se a leitura

dos titulos e resumos, seguida da leitura completa dos artigos potencialmente elegiveis. O

processo de selecao dos estudos esta apresentado no fluxograma PRISMA (Figura 1).
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Bases eletronicas de dados
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S olegao ngcs Plus PubMed SCIELO
[+ —
=251 =62
S (n=144) (n=251) (n=62)
=
-
c
o
° p
Duplicados(n=0)
! Excluidos pela leitura do
I Total de registros Registros em triagem ap6s ' titulo e do resumf)(n=14)
identificados nas bases aplicagéo de filtros e conforme > SRS G rews?o(n_4)
eletronicas de dados critérios de inclusao ! . E,St,Udos corn( oco
(n=457) (n=46) blologlc?/ggnetlco(n’ﬂ)
Populagao incompativel
com o estudo(n=2)
£
() -
= .
= | 1 1
! 1 Excluidos porndo |
{ i responderemaos i ! Selecionados para leitura na integra
; objetivos i (n=23)
i (n=2) P ‘
Colegao LILACS Plus - BVS
(n=2)
¢ o
) K PubMed
S o
= £ (n=15)
2 £
SciELO
(n=4)

Fonte: elaborado pelos autores (2026), com dados extraidos da Colegdo LILACS Plus, PubMed e SciELO.

Os dados extraidos dos estudos selecionados foram organizados em quadro sindptico
contendo informagdes referentes aos autores, ano de publicagdo, objetivos, metodologia e
principais resultados. Posteriormente, os achados foram analisados de forma descritiva e
qualitativa, buscando identificar os principais fatores psicossociais associados a depressdo em

mulheres adultas descritos na literatura cientifica.

Por se tratar de uma revisao integrativa da literatura, baseada exclusivamente em dados
secundarios de dominio publico, esta pesquisa estd dispensada de apreciacdo por Comité de

Etica em Pesquisa, conforme a Resolugao n® 510, de 7 de abril de 2016, do Conselho Nacional

de Saunde.

3. RESULTADOS

Ao final do processo de busca e triagem dos estudos, foram selecionados 21 artigos que
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se adequaram aos critérios metodoldgicos definidos para esta revisdao integrativa. Os estudos
selecionados foram publicados entre os anos de 2015 e 2025, nos idiomas portugués, inglés e
espanhol, contemplando diferentes contextos sociais, culturais e econdmicos relacionados a

saude mental feminina.

Observou-se predomindncia de estudos com delineamento transversal e abordagem
quantitativa, além de estudos observacionais, longitudinais e revisdes narrativas. Os artigos
analisados abordaram principalmente fatores psicossociais associados a depressao em mulheres
adultas, destacando aspectos relacionados a vulnerabilidade social, desigualdade de género,
violéncia doméstica, discriminacao racial, baixa renda, condigdes ocupacionais desfavoraveis,

traumas na infancia, isolamento social e dificuldades de acesso ao suporte psicossocial.

Para melhor organizacdo e analise dos dados, os estudos foram sistematizados em um
quadro sintese contendo as seguintes variaveis: numero de identificagdo (ID), autor/ano,
objetivo, método e principais resultados encontrados. O Quadro 2 apresenta a caracterizacao

dos estudos incluidos nesta revisao integrativa.

Quadro 2 — Caracterizagdo dos estudos selecionados segundo autor/ano, objetivo, método e
principais resultados.

ID | Autor/ano Objetivo Método Principais resultados
1 ANGARITA Analisar a associagdo | Estudo transversal | Baixa renda, menor
etal. (2025) entre sintomas | quantitativo realizado | escolaridade e
depressivos e fatores | com mulheres adultas. | comorbidades
socioecondmicos, associaram-se aos
clinicos e sintomas depressivos.

comportamentais em
mulheres adultas.

2 VIEIRA et al. | Investigar a | Estudo transversal | Inatividade fisica
(2024) associacéo entre | realizado com | associou-se a depressao
depressdo, risco de | mulheres e maior risco de
suicidio e inatividade | afrodescendentes suicidio.
fisica em mulheres | quilombolas.
guilombolas.

3 ROBINSON, Investigar a (ela(;éo Estudo observacior]al Desigualdades racifais e

etal. (2023) entre sofrimento | com analise | sofrimento  emocional
psiquico e depressdo | populacional. relacionaram-se a
em mulheres negras. depressdo.

4 SVANE- Avaliar a influéncia | Estudo  longitudinal | Baixo controle
PETERSEN et | das condicdes | sobre condicbes | ocupacional e
al. (2020) psicossociais de | ocupacionais e saude | desigualdade

trabalho no | mental. socioeconémica

desenvolvimento de associaram-se a
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depresséo depressao.
5 VALLATI et | Examinar a relagdo | Estudo observacional | Traumas infantis
al. (2020) entre maus-tratos | com individuos | associaram-se a quadros
infantis e transtorno | diagnosticados  com | depressivos mais graves
depressivo maior. depresséo. e recorrentes
6 SOUZA et al. | Discutir os impactos | Reviséo reflexiva | A pandemia intensificou
(2020) da pandemia de | baseada em literatura | vulnerabilidades
COVID-19 na saude | cientifica. psicossociais e
mental das mulheres. sofrimento mental
feminino.
7 REES et al. | Investigar fatores de | Estudo transversal | Trauma, migracdo e
(2019) risco para depressdo | realizado em clinicas | vulnerabilidade social
em gestantes | pré-natais. aumentaram o risco de
refugiadas e depressdo.
australianas.
8 CARPENA et | Avaliar fatores | Estudo  populacional | Baixa renda,
al. (2019) sociodemograficos e | transversal realizado | sedentarismo e doencas
comportamentais no sul do Brasil. cronicas associaram-se
associados a a depressao.
depresséo.
9 HSIEH; SHU | Identificar  fatores | Estudo transversal com | Violéncia conjugal e
(2019) associados a sintomas | mulheres vitimas de | baixo apoio  social
depressivos em | violéncia conjugal. associaram-se a
vitimas de violéncia depresséo.
intima.
10 | TIBUBOS et | Investigar preditores | Estudo  longitudinal | Isolamento  social e
al. (2019) sociais e psicologicos | com adultos de ambos | sofrimento  emocional
relacionados aos | 0S Sexos. influenciaram sintomas
sintomas depressivos. depressivos.
11 | OENNING et | Avaliar fatores | Estudo transversal de | Trabalho precario e
al. (2018) ocupacionais base populacional. baixa autonomia
associados ao associaram-se a
transtorno depressivo depressao.
maior.
12 | PELTZER; Investigar fatores | Estudo transversal | Adversidade infantil e
PENGPID associados a sintomas | nacional realizado com | fatores
(2018) depressivos em | adultos. socioecondmicos
adultos da Indonésia. associaram-se a
depressao.
13 | OJAGBEMI et | Investigar diferencas | Estudo  longitudinal | VVulnerabilidade social e
al. (2018) de  género  nos | com participantes do | baixa renda impactaram
preditores sociais e | Ibadan  Study  of | mais as mulheres.
econbmicos da | Ageing.
depresséo.
14 | GONCALVES | Avaliar prevaléncia | Estudo transversal | Fatores
etal. (2018) de depresséo e fatores | realizado com | socioecondmicos e
associados em | mulheres da Estratégia | doencas cronicas
mulheres da atencdo associaram-se a
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primaria. Saude da Familia. depressdo.

15 | ZANCAN; Investigar ansiedade | Estudo  quantitativo | Violéncia conjugal
HABIGZANG | e depressio em | com mulheres vitimas | associou-se a ansiedade
(2018) mulheres com | de violéncia doméstica. | e depressao.

histdrico de violéncia
conjugal.

16 | SANTILLAN | Compreender a | Estudo qualitativo com | Migragéo,

ES- experiéncia da | mulheres  imigrantes | discriminagao e

ALLANDE depresséo em | residentes em Nova | vulnerabilidade social

(2017) mulheres imigrantes | York. relacionaram-se a
mexicanas. depressédo

17 | KUEHNER Discutir fatores | Reviséo narrativa sobre | Violéncia, desigualdade
(2017) relacionados a maior | fatores psicossociais e | social e

prevaléncia de | biologicos. vulnerabilidades

depressdo em psicossociais

mulheres. influenciam a depresséo
feminina.

18 | AMUTAH- Examinar Estudo transversal com | Desigualdades raciais e
ONUKAGHA | determinantes analise de | baixa renda associaram-
etal. (2017) sociodemograficos determinantes sociais e | se a depressdo.

da depressio em | de saude.
mulheres negras.

19 | MONTESO- Analisar a relagdo | Estudo transversal | Mulheres expostas a
CURTO et al. | entre violéncia e | realizado em | violéncia apresentaram
(2017) depresséo em | comunidade. maior prevaléncia de

amostra comunitaria. depressdo

20 | CHANG et al. | Investigar fatores de | Estudo  longitudinal | Desigualdades raciais
(2016) risco para depressdo | com mulheres. influenciaram sintomas

em mulheres idosas depressivos.
de diferentes grupos
raciais.

21 | AHMADZAD | Investigar violéncia | Inquérito  domiciliar | Violéncia ~ doméstica
-ASL et al. | doméstica como fator | transversal realizado | associou-se a depressdo
(2016) de risco para | no Ira. e ansiedade.

depresséo em
mulheres iranianas.

Fonte: Macedo LGG e Dantas DG (2026).

4. DISCUSSAO

Os resultados desta revisdo integrativa evidenciam que a depressdo em mulheres adultas

esta diretamente relacionada a multiplos fatores psicossociais, demonstrando que o sofrimento

psiquico feminino ¢ influenciado ndo apenas por fatores bioldgicos, mas tambeém por condi¢bes

sociais, econdmicas, culturais e relacionais. Os estudos publicados entre 2015 e 2025 apontam

que vulnerabilidade social, violéncia de género, desigualdades raciais, precarizacao do trabalho,
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experiéncias traumaticas e auséncia de suporte social constituem importantes fatores associados

ao desenvolvimento e agravamento dos sintomas depressivos em mulheres.

Com o objetivo de organizar e interpretar sistematicamente os achados da literatura, 0s
fatores psicossociais identificados foram agrupados em trés categorias tematicas: (1)
vulnerabilidade socioecondmica e desigualdades sociais; (2) violéncia, trauma e sofrimento
emocional; e (3) raca, género e determinantes estruturais da satde mental feminina. Essa
categorizacdo possibilita compreender a depressdo feminina como fenémeno multifatorial,

influenciado tanto por aspectos individuais quanto por condicionantes estruturais e contextuais.
Categoria 1 — Vulnerabilidade socioecondmica e desigualdades sociais

Os estudos analisados demonstraram associagdo consistente entre condicGes
socioecondmicas desfavoraveis e maior prevaléncia de sintomas depressivos em mulheres
adultas. Baixa renda, desemprego, baixa escolaridade, inseguranga financeira e precarizacdo
das condicdes de vida apareceram de forma recorrente como fatores associados ao adoecimento

psiquico feminino.

Angarita et al. (2025) identificaram associagéo significativa entre sintomas depressivos
e fatores socioecondmicos, clinicos e comportamentais em mulheres adultas, destacando a
influéncia da vulnerabilidade social sobre a saide mental. Em consonancia, Carpena et al.
(2019) verificaram que baixa renda, sedentarismo e doencas cronicas estavam associados a
maior prevaléncia de depressdo, evidenciando a relacdo entre desigualdade social e sofrimento

psiquico.

Resultados semelhantes foram encontrados por Gongalves et al. (2018), ao
demonstrarem que fatores socioecondmicos desfavoraveis e baixa qualidade de vida
apresentaram associagdo significativa com depressdo em mulheres atendidas na atencéo
priméaria a satde. De forma complementar, Ojagbemi et al. (2018) observaram que fatores
econdmicos e vulnerabilidade social impactavam mais intensamente a incidéncia de depressao

em mulheres quando comparadas aos homens.

No contexto ocupacional, Oenning et al. (2018) identificaram que condi¢des precarias
de trabalho, baixa autonomia profissional e instabilidade ocupacional apresentavam associacdo

com transtorno depressivo maior. Essa discussdo é ampliada por Svane-Petersen et al. (2020),
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que evidenciaram que baixo controle ocupacional, elevada demanda laboral e desigualdades

socioecondmicas constituem importantes fatores relacionados ao sofrimento mental.

Tais achados reforcam que as desigualdades sociais e econdmicas influenciam
diretamente a satde mental feminina, favorecendo exposigdo continua ao estresse, inseguranca
emocional e sobrecarga psicossocial. Além disso, a dupla jornada de trabalho, frequentemente
assumida pelas mulheres, associada a responsabilizacdo historica pelo cuidado doméstico e
familiar, contribui significativamente para o desgaste emocional e vulnerabilidade ao

adoecimento psiquico.
Categoria 2 — Violéncia, trauma e sofrimento emocional

A violéncia contra a mulher apareceu de forma recorrente nos estudos analisados, sendo
identificada como importante fator associado a depressdo em mulheres adultas. Violéncia
domeéstica, violéncia conjugal e violéncia por parceiro intimo demonstraram forte impacto
sobre a saude mental feminina. Ahmadzad-Asl et al. (2016) identificaram associacdo
significativa entre violéncia doméstica e transtornos depressivos e ansiosos em mulheres
iranianas. De maneira semelhante, Hsieh e Shu (2019) observaram que mulheres vitimas de
violéncia intima apresentavam maiores niveis de sofrimento emocional, baixa autoestima e

sintomas depressivos.

No cenario brasileiro, Zancan e Habihzang (2018) identificaram que mulheres com
historico de violéncia conjugal apresentavam maiores indices de ansiedade e depressao, além
de dificuldades de regulacdo emocional. A exposi¢do continua a violéncia compromete
significativamente a saide mental feminina, favorecendo sentimentos de medo, insegurancga,
culpa e baixa autoestima, fatores que contribuem para o agravamento do sofrimento psiquico.
De maneira semelhante, Monteso-Curto et al. (2017) também demonstraramm maior
prevaléncia de sintomas depressivos em mulheres expostas a violéncia, evidenciando que
experiéncias recorrentes de agressao repercutem negativamente sobre a qualidade de vida e o
bem-estar emocional. Além das consequéncias fisicas, a violéncia de género produz impactos
psicolégicos persistentes, comprometendo vinculos sociais, estabilidade emocional e

aumentando a vulnerabilidade ao desenvolvimento de transtornos depressivos.

Esses resultados evidenciam que a violéncia de género representa importante problema

de salde publica, produzindo repercussdes emocionais persistentes e comprometendo
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significativamente a qualidade de vida das mulheres. Além das consequéncias fisicas, a
violéncia afeta autoestima, vinculos sociais e estabilidade emocional, favorecendo o

desenvolvimento de sofrimento psiquico cronico.

Outro aspecto relevante refere-se as experiéncias traumaticas ao longo da vida. Vallati
et al. (2020) identificaram associacdo entre maus-tratos infantis e quadros depressivos mais
graves e recorrentes, indicando que experiéncias traumaticas precoces podem produzir
repercussdes psicologicas persistentes até a vida adulta. Resultados semelhantes foram
encontrados por Peltzer e Pengpid (2018), que associaram adversidade infantil e fatores sociais

desfavoraveis a presenca de sintomas depressivos em adultos.

Além disso, Rees et al. (2019) destacaram que mulheres refugiadas e provenientes de
areas de conflito apresentavam maior prevaléncia de depressdo devido a experiéncias
traumaticas, migracdo forcada e vulnerabilidade social. Esses achados reforcam a compreensao
de que traumas emocionais e contextos de violéncia constituem importantes fatores

predisponentes para o adoecimento mental feminino.

A pandemia de COVID-19 também apareceu como elemento agravante do sofrimento
psiquico feminino. Souza et al. (2020) demonstraram que o periodo pandémico intensificou
fatores psicossociais associados a depressao em mulheres, especialmente devido ao aumento da

sobrecarga domeéstica, isolamento social, inseguranca econémica e violéncia doméstica.

Categoria 3 — Raca, género e determinantes estruturais da saude mental feminina

Os estudos selecionados também evidenciaram a influéncia das desigualdades raciais e
de género sobre a saude mental das mulheres. Mulheres negras e pertencentes a grupos
socialmente vulnerabilizados apresentaram maior exposicao a fatores associados a depressao.
Robison et al. (2023) identificaram associacdo entre sofrimento psiquico e experiéncias de
desigualdade racial em mulheres negras, destacando os impactos emocionais do racismo
estrutural sobre a salde mental. Da mesma forma, Amutah-Onukagha et al. (2017) verificaram
que desigualdades raciais, exclusdo social e baixa renda estavam associadas ao transtorno

depressivo maior em mulheres negras.

No contexto brasileiro, VIEIRA et al. (2024) observaram associagao entre inatividade

fisica, transtorno depressivo maior e risco de suicidio em mulheres quilombolas
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afrodescendentes, evidenciando a influéncia das vulnerabilidades sociais e raciais sobre o
adoecimento psiquico. Chang et al. (2016) também identificaram que desigualdades raciais
influenciavam a intensidade e evolucdo dos sintomas depressivos em mulheres idosas,

demonstrando que os impactos das desigualdades estruturais persistem ao longo da vida.

Esses resultados reforcam a importancia da analise interseccional da salide mental
feminina, considerando que género, raca e classe social atuam conjuntamente na producéo das
desigualdades em saude. Mulheres negras frequentemente enfrentam maior exposicdo a
violéncia, pobreza, exclusdo social e menor acesso aos servicos de salde, fatores que

contribuem significativamente para maior vulnerabilidade psiquica.

Kuehner (2017) destaca que a maior prevaléncia de depressdo em mulheres esta
relacionada ndo apenas a fatores bioldgicos, mas também as vulnerabilidades psicossociais e as
desigualdades estruturais de género. Em consonancia, Santillanes-Allande (2017) evidencia que
migracdo, discriminacdo social e vulnerabilidade de género contribuem diretamente para o

sofrimento psiquico em mulheres imigrantes mexicanas.

Além disso, Tibubos et al. (2019) demonstraram que fatores sociais, psicologicos e
emocionais influenciam significativamente a persisténcia dos sintomas depressivos,
especialmente em contextos marcados por isolamento social e sofrimento emocional
prolongado. Experiéncias relacionadas a soliddo, fragilidade dos vinculos interpessoais, baixa
rede de apoio social e dificuldades emocionais continuas contribuem para a manutencédo e
agravamento dos quadros depressivos. Nesse contexto, condi¢des sociais desfavoraveis
associadas ao sofrimento psiquico cronico podem comprometer significativamente a qualidade
de vida e o bem-estar emocional das mulheres, aumentando sua vulnerabilidade ao adoecimento

mental.

Ao integrar os achados desta revisao, observa-se que a depressdo em mulheres adultas
apresenta natureza multifatorial e forte relagdo com os determinantes sociais da satde. Embora
os estudos revelem padrdes convergentes relacionados a violéncia, desigualdade social e
vulnerabilidade emocional, a predomindncia de delineamentos transversais limita o

estabelecimento de relagdes causais mais robustas.

Adicionalmente, observou-se heterogeneidade metodoldgica entre os estudos

analisados, incluindo pesquisas transversais, observacionais, longitudinais e revisdes
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narrativas, o que dificulta comparagdes mais homogéneas entre os resultados. Também foram
identificadas limitacOes relacionadas a escassez de estudos longitudinais e & necessidade de
abordagens interseccionais mais aprofundadas, especialmente no que se refere as relagdes entre

raca, género e condic¢des socioecondmicas.

Dessa forma, os achados desta revisdo reforcam a necessidade de politicas publicas
voltadas a promocdo da salde mental feminina, reducdo das desigualdades sociais e
fortalecimento das redes de apoio psicossocial. Além disso, destaca-se a importancia da
ampliacdo do acesso aos servicos de salude mental e da implementacdo de estratégias
preventivas voltadas para mulheres em situacdo de vulnerabilidade social, econémica e

emocional.

5. CONCLUSAO

A presente revisdo integrativa evidenciou que a depressdo em mulheres adultas esta
associada a multiplos fatores psicossociais, destacando-se vulnerabilidade socioeconémica,
violéncia de género, desigualdades raciais, experiéncias traumaticas, precarizacdo das
condicOes de trabalho e fragilidade das redes de apoio social. Os estudos analisados
demonstraram que o sofrimento psiquico feminino deve ser compreendido de forma ampliada,
considerando ndo apenas aspectos biologicos, mas também os determinantes sociais e
contextuais que influenciam diretamente a satide mental das mulheres. Além disso, os achados
reforcam a necessidade de fortalecimento das politicas publicas de promocédo da sadde mental
feminina, bem como da ampliacdo do acesso aos servicos de acolhimento e suporte

psicossocial, especialmente para mulheres em situacao de vulnerabilidade social e emocional.
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