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Introducao

A anélise do sofrimento psiquico das mulheres exige situa-lo na organizacao
capitalista da reproducédo social e na divisdo sexual do trabalho. Parte-se do pressuposto de
que o capitalismo se sustenta nao apenas pela exploracdo do trabalho assalariado, mas
também pela apropriacdo do trabalho reprodutivo ndo remunerado, realizado
majoritariamente por mulheres no ambito doméstico e comunitario (Pateman, 2024; Vogel,
2022; Fraser, 2013; Federici, 2017, 2019; Saffioti, 1976; Hirata, 2005; Guimaraes; Hirata, 2020).

Nas ultimas décadas, a saude mental consolidou-se como preocupacao social
central, acompanhando transformagdes no trabalho, na familia e nas politicas publicas.
Diagnosticos de ansiedade, depressdo e exaustdo devem ser compreendidos ndo apenas
como fendmenos clinicos, mas como expressdes de processos estruturais que organizam a
reproducdo da vida social. A distribuicdo do sofrimento psiquico revela desigualdades
persistentes, incidindo de forma desproporcional sobre mulheres, especialmente em
contextos de vulnerabilidade socioeconémica.

O trabalho de cuidado — que inclui preparacao de alimentos, limpeza, gestao
domeéstica e assisténcia a criancas, idosos e pessoas com deficiéncia (Brasil, Ministério do
Trabalho e Emprego, 2025, p. 4) — permanece historicamente desvalorizado e privatizado
nas familias, produzindo sobrecarga fisica e emocional. No Brasil, 90% do cuidado é
realizado informalmente pelas familias e, destes, cerca de 85% por mulheres (Oxfam, 2020).
Em 2022, mulheres dedicavam em média 21h36min semanais ao trabalho doméstico e de
cuidado, contra 11h48min dos homens (Ipea, 2024). Nos domicilios mais pobres, esse tempo
ultrapassava 25 horas semanais, configurando ndo apenas pobreza material, mas também
pobreza de tempo (Ipea, 2024).

Para além da defini¢do institucional, o cuidado é aqui compreendido em sua
complexidade relacional e ética. Conforme apontam Guimaraes e Hirata (2020), o cuidado
articula dimensdes materiais e afetivas, sendo indissociavel das desigualdades que marcam
a divisdo sexual do trabalho. Tal abordagem permite compreender que a sobrecarga néo é
um evento isolado, mas uma caracteristica estrutural da organizacdo social, cuja
invisibilidade contribui para os processos de sofrimento e posterior medicalizagédo
analisados neste estudo.

Paralelamente, observa-se expansao do setor de saude mental e do mercado
farmacéutico. Em 2024, o mercado global de terapias para o sistema nervoso central foi
estimado em US$ 138,2 bilhdes, com projecdo de US$ 226,7 bilhdes até 2030; transtornos
psiquiatricos representaram cerca de 32% desse total (Strategic Market Research, 2025). O
mercado de antipsicoticos foi estimado em US$ 20,10 bilhdes em 2025, e o de
antidepressivos em US$ 22,13 bilhdes, ambos com crescimento projetado até 2030 (Mordor
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Intelligence, 2025).

No Brasil, o aumento de 11% nas vendas de antidepressivos e estabilizadores de
humor entre 2022 e 2023 (IQVIA, 2024) demonstra uma tendéncia de medicalizacdo
crescente. Corroborando esse cenario, uma revisdo sistematica com metanalise de 51
estudos brasileiros estimou a prevaléncia anual de uso de antidepressivos em 2,3% entre
mulheres e 0,5% entre homens, com maior incidéncia entre idosos (Tiguman et al., 2023).

Enquanto o uso de antipsicéticos avancava mais de 50% entre 2013 e 2023, o
periodo também registrava expansdo da Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS): os
atendimentos no SUS dobraram e o nimero de Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS)
cresceu 42,7% (IEPS; UMANE, 2025). Tal conjuntura revela uma ambivaléncia central: a
ampliacdo da assisténcia comunitaria ocorre de forma concomitante a intensificagdo da
resposta farmacolégica aos sofrimentos psiquicos.

A crise da reprodugdo social torna-se particularmente visivel na experiéncia
materna. Pesquisa com 2.000 maes brasileiras indicou que 90% apresentavam sintomas de
exaustdo, 65% ja haviam recebido diagndstico de transtorno mental e 64% relataram
prejuizos profissionais (B2Mamy; Kiddle Pass, 2024). Maes solo apresentaram maior
incidéncia de esgotamento grave. O Brasil possui 69 milhdes de maes, das quais 31% criam
os filhos sozinhas (IBGE), enquanto 48% deixam o mercado de trabalho apds a maternidade
(FGV, citada em B2Mamy; Kiddle Pass, 2024).

Nesse contexto, o Estado assume papel central na provisao de cuidado, mas suas
respostas tendem a operar de forma compensatoria, sem alterar estruturalmente a divisao
sexual do trabalho. Argumenta-se que o sofrimento psiquico feminino deve ser
compreendido como expressdao de um regime de reproducdo social marcado pela
articulacao entre dominagao patriarcal, racionalidade neoliberal e organizacdo desigual do
cuidado. A medicalizacdo constitui parte de um dispositivo de gestdao das consequéncias
subjetivas dessa estrutura, enquanto as politicas publicas, embora fundamentais, revelam
limites quando desacompanhadas de transformacdes redistributivas mais profundas.

Do ponto de vista metodologico, este artigo consiste em uma analise tedrico-
conceitual de carater interdisciplinar, fundamentada na Teoria da Reprodugdo Social. A
argumentagao foi construida a partir do levantamento e analise de dados secundarios
provenientes de indicadores sociais e demograficos (IBGE e IPEA), relatérios de saude global
(OMS) e dados de mercado farmacéutico (IQVIA e Strategic Market Research). O percurso
analitico articulou a revisdo bibliografica sobre a divisdo sexual do trabalho com a analise
documental de politicas publicas recentes, como o Plano Nacional de Cuidados (2025),
buscando compreender o fendmeno da medicalizagdo como uma resposta individualizante
as crises estruturais do cuidado no contexto brasileiro contemporaneo.
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2. Capitalismo, trabalho reprodutivo e desigualdade sexual

Ao situar o trabalho reprodutivo como categoria central de analise, a partir de uma
perspectiva marxista e feminista materialista, esta secdo fornece o fundamento para
compreender a medicalizacdo do sofrimento feminino como parte de um processo mais
amplo de reproducao social capitalista, no qual a exploracao do trabalho ndo remunerado
e a gestdo psiquiadtrica do sofrimento opera como mecanismos complementares de
sustentacdo da ordem econdémica e sexual.

Em Karl Marx, a dimensdo do trabalho reprodutivo ndo aparece como categoria
analitica autbnoma, mas esta presente de forma implicita na analise da reproducao da forca
de trabalho, especialmente em O Capital (1867) e nos Grundrisse (1857-1858). Ao discutir o
valor da forca de trabalho, Marx observa que ele corresponde ao conjunto dos meios de
subsisténcia necessarios para garantir a manutencdo e a reproducdo do trabalhador ao
longo do tempo, incluindo sua familia (Marx, 2011; 2013). Essa formulacdo permite
compreender que a producao capitalista depende ndo apenas do trabalho assalariado
direto, mas também de um conjunto de atividades que garantem a reproducdo cotidiana e
geracional da forca de trabalho. Embora ndo tenha desenvolvido sistematicamente a analise
do trabalho doméstico, sua teoria abre espaco para reconhecer que a reproducdo social
constitui condicao estrutural da acumulagdo, ainda que permaneca parcialmente
invisibilizada enquanto esfera especifica de trabalho.

Essa dimensao é explicitada de forma mais direta por Friedrich Engels em A origem
da familia, da propriedade privada e do Estado (1884), onde ele afirma que “o primeiro
antagonismo de classes que apareceu na historia coincide com o desenvolvimento do
antagonismo entre homem e mulher no casamento monogamico, e a primeira opressao de
classe coincide com a do sexo feminino pelo sexo masculino” (Engels, 2019, p. 84-85). Ao
formular essa tese, Engels argumenta que a primeira forma histérica de dominacdo emerge
no interior da familia monogamica, na qual o marido ocupa posicao analoga a do burgués
e a mulher a do proletariado, fazendo da mulher sua “principal serva doméstica” (Engels,
2019, p. 83). Ao relacionar a subordinacdo feminina ao surgimento da propriedade privada,
Engels oferece uma das primeiras interpretacdes materialistas da desigualdade entre
homens e mulheres, evidenciando a dimensdo econdmica da divisdo sexual do trabalho.

No interior do proprio marxismo, autoras vinculadas a Revolugdo Russa, no inicio
do século XX, aprofundaram esse tema ao defender que para a reformulacdo da produgao
seria necessaria uma nova concepgao da relacdo entre homem e mulher. Nadezhda
Krupskaya, ao refletir sobre educacao, familia e organizagdo social do trabalho, defendia
gue a emancipacao feminina exigia a socializagcdo das tarefas domésticas e familiares. Em
sentido parecido, Alexandra Kollontai defendia a abolicdo da familia nuclear burguesa,
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objetivo que dependeria da coletivizacdo das tarefas reprodutivas, comecando pela
maternidade e pelo cuidado com os filhos, além da criagdo de servicos publicos — cozinhas
publicas, lavanderias, creches — capazes de liberar as mulheres do marido e do trabalho
domeéstico (Krupskaya; Kollontai, citadas em Pereira; Oliveira, 2021; Bronnikova; Renault,
2025).

Elas antecipam uma questdo que sera posteriormente central na critica de Carole
Pateman a Engels, no livro O contrato sexual (1988). Pateman considera que ele interpreta
a subordinacao das mulheres predominantemente por meio da analogia com as relacdes
de classe e trabalho, tratando a dominacdo masculina como derivada das transformacdes
econdmicas e da propriedade privada. Para Pateman (2024), essa perspectiva tende a
obscurecer o carater especificamente patriarcal dessa dominacdo, ao pressupor que a
posicao das mulheres pode ser compreendida a partir da categoria universal de trabalhador
e que a insercao feminina no trabalho assalariado levaria a igualdade. A autora argumenta
gue a subordinagdo das mulheres ndo pode ser explicada apenas como resultado historico
da familia enquanto unidade econdmica, pois esta inscrita na propria constituicao da ordem
social, na qual se instituiu um “contrato sexual” que legitima o acesso masculino ao corpo e
ao trabalho das mulheres.

A autora argumenta que a familia monogamica ndo deve ser entendida somente
como espaco de reproducao econOmica, mas como instituicdo politica que organiza a
dependéncia feminina e naturaliza a apropriacdo do trabalho doméstico. Assim, o trabalho
nao remunerado das mulheres aparece como elemento constitutivo da cidadania masculina
e da propria separagao entre publico e privado, que oculta relagdes de dominagao sob a
aparéncia de relagdes privadas. Essa perspectiva permite compreender que a exploragdo do
trabalho doméstico ndo é apenas complementar ao capitalismo, pois "o mercado capitalista
€ patriarcal, estruturado pela divisdo sexual do trabalho” (Pateman, 2024, p. 203). Assim, “a
compreensao do patriarcado moderno requer que o contrato de trabalho seja iluminado
por meio da estrutura das relacdes domeésticas” (Pateman, 2024, p. 218).

Isso é o que as feministas da Teoria da Reproducdo Social (TRS) fazem com mais
profundidade a partir da década de 1960, com Margaret Benston em The political economy
of women'’s liberation (1969), e nos anos 1970, com Silvia Federici e outras feministas
italianas na campanha Wages for housework, cujo panfleto homonimo, de 1975, defendia o
reconhecimento e a remuneracdo do trabalho doméstico. E dele a famosa frase: “eles dizem
que € amor. Nos dizemos que € trabalho ndo remunerado” (Federici, 2019, p. 40). Esse e
outros textos de Federici sobre o mesmo tema, publicados da década de 1970 até os anos
2000, foram compilados no livro O ponto zero da revolugéo, de 2011.

Em 1983, Lise Vogel publica Marxism and the oppression of women: toward a unitary

RDSD, v. 12, n. 1, 2026
Sociologia Econémica: redes, cultura e poder nas dindmicas dos mercados da revista

11



Amaral e Southier

A economia politica do sofrimento feminino: reproducéo social, trabalho de cuidado e medicalizacdo no
capitalismo contemporaneo

theory, considerada fundamental na sistematizacdo da TRS. A obra permite compreender o
capitalismo como um sistema que depende da reproducao da vida, ao mesmo tempo em
gue a desvaloriza e privatiza. Vogel conceitualiza o trabalho doméstico como parte do
trabalho necessario que reproduz a forca de trabalho — ainda que nao produza mais-valia
— integrando a opressdo das mulheres a teoria marxista sem trata-la como sistema
separado.

Essa perspectiva é desenvolvida também por Nancy Fraser em Fortunes of feminism
(2013) e em Feminismo para os 99% (Arruzza; Bhattacharya; Fraser, 2019). Fraser analisa a
relacdo historica entre capitalismo e reproducdo social e identifica uma contradicao
estrutural entre acumulacdo e manutencgdo da vida, que nas condi¢des contemporaneas se
expressa como “crise da reproducao social”, marcada pela intensificacdo da sobrecarga
feminina e deterioracao das condi¢des de cuidado.

Em 2004, Federici lanca o livro Calibd e a bruxa, acrescentando uma perspectiva
histérica de longa duracdo, ao demonstrar que a consolidacao do capitalismo esteve ligada
a reorganizagao violenta da reproducao social e ao controle do corpo das mulheres na “caca
as bruxas”. Federici (2017) argumenta que a acumulacdo primitiva ndo se limitou ao
cercamento das terras comuns, da exploracdo das coldnias na América e do trabalho
escravo, mas incluiu a disciplinarizacao do trabalho reprodutivo como algo central.

Nesse sentido, a autora radicaliza a critica a Engels ao sustentar que “longe de ser
um resquicio pré-capitalista, o trabalho domestico ndo remunerado das mulheres tem sido
um dos principais pilares da producao capitalista, ao ser o trabalho que produz a forca de
trabalho” (Federici, 2017, p. 12). Assim, ao deslocar o foco da exclusdo feminina da producao
para a centralidade de sua ndo remuneragdo, a autora reforca que a subordinagdo das
mulheres esta inscrita no proprio modo de organizagao do trabalho sob o capitalismo.

No contexto brasileiro, Heleieth Saffioti, em Trabalho feminino e capitalismo
(Saffioti, 1976), demonstra que a exploracdo do trabalho feminino articula superexploracéo
econdmica e subordinagao patriarcal, fazendo da divisao sexual do trabalho um mecanismo
estruturante da dupla jornada e da reproducao das desigualdades sociais. Ja Helena Hirata,
em Globalizagéo, trabalho e género (Hirata, 2005), e, com Nadya Guimardes, em O género
do cuidado: desigualdades, significacbes e identidades (Guimaraes; Hirata, 2020), desloca o
foco para o cuidado como eixo organizador das transformagdes contemporaneas do
trabalho, evidenciando que a feminizacdo do emprego ocorre sob grande precarizagao,
enquanto a responsabilizacao feminina pelo cuidado sustenta sua desvalorizagao social.

A articulagdo dessas contribuicdes permite compreender que o trabalho
reprodutivo nao constitui uma esfera secundaria, mas um elemento estrutural da
organizacao social capitalista, simultaneamente condicdo da acumulacdo e terreno

RDSD, v. 12, n. 1, 2026
Sociologia Econémica: redes, cultura e poder nas dindmicas dos mercados da revista

12



Amaral e Southier

A economia politica do sofrimento feminino: reproducéo social, trabalho de cuidado e medicalizacdo no
capitalismo contemporaneo

privilegiado de reproducao das desigualdades. Nesse sentido, a crise atual do capitalismo é
também uma crise da reproducdo social: a expansao do trabalho precario combinada ao
aumento das demandas de cuidado intensifica a sobrecarga feminina, convertendo as
mulheres no principal amortecedor das tensdes entre producao e reproducao.

Essa organizacdo social possui implicacdes diretas para a saide mental feminina.
O trabalho de cuidado familiar, junto com a precarizacao do trabalho em ambito publico e
a violéncia doméstica contra mulheres, praticada por homens, produzem condi¢bes
materiais e simbolicas que favorecem o sofrimento psiquico. A medicalizacdo desse
sofrimento tende a despolitizar suas causas estruturais, deslocando problemas sociais para
o nivel da patologia individual. Assim, a articulacdo entre capitalismo, trabalho reprodutivo
e desigualdade sexual — aqui compreendida como a base material das hierarquias entre
homens e mulheres —constitui uma chave analitica fundamental para compreender a
producao social do sofrimento mental e os limites das respostas biomédicas, tema que sera
aprofundado na préxima secéao.

3. Sofrimento psiquico feminino como processo e produto social

O sofrimento psiquico tem sido tradicionalmente interpretado pelas instituicdes
médicas e psiquiatricas como fendmeno individual, associado a disfuncdes internas e
dissociado dos contextos sociais em que € produzido. Essa leitura, embora dominante,
revela-se insuficiente quando se considera que as experiéncias de sofrimento sdo
atravessadas por relagdes estruturais de poder, desigualdade e exploracao. O sofrimento
psiquico ndo pode ser reduzido a um problema biolégico isolado nem a um traco
psicolégico individual; ele deve ser compreendido como expressao historicamente situada
de formas especificas de organizacdo social (Davies, 2022).

No capitalismo contemporaneo, esse processo adquire contornos particulares com
a consolidacdo do neoliberalismo como racionalidade dominante. A precarizacdo das
condigdes de vida, a instabilidade nas relacdes de trabalho, o enfraquecimento das politicas
de protecao social e a intensificagdo da responsabilizagdo individual pelo sucesso ou
fracasso configuram um cenario estruturalmente produtor de sofrimento. Experiéncias
como exaustao, estresse cronico, ansiedade persistente e sensacao de inadequagado passam
a ser reinterpretadas como falhas pessoais de adaptacao (Bourdieu, 1998).

A analise de Dardot e Laval (2016), em A nova razdo do mundo: ensaio sobre a
sociedade neoliberal, aprofunda essa compreensdo ao conceber o neoliberalismo ndo
apenas como politica econdmica, mas como forma de governo das condutas. Trata-se de
uma racionalidade que impd&e aos sujeitos a obrigacao permanente de se autogerirem como
empresas de si mesmos, internalizando a légica da concorréncia, da performance e da
competitividade. O sujeito neoliberal é convocado a investir continuamente em seu préprio
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capital humano, assumindo como responsabilidade individual aquilo que é estruturalmente
produzido. Assim, o fracasso social converte-se em culpa pessoal, e o sofrimento de base
estrutural é vivenciado como inadequagao subjetiva.

A perspectiva da determinacdo social da salide reforca essa analise ao afirmar que
os processos de adoecimento estdo diretamente relacionados as condi¢cbes em que as
pessoas nascem, vivem, trabalham e envelhecem (Carvalho, 2013). A organizacdo do
trabalho, a distribuicdo de renda, o acesso a politicas publicas e a desigualdade na
distribuicdo de poder constituem determinantes estruturais que moldam os padrdes de
saude e doenca. Esses determinantes ndo operam de maneira abstrata, mas se concretizam
por meio de marcadores sociais como sexo/género, classe e raga, que organizam posicoes
desiguais de vulnerabilidade.

As iniquidades em saude mental, portanto, ndo sdo aleatdrias. Elas refletem
hierarquias sociais persistentes que expdem determinados grupos a condigdes mais
intensas de exploragdo, inseguranca e violéncia. Mulheres, pessoas racializadas e individuos
em situacao de pobreza encontram-se frequentemente em posi¢des de maior precariedade
material e simbdlica, acumulando fatores que os deixam mais vulneraveis a vivenciarem
problemas de saude mental. A maior prevaléncia de sofrimento psiquico nesses grupos ndao
constitui evidéncia de fragilidade intrinseca, mas expressao das desigualdades estruturais
que atravessam a organizacao social.

Nesse cenario, a medicalizacdo e a psiquiatrizagdo de fendmenos sociais emergem
como estratégias biopoliticas de governo das populagdes. Conforme Foucault (2006; 2008),
a medicina e a psiquiatria desempenham papel central na regulagdo das condutas,
operando simultaneamente sobre os corpos e as subjetividades. A ampliagdo do escopo de
intervencdo médica ndo é neutra: ela redefine problemas sociais como questdes clinicas,
deslocando conflitos estruturais para o ambito individual.

Peter Conrad (2013) define a medicalizacdo como o processo pelo qual aspectos
da vida cotidiana passam a ser descritos e tratados como problemas médicos, passiveis de
diagnostico e intervencgdo especializada. No campo da saide mental, esse processo assume
particular relevancia. Sofrimentos produzidos por desigualdade, violéncia, exploracao
laboral e inseguranca material passam a ser traduzidos em categorias diagndsticas,
reorganizando sua inteligibilidade. A medicalizacdo que opera via reducionismo bioldgico,
nao apenas nomeia, mas também reconfigura a forma como o sofrimento é compreendido
e administrado, contribuindo para sua individualizacao.

A psiquiatria, nesse contexto, assume funcdo social especifica no interior do
capitalismo neoliberal: gerir os efeitos subjetivos de um sistema estruturalmente produtor
de sofrimento. Ao centrar a interven¢do no diagndstico e no tratamento individual, reforca-
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se a logica da adaptacdo subjetiva, enquanto as condi¢des estruturais permanecem
inalteradas (Dallmann, 2015). Enquanto a intervencdo técnica aparece como solugdo
possivel, o debate sobre desigualdade, violéncia e exploracdo é deslocado para segundo
plano.

Dados recentes evidenciam a magnitude desse processo. Relatério divulgado pelo
sistema ONU no Brasil aponta crescimento expressivo dos afastamentos do trabalho por
problemas de salde mental. Entre 2022 e 2024, os beneficios por incapacidade temporaria
relacionados a transtornos mentais passaram de aproximadamente 201 mil para 472 mil,
representando aumento de 134% no periodo (ONU Brasil, 2025). Entre as principais causas
desses afastamentos figuram transtornos de ansiedade, episddios depressivos e reagdes ao
estresse. O crescimento ocorre em contexto de intensificacdo das pressdes laborais,
precarizagdo das relagdes de trabalho e impactos prolongados do periodo pds-pandémico,
evidenciando que a salde mental se tornou questdo central na dinamica socioeconémica
contemporanea.

Entretanto, esse fendmeno ndo se distribui de maneira homogénea. Estudos
populacionais confirmam desigualdade significativa na distribuicdo de diagndsticos entre
homens e mulheres. O Relatério Covitel 2023 demonstra que, no primeiro trimestre daquele
ano, a prevaléncia de ansiedade com diagndstico médico referido alcangou 26,8% na
populacao geral, sendo 34,2% entre mulheres e 18,9% entre homens (Covitel, 2023). No
caso da depressao, a prevaléncia global foi de 12,7%, distribuida em 18,1% entre mulheres
e 6,9% entre homens. A manutengdo dessa diferenca no periodo pos-pandémico sugere
que crises sociais tendem a aprofundar desigualdades pré-existentes.

Parte da literatura psiquiatrica, entretanto, tende a interpretar essa diferenca a
partir de hipoteses reducionistas e biologizantes. Kuehner (2017) discute a chamada “brecha
de género” na depressdo, por exemplo, explorando explicagdes hormonais ou relacionadas
ao ciclo reprodutivo feminino. Todavia, a auséncia de marcadores bioldgicos conclusivos
para transtornos mentais fragiliza tais interpretagdes. A naturalizacdo estatistica da
desigualdade sexual obscurece o papel dos critérios diagndsticos e das relagdes de poder
na producao desses dados.

A analise dos determinantes sociais do sofrimento feminino permite deslocar esse
debate. A divisdo sexual do trabalho permanece estruturando desigualdades profundas.
Hirata (2014; 2016) demonstra que as mulheres continuam concentradas em segmentos
mais precarizados do mercado laboral, caracterizados por baixos salarios, informalidade e
instabilidade, ao mesmo tempo em que acumulam responsabilidades pelo trabalho
doméstico e de cuidado ndo remunerado. Essa dupla jornada produz regime crénico de
exaustdo fisica e emocional, intensificado pela auséncia de politicas publicas de cuidado e
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pela naturalizacdo da disponibilidade feminina.

Além da sobrecarga material, a exposicdo diferencial a violéncia constitui fator
determinante. Recentemente, a Organizagdo Mundial da Saude (OMS, 2024) estabeleceu a
violéncia doméstica praticada por homens como uma das principais ameacas a perda de
saude no mundo.

Essas formas de violéncia podem levar a depressdo, estresse pos-traumatico e
outros transtornos de ansiedade, dificuldades para dormir, distdrbios alimentares e
tentativas de suicidio. A analise de 2013 constatou que mulheres que sofreram

violéncia por parceiro intimo tinham quase o dobro da probabilidade de
desenvolver depresséo e problemas com o consumo de alcool. (OMS, 2024, s.p.)

Violéncia masculina, assédio moral e sexual e desigualdade salarial compéem um
contexto social estruturalmente adverso que incide sobre a sadde mental feminina.
Contudo, tais experiéncias sao frequentemente descontextualizadas quando convertidas em
diagnosticos individuais.

Cabe enfatizar que a prépria construcdo dos diagndsticos psiquiatricos ndo é
neutra em termos sexuais ou de género. Bacigalupe e Martin (2020) demonstram que
parametros normativos historicamente associados ao masculino — como autonomia e
controle emocional — tendem a funcionar como referéncia implicita de saide mental.
Expressdes emocionais mais frequentemente atribuidas ao comportamento das mulheres,
por sua vez, podem ser classificadas como sintomas, reforcando vieses estruturais.

Assim, o viés de género ndo constitui fendmeno contingente, mas elemento
historicamente estruturante do campo psiquiatrico (Caponi; Martinez-Villa; Amaral, 2023).
Conforme Foucault (2006, 2008), a constituicdo da psiquiatria moderna esteve vinculada a
normalizacao moral das condutas. Diagndsticos como a histeria, por exemplo, incidiram de
maneira privilegiada sobre mulheres, articulando saber médico e controle social.

A critica feminista aprofundou essa analise. O livro Women and Madness (Mulheres

e Loucura) foi publicado originalmente em 1972 e constitui um marco intelectual nos

estudos sobre a interseccao género e salde mental. A autora Chesler (2018) argumenta que

a multiplicacdo de diagndsticos e a prescricdo de psicofarmacos podem operar como

formas de controle dirigidas as mulheres que desafiam expectativas normativas de

feminilidade. Essa dinamica permanece visivel nas praticas contemporaneas. Como bem
sintetizam Caplan e Cosgrove:

Julgar mais facilmente um paciente como mentalmente doente quando se trata de

uma mulher e/ou de uma pessoa pertencente a um grupo racializado e/ou pobre;

considerar com maior frequéncia as mulheres, em comparacdo aos homens, como

excessivamente emocionais, chegando inclusive a percebé-las como perigosas;

prescrever medicamentos que alteram o humor mais prontamente para mulheres

do que para homens; supor que as mulheres, em maior medida que os homens,
necessitam de acompanhamento continuo e tratamento prolongado; e assumir
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uma posicdo de maior autoridade em relacdo as pacientes mulheres do que em
relagdo aos pacientes homens. (Caplan; Cosgrove, 2004, p. 11)

Conclui-se que o sofrimento psiquico feminino deve ser compreendido como
produto social de relacdes patriarcais articuladas a racionalidade neoliberal contemporanea.
Nao se trata de fragilidade individual, mas de processo estrutural que combina exploragao
econOmica, desigualdade sexual, raca e classe social, além de um contexto de crescente
precarizagdo. O saber psiquiatrico intervém sobre esse sofrimento, reorganizando-o sob a
forma de diagnostico individual ao mesmo tempo em que legitima institucionalmente a
reproducao social das hierarquias e sistemas de dominagao atuais.

Se o sofrimento psiquico feminino é produzido em contextos estruturais marcados
por desigualdades, sua traducao em categorias diagnosticas ndo pode ser compreendida
como simples ato clinico neutro. Trata-se de um movimento inscrito em um rearranjo
institucional mais amplo, no qual experiéncias socialmente determinadas sao
reinterpretadas como transtornos individuais passiveis de intervencao técnica. Nesse
processo, a expansao dos diagndsticos psiquiatricos e a centralidade assumida pelos
psicofarmacos ndo representam apenas avangos terapéuticos, mas integram um dispositivo
mais amplo de gestao e regulacao da populacao feminina. A articulagdo entre dominagao
masculina / patriarcal, racionalidade neoliberal e hegemonia do modelo biomédico permite
que o sofrimento socialmente produzido seja absorvido pela légica classificatéria da
psiquiatria e, em seguida, incorporado a logica de mercado, convertendo experiéncias de
opressao em objetos de prescricdo e consumo de psicofarmacos.

4. Medicalizacao, expansao classificatoria e mercado de psicofarmacos

A consolidagdo da psiquiatria biologicista nas Ultimas décadas ndo pode ser
compreendida como resultado de avancgos cientificos no campo das neurociéncias. Suas
teorizagdes sobre a existéncia de marcadores biolégicos de transtornos mentais, sejam
genéticos, bioquimicos, hormonais ou cerebrais, nunca foram conclusivamente
comprovadas. Trata-se, de outro modo, de um rearranjo institucional e epistemoldgico que
coincide com a centralidade crescente dos psicofarmacos como terapéutica principal.
Embora essas substancias ja integrassem a pratica psiquiatrica desde os anos 1950, foi a
partir da publicacdo da terceira edicdo do Manual Diagnédstico e Estatistico de Transtornos
Mentais - DSM-II1 (1980) que se estabeleceu uma reorganizacao decisiva do campo, marcada
pela expansao classificatoria e pela padronizacao diagnostica (Aguiar, 2003; Caponi, 2019).

O DSM-IIl introduziu critérios operacionais baseados em agrupamentos
sintomaticos, afastando-se das explicagdes psicodinamicas predominantes nas edi¢oes
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anteriores. Apresentado como manual “atedrico”, buscava aumentar a confiabilidade
diagnéstica, ainda que nao resolvesse o problema da validade etiologica. A multiplicacao
progressiva das categorias — 106 no DSM-I, 182 no DSM-II, 265 no DSM-III, 350 no DSM-
IV — evidencia um processo de ampliacdo continua do universo de condutas e emocgdes
passiveis de enquadramento psiquiatrico. O DSM-5 manteve essa tendéncia, reorganizando
diagnosticos sob a rubrica dos “transtornos do neurodesenvolvimento”, mas reconhecendo,
ja no prefacio, a inexisténcia de marcadores biolégicos capazes de fundamentar a maior
parte das categorias diagndsticas (Apa, 2013).

Essa expansdo classificatéria ndo expressa, portanto, um refinamento técnico e
epistemologico da psiquiatria. Pequenas alteracdes nos critérios podem gerar aumentos
expressivos nas taxas de prevaléncia de transtornos mentais. Nesse sentido, a redefini¢do
de limites entre normalidade e patologia, a cada nova edicdo do DSM, ampliou o nimero
de individuos elegiveis para tratamento, produzindo impacto direto no volume de
prescricoes. A classificagdo psiquiatrica torna-se, pois, infraestrutura indispensavel para o
crescimento do mercado de psicofarmacos (Frances, 2015).

Caponi (2019), em Uma sala inquieta, demonstra que a legitimacao dos
psicofarmacos inaugurou aquilo que Philippe Pignarre denominou “inversdo causal
explicativa”. Isto é, a melhora sintomatica proporcionada por determinada substancia passa
a ser interpretada como evidéncia retroativa da natureza bioldgica da doenca. Nao se parte
da identificacdo de uma causa organica comprovada para entdo desenvolver tratamento;
ao contrario, a eficacia do medicamento sustenta a hipotese etioldgica. Consolida-se, desse
modo, o modelo centrado na doenca, cuja cientificidade permanece contestavel.

Joanna Moncrieff (2008), autora referéncia da psiquiatria critica britanica, questiona
a hipotese do desequilibrio neuroquimico que vem sustentando esse modelo. A ideia de
déficit ou excesso na producao de neurotransmissores como causa primaria dos transtornos
mentais ndo se apoia em evidéncias conclusivas, mas opera como explicacdo simplificadora
que legitima a intervenc¢do farmacoldgica e facilita sua aceitacdo social. A autora defende
que os psicofarmacos — assim como qualquer substancia psicoativa —, em vez de
restaurarem um estado natural de equilibrio quimico cerebral, produzem estados cerebrais
alterados que podem até atenuar determinadas emoc¢des desagradaveis, como tristeza e
ansiedade, mas que ndo vao curar nenhuma suposta doenca cerebral subjacente. A narrativa
biologizante predominante no campo da saude mental cumpre, portanto, funcao
estratégica na consolidacdo da terapéutica medicamentosa como resposta privilegiada.

Esse processo encontra respaldo institucional na estreita articulacdo entre
psiquiatria e industria farmacéutica. A padronizacdo diagnostica promovida pelo DSM
tornou-se condicao essencial para a realizagdo de ensaios clinicos randomizados exigidos
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por agéncias regulatorias, como a Food and Drugs Administration (FDA) (Aguiar, 2003). Ou
seja, a dinamica é simples: a existéncia de categorias definidas permite testar medicamentos
para transtornos especificos, facilitando sua aprovacdo e insercdo no mercado.

Angell (2007), em A verdade sobre os laboratérios farmacéuticos: como somos
enganados e o que podemos fazer a respeito, demonstra que a industria deixou de atuar
como mera financiadora externa para tornar-se agente estrutural na producao do
conhecimento biomédico. A maioria dos ensaios clinicos é patrocinada pelas proprias
empresas interessadas nos resultados, que participam do desenho metodologico, da
definicdo dos desfechos clinicos e da analise estatistica. Estudos com resultados
desfavoraveis tendem a ser omitidos ou publicados de forma seletiva, enquanto achados
positivos recebem ampla circulagdo. Além disso, o patrocinio de congressos, associacdes
médicas e “lideres de opinido” integra um sistema de incentivos que produz conflitos de
interesse e molda prioridades de pesquisa, diretrizes clinicas e politicas publicas. A distor¢ao
nao decorre apenas de ilegalidades pontuais, mas da institucionalizacdo de relagdes
financeiras que reconfiguram a prépria dinamica de validacao cientifica.

Nesse contexto, os ensaios clinicos ndo apenas avaliam terapias, mas participam
da constituicdo de mercados farmacéuticos. Ao analisar dados submetidos a FDA, incluindo
pesquisas nao publicadas, Kirsch (2009), em The Emperor's New Drugs: Exploding the
Antidepressant Myth, demonstrou que a diferenga entre antidepressivos e placebo é, em
muitos casos, clinicamente modesta, sobretudo em quadros leves e moderados. Sua
investigacao evidenciou como o viés de publicacdo pode inflar a eficacia percebida dos
medicamentos, revelando que os critérios regulatérios e a circulagao seletiva de resultados
participam da consolidagao terapéutica.

A aprovacao de um farmaco, nessas condi¢des, ndo apenas responde a uma
categoria diagnodstica pré-existente, mas contribui para estabiliza-la e expandi-la.
Diagnostico e medicamento passam a reforcar-se mutuamente, configurando um circuito
autorreferente no qual expansdo classificatoria e expansao farmacologica tornam-se
processos interdependentes.

E importante diferenciar aqui dois conceitos importantes nos &mbitos da sociologia
em interseccdo com a saude mental: medicalizagdo e farmacologizagdo. A medicalizagéo
designa a ampliagdo do dominio médico sobre aspectos da vida social; a farmacologizagao
refere-se a centralidade especifica assumida pelos medicamentos como resposta
privilegiada e progressivamente dominante aos problemas definidos como medicos. Trata-
se de um desdobramento da medicalizacdo que reorganiza as praticas clinicas em torno da
prescricdao continua de substancias quimicas, convertendo o medicamento em eixo
estruturante da intervencdo terapéutica. Conforme Bianchi (2019), a farmacologizagéo
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corresponde a consolidacdo de uma logica na qual o medicamento passa a ocupar lugar
central na gestdo dos sofrimentos e comportamentos, redefinindo praticas clinicas e
expectativas sociais em torno da saude mental. Ao privilegiar intervencdes rapidas e
protocolizadas, esse processo tende a reduzir a complexidade social e histérica do
sofrimento a quadros manejaveis por meio de ajustes neuroquimicos. Além disso, contribui
para a uniformizacdo internacional das praticas terapéuticas, ancoradas em diretrizes
clinicas e classificacbes diagnosticas globalizadas. Nesse movimento, produzem-se
subjetividades cada vez mais orientadas pela autorregulacdo farmacoldgica, nas quais o
manejo quimico dos afetos passa a ser incorporado como estratégia legitima de gestdo da
vida cotidiana.

Whitaker (2010), em Anatomy of an Epidemic, coloca em questdo o impacto de
longo prazo do uso de drogas psiquiatricas. Apesar da ampliagdo do acesso a psicofarmacos
nas Ultimas décadas, observa-se aumento expressivo no niUmero de pessoas incapacitadas
por transtornos mentais nos Estados Unidos. O autor sugere que o uso prolongado dessas
substancias pode contribuir para a cronificagdo dos quadros clinicos ou ainda o
aparecimento de novas patologias. Ao interferirem nos sistemas neuroquimicos, os
medicamentos induzem adaptacdes compensatérias no cérebro, tornando o organismo
dependente da substancia para manter equilibrio funcional, em consonancia com a ja citada
psiquiatra Joanna Moncrieff (Whitaker, 2010).

Essa discussao dialoga com o conceito de iatrogenia desenvolvido ainda na década
de 1970 por lllich (1975). Para o autor, a medicina moderna pode produzir danos ndo apenas
clinicos, mas também sociais. A iatrogenia clinica refere-se aos prejuizos/danos, os efeitos
adversos diretos das intervengbes, muito comuns na psiquiatria: no consumo de
psicofarmacos, nas psicocirurgias desnecessarias, nas praticas de contencdo fisica. A
generalizacdo do uso de psicofarmacos pode gerar efeitos fisioldgicos indesejados e,
simultaneamente, consolidar uma relacao de dependéncia prolongada com as drogas e com
o sistema médico.

Porém, a iatrogenia em psiquiatria ndo se restringe aos efeitos clinicos adversos
associados ao uso de psicofarmacos, abrangendo também as consequéncias sociais e
culturais produzidas pelos discursos e praticas psiquiatricas. Ao instituirem uma abordagem
medicalizada da existéncia, tais praticas reforcam a cultura do diagndstico e incentivam
respostas rapidas, individualizadas e de carater consumerista para sofrimentos que, em
grande medida, derivam de condigdes estruturais complexas. O diagnostico, enquanto
dispositivo médico de producdo de subjetividades, pode operar como mecanismo de
estigmatizagdo, incidindo de forma duradoura sobre as trajetérias individuais (Davies, 2022).
Trata-se, portanto, de uma expressao de iatrogenia social e estrutural vinculada ao modelo
psiquiatrico predominante.
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A dinamica contemporanea da farmacologizagdo também deve ser compreendida
a luz do sistema capitalista neoliberal. A hegemonia da psiquiatria biolégica emerge na
chamada "era da globalizagdo”, marcada pelo fortalecimento de corporacdes transnacionais
e pela integracdo de mercados em escala planetaria (Aguiar, 2003). A homogeneizacdo
diagnéstica proporcionada pelo DSM, que foi criagdo da psiquiatria norte-americana, facilita
a circulagao internacional de psicofarmacos, articulando diferentes sistemas de salide a uma
mesma gramatica classificatoria internacional. A industria farmacéutica consolida-se como
setor estratégico da economia global, integrando pesquisa, produgdo e comercializagdo em
cadeias transnacionais de valor.

Soares (2022), em A microquimica do poder, amplia essa analise ao propor que os
psicofarmacos atuam como dispositivo biopolitico neuromolecular.

Como um dispositivo biopolitico-psiquiatrico que atua em céu aberto, caracteristica
dos mecanismos de poder das sociedades de controle, os psicofarmacos visam
normalizar os menores desvios de comportamento, os minimos desequilibrios nas
atitudes e, até mesmo, as microscépicas anormalidades neuromoleculares como
parte da estratégia de (re)investimentos do individuo em seu capital humano e de
(re)inclusdo nos circuitos da vida. Tal tatica de utilizacdo de psicofarmacos pode
contribuir na retomada, manutencdo ou aprimoramento da performance, do
desempenho e da eficiéncia dos sujeitos; valores apreciados pelo atual sistema
normativo neoliberal baseado no modelo empresa de existéncia subjetiva e na
competicdo generalizada. Nas dinamicas contemporaneas de medicalizacdo do
social, essa biopolitica neuromolecular presente no desenvolvimento dos
psicofarmacos modernos, enquanto outra interface do farmacopoder, toma a
totalidade da vida nos termos neurobiolégicos da medicina psiquiatrica atual.
Expandindo sua intervencdo na sociedade (com a criagdo de novos transtornos
mentais e de novos psicofarmacos), essa psiquiatria neurobiol6gica contemporanea
modela subjetividades psiquiatrizadas nas quais os sujeitos, potencialmente,
passam a ter, como referéncia de si, os discursos e tecnologias psiquiatricos.
(Soares, 2022, p. 18)

Ou seja, a prescricdo massiva de psicofarmacos, no capitalismo contemporaneo,
contribui para a manutencao do imperativo do alto desempenho, do gozo (Prozac —
fluoxetina vendida como a pilula da felicidade) e da performance, valores centrais no sistema
normativo neoliberal (Dardot; Laval, 2016). Agem ainda para o controle de comportamentos
e emocdes socialmente indesejaveis, como uma camisa de forca quimica.

O sofrimento psiquico, nesse contexto, é progressivamente integrado a logica de
mercado. O aumento das classificacbes amplia o publico potencial; os ensaios clinicos (de
curto prazo, com todos os problemas apontados) legitimam a eficacia e seguranga do
produto; os dispositivos de marketing das doencas/das drogas difundem a narrativa do
desequilibrio quimico, hormonal, do problema genético; e, nesse contexto, a necessidade
da prescricdo das drogas psiquiatricas, entendidas como tecnologias terapéuticas que
proporcionam “respostas” mais rapidas ao sofrimento, consolida o consumo dos farmacos.
Assim, a saude mental transforma-se em campo estratégico de investimento econémico.
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Essa dinamica possui implicagdes especificas entre pessoas do sexo feminino.
Como discutido na secdo anterior, mulheres apresentam prevaléncia significativamente
maior de diagnédsticos de depressdo e ansiedade. Em contexto de expanséao classificatoria e
centralidade farmacoldgica, essa desigualdade traduz-se em maior exposicao feminina ao
consumo de antidepressivos e ansioliticos (Bacigalupe; Martin, 2020; Mazon et al., 2023). A
feminizacao do diagnostico implica feminizagdo do mercado consumidor. A ampliacdo das
categorias e a naturalizacdo da intervencdo medicamentosa incidem de forma
desproporcional sobre mulheres, reforcando a individualizacao de sofrimentos socialmente
produzidos.

A expansao diagnéstica, a consolidacdo do modelo centrado na doenca, a
influéncia estrutural da industria farmacéutica e a farmacologizagdo da clinica configuram,
assim, um mesmo arranjo histérico, politico e social. A psiquiatria contemporanea opera na
interseccao entre saber cientifico, interesses corporativos e dinamicas econdmicas globais.
O sofrimento psiquico converte-se simultaneamente em categoria clinica, objeto de ensaio
experimental e de mercadoria de alto valor ja que psicofarmacos sdo, em maioria, de
consumo continuo. Sdo parte de um “tratamento” em geral de longo prazo, e ndao o passo
para uma cura.

Compreender essa articulacdo é fundamental para analisar criticamente a
consolidacao contemporanea da psiquiatria biologicista. A hegemonia dos psicofarmacos
ndo decorre exclusivamente de eficacia terapéutica, mas de rearranjos epistemolégicos,
institucionais e econémicos que favoreceram sua centralidade. A expansao classificatoria e
a criagdo continua de oportunidades de mercado revelam que o campo da saude mental se
tornou espaco estratégico de producao de valor e de regulacao das subjetividades.

5. Politicas publicas, reproducao social e limites redistributivos no
capitalismo

As sec¢Oes anteriores demonstraram que o sofrimento psiquico feminino ndo pode
ser compreendido fora da articulacao entre divisdo sexual do trabalho, crise da reproducao
social e expansdo da medicalizacdo no capitalismo contemporaneo. Se, por um lado, a
sobrecarga reprodutiva e a precarizacao das condi¢des de vida produzem sofrimento, por
outro, a expansao classificatoria e a centralidade dos psicofarmacos oferecem respostas
individualizantes a problemas estruturalmente produzidos. Nesse contexto, o papel do
Estado emerge como elemento central para compreender tanto os avancos institucionais
no reconhecimento da desigualdade quanto os limites dessas respostas. As politicas
publicas recentes indicam um reconhecimento crescente da centralidade do cuidado e das
desigualdades que o atravessam, mas também evidenciam tensdes entre iniciativas
redistributivas e a manutencao da divisdo sexual do trabalho.
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Segundo estudo da Organizagao Internacional do Trabalho (OIT), em parceria com
o Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome (MDS), “a
crise dos cuidados é um fendmeno complexo que se expressa no aumento das necessidades
de cuidado e na diminuigdo de pessoas adultas para presta-los de forma ndo remunerada”.
(OIT; MDS; Brasil, 2025, p. 14). A estimativa é a de que até 2050 o Brasil tera cerca de 77
milhdes de pessoas dependentes de cuidados, mais de 1/3 da populacdao (Oxfam, 2020).

A institucionalizacdo da agenda de cuidados no Brasil representa um marco
importante nesse contexto. A Politica Nacional de Cuidados reconhece explicitamente que
o trabalho de cuidado é elemento central para a reproducéo social e que sua distribuicao
desigual constitui um problema publico (Brasil, 2024). Documentos oficiais, produzidos no
ambito do Grupo de Trabalho Interministerial - Cuidados, destacam que as mulheres —
especialmente mulheres negras e de baixa renda — concentram a maior parte do trabalho
doméstico e de cuidados ndo remunerado, dedicando significativamente mais horas
semanais a essas atividades do que os homens. Além disso, uma parcela expressiva de
mulheres fora da forca de trabalho aponta responsabilidades domésticas e de cuidado
como principal motivo para ndo buscar emprego, evidenciando a centralidade da diviséao
sexual do trabalho na estruturacdo das desigualdades econdmicas (Brasil; Ministério das
Mulheres; Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome,
2023; 2024).

A legislagdo recente consolida esse reconhecimento ao estabelecer como objetivos
a promogdo do direito ao cuidado, a compatibilizacdo entre trabalho remunerado e
responsabilidades familiares e a redistribuicdo do trabalho ndo remunerado realizado
majoritariamente por mulheres (Brasil, 2024). A criacdo de marcos legais e a formulacao de
planos nacionais indicam uma mudanga relevante no plano normativo ao reconhecer que o
cuidado ndo constitui questao privada, mas dimensao estrutural da organizagdo social. O
lancamento do Plano Nacional de Cuidados pelo Governo do Brasil, com previsao de
investimentos significativos e multiplas acdes voltadas a ampliagdo de servicos, formagdo
profissional e infraestrutura social do cuidado, reforca essa mudanca ao situar o cuidado
como politica publica (Secretaria de Comunicagao Social, 2025).

Entre as iniciativas previstas destacam-se a ampliagdo de creches e servigos de
educacao integral, a criagdo de lavanderias publicas, programas de qualificacao profissional
para trabalhadoras do cuidado e agbes voltadas a compatibilizacdo entre trabalho e
responsabilidades familiares (Secretaria de Comunicagdo Social, 2025). Essas medidas
apontam para um movimento de socializacdo parcial dos custos da reproducdo social,
historicamente transferidos para as familias e, sobretudo, para as mulheres. Ao reconhecer
a interdependéncia entre quem cuida e quem ¢é cuidado e a necessidade de promogao de
trabalho decente, a politica de cuidados sinaliza uma tentativa de enfrentar a precarizacdo
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estrutural que marca esse campo.

Outra iniciativa relevante é o projeto para criagdo de uma politica nacional de apoio
e prevencao da estafa mental ou burnout relacionado a maternidade, em tramitacdo no
Senado (Rosario, 2023). O projeto prevé grupos de apoio em unidades de saude, estimulo
a flexibilizacao das jornadas de trabalho, ampliacdo da educacao infantil integral e incentivo
a divisao de tarefas domésticas entre homens e mulheres. A propria formulacao do projeto
evidencia o reconhecimento institucional de que a maternidade constitui fator relevante de
sofrimento psiquico.

Entretanto, a abordagem proposta revela uma ambivaléncia caracteristica das
politicas contemporaneas. Ao mesmo tempo em que reconhece a sobrecarga materna
como problema social, tende a concentrar-se em estratégias de apoio e adaptagdo, sem
questionar de forma estrutural a organizacao do trabalho e a divisdo sexual que produzem
essa sobrecarga. Dessa forma, o risco é que o burnout materno seja reconhecido sobretudo
como problema de saide a ser gerido por meio de intervencdes psicossociais e
institucionais, sem alteragao substantiva das condi¢des materiais que o produzem.

No campo das desigualdades econOmicas, a legislacdo que estabelece a
obrigatoriedade de igualdade salarial entre homens e mulheres representa outro avango
institucional importante (Brasil, 2023). Ao prever mecanismos de transparéncia
remuneratoria, fiscalizagdo e incentivos a inclusdo e capacitagdo, a politica busca reduzir
desigualdades persistentes no mercado de trabalho. No entanto, embora a equiparagdo
salarial constitua medida fundamental para enfrentar disparidades econdémicas, ela nao
altera diretamente a distribuicdo desigual do trabalho domeéstico e de cuidados, que
permanece como um dos principais fatores de desigualdade.

Essas politicas evidenciam uma caracteristica recorrente das respostas estatais as
desigualdades sexuais no capitalismo contemporaneo: a predominancia de medidas
compensatoérias que mitigam efeitos sem transformar integralmente as estruturas que os
produzem. A ampliagcdo de servicos, a criagao de programas de apoio e o reconhecimento
juridico das desigualdades constituem avancos importantes, mas convivem com a
manutencdo da organizacao social do trabalho que mantém a sobrecarga feminina. O
resultado € um cenario no qual a desigualdade € s6 parcialmente administrada.

Essa dinamica possui implicagdes diretas para a saude mental. Ao reduzir
parcialmente a sobrecarga sem alterar suas bases estruturais, as politicas publicas convivem
com a persisténcia de condi¢cdes que produzem sofrimento psiquico. Nesse contexto, a
expansao do mercado psiquiatrico e o aumento do consumo de psicofarmacos podem
coexistir com o reconhecimento institucional do problema, configurando um arranjo no
qual politicas sociais e medicalizacdo operam de forma paralela e se retroalimentam. O
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Estado reconhece a crise do cuidado e formula respostas, mas a persisténcia da divisao
sexual do trabalho mantém as condi¢Ses que alimentam tanto o sofrimento quanto sua
gestdo biomédica.

Essa ambivaléncia revela que a superacdo das desigualdades que produzem
sofrimento psiquico feminino depende ndo apenas de politicas de apoio e redistribuicao
parcial, mas de transformac¢des mais profundas na organizagdo social do trabalho, na
provisdao publica do cuidado e nas relaces entre producao e reproducao social.

Destaca-se o debate sobre renda basica universal ou politicas robustas de
transferéncia de renda, que ampliam a autonomia econdmica das mulheres e reduzem sua
dependéncia em relacdo ao mercado de trabalho precarizado e as relagdes conjugais.
Evidéncias internacionais indicam que transferéncias monetarias regulares ndo apenas
reduzem a pobreza imediata, mas fortalecem a seguranga material e ampliam as
capacidades de escolha das familias, produzindo efeitos multiplicadores nas economias
locais (Hanlon; Barrientos; Hulme, 2010).

No Brasil, experiéncias como o programa Bolsa Familia demonstram que
transferéncias monetarias diretas tém efeitos relevantes na reducdo da pobreza,
especialmente daquelas chefiadas por mulheres, ainda que seu impacto seja limitado pelo
valor relativamente baixo dos beneficios e pela focalizacao restrita (Souza et al., 2019).

No campo das politicas voltadas diretamente a reproducdo social, propostas de
ampliacao de licengas parentais, criagdo de beneficios permanentes para cuidado infantil ou
mesmo a ampliacdo do Bolsa Familia ja poderiam aliviar significativamente o trabalho
feminino de cuidado.

A implementacao de politicas redistributivas de maior escala esbarra, contudo, em
limites estruturais do capitalismo contemporaneo e, em particular, do brasileiro, marcado
por elevada concentracdo de renda, forte peso do sistema financeiro e restricbes fiscais
associadas a chamada “divida publica”. Em 2019, segundo a Oxfam (2020, p. 2), os bilionarios
do mundo, que somavam apenas 2.153 individuos, “detinham mais riqueza do que 4,6
bilhdes de pessoas”. No Brasil, 0 0,1% mais rico concentrava 12,5% da renda nacional em
2023 — cerca de 160 mil pessoas com renda média mensal de R$ 516 mil —, ampliando sua
participagdo em relagdo aos 9,1% registrados em 2017 (Dutra; Monteiro; Gobetti, 2025). O
crescimento dessa renda no topo foi impulsionado sobretudo por dividendos e juros sobre
capital proprio, evidenciando a centralidade da renda do capital na dinamica recente de
enriquecimento e o aprofundamento da financeirizagao. A estrutura tributaria brasileira, ao
historicamente isentar dividendos, contribui para reforcar essa concentracdo e reduzir a
capacidade redistributiva do Estado.

Paralelamente, em 2025, os gastos com juros e amortizacbes da divida publica
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consumiram mais da metade do orcamento federal — cerca de 53,4% (R$ 1,313 trilhao) até
junho (Auditoria Cidada da Divida, 2025) — indicando que parcela expressiva dos recursos
publicos é direcionada a remuneragdo do capital financeiro. Nesse cenario, a combinagado
entre concentracao patrimonial no topo, predominancia da renda financeira e elevada
destinacdo orcamentaria ao servi¢o da divida configura um ambiente bastante adverso a
expansao de politicas sociais robustas, tensionando as possibilidades de financiamento da
reproducdo social e limitando a capacidade do Estado de enfrentar as desigualdades.

Nesse contexto, a expansao de politicas universais de renda ou de cuidado entra
em tensdo com a prioridade historica conferida ao pagamento de juros e a manutencdo de
um modelo econdmico dependente de setores altamente lucrativos, como o sistema
bancario e a indUstria farmacéutica. Assim, embora politicas de renda basica ou beneficios
duradouros de cuidado tenham potencial para reduzir a desigualdade, ampliar a autonomia
feminina e diminuir a vulnerabilidade a violéncia, sua implementacdo em larga escala exige
mudancas estruturais na distribuicido do excedente econOmico e na orientacdo das
prioridades do Estado.

Enquanto a reproducdo social permanecer subordinada a logica da valorizacao
financeira, as politicas de cuidado tenderdo a operar como mecanismos de mitigacao
parcial, e ndo como transformacao estrutural das condi¢des que produzem sofrimento
psiquico feminino.

6. Conclusao

A analise desenvolvida ao longo deste artigo evidencia que o sofrimento psiquico
feminino ndo pode ser compreendido como fendmeno meramente individual ou
exclusivamente clinico. Ele se insere em uma engrenagem social mais ampla, marcada pela
divisdo sexual do trabalho, pela crise da reprodugdo social e pela concentragao de renda no
capitalismo. A sobrecarga de cuidado, a precarizacdo do trabalho e a desigualdade
econdmica estruturam condicdes materiais que produzem exaustdo, ansiedade e depressao,
enquanto a expansao diagnostica e o crescimento do consumo de psicofarmacos oferecem
respostas individualizadas a problemas socialmente produzidos.

A medicalizacdo, nesse contexto, ndo surge como distor¢ao isolada, mas como
forma funcional de gestdo do sofrimento em uma sociedade que mantém intactas as bases
estruturais da desigualdade. Ao transformar conflitos sociais e sobrecargas materiais em
categorias clinicas, desloca-se o foco da redistribuicao e da reorganizacdo do trabalho para
a adaptacao subjetiva das mulheres as exigéncias de um modelo econémico que depende
de sua dupla jornada. Assim, politicas de salde mental e mercado farmacéutico passam a
operar paralelamente as politicas sociais, compondo um arranjo no qual o sofrimento é
reconhecido, mas apenas administrado.
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No plano institucional, observam-se avancos importantes, especialmente na
incorporacao da agenda do cuidado como politica publica e no reconhecimento juridico
das desigualdades sexuais. A Politica Nacional de Cuidados, a legislacdo de igualdade
salarial e os debates sobre apoio a maternidade representam marcos relevantes. No
entanto, tais medidas convivem com limites impostos pela concentracao de renda, pela
centralidade da renda do capital e pela elevada destinagdo de recursos publicos ao servico
da divida. A predominancia da financeirizagdo restringe a capacidade do Estado de expandir
politicas universais robustas.

Desse modo, a superacao das desigualdades que produzem sofrimento psiquico
feminino exige mais do que medidas compensatérias ou estratégias de apoio. Requer
transformagdes na organizacdo social do trabalho, na provisdo publica do cuidado e na
orientacdo das prioridades econdmicas do Estado. Enquanto a reprodugao social continuar
sendo sustentada majoritariamente por trabalho feminino ndo remunerado ou precarizado,
a medicalizacdo tendera a funcionar como mecanismo de estabilizacdo das contradicdes.
Reconhecer essa articulagdo é passo fundamental para deslocar o debate da esfera
exclusivamente clinica para o campo das disputas politicas e econdémicas por redistribuicdo
e reorganizacao da vida social.
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