
Intersesaun sira hosi 
Violénsia bazeia ba Jéneru 
no Problema Saúde Mentál 
Komún sira: 
Komprende Evidénsia no 
Hametin Asaun Integradu

Violénsia bazeia ba jéneru (VBJ) no problema saúde mentál komún sira maka dezafiu 
globál sira ne’ebé interligadu ne’ebé afeta desproporsionalmente feto sira, labarik-feto 
sira, no ema LGBTQI+ sira. Ligasaun sira-ne’e bidiresionál, no forma hosi fatór individuál, 
sosiál no estruturál sira ne’ebé interseta malu. 

Dadus globál foun husi 2026 revela eskala violénsia no ninia impaktu sira ba tempu naruk 
ba sobrevivente sira-nia saúde mentál: feto millaun 608 hetan ona violénsia hosi parseiru 
íntimu (IPV), no ema biliaun ida liu hetan ona abuzu seksuál iha infánsia.1 Ba sobrevivente 
sira, trauma psikolójiku ne’ebé rezulta, partikularmente ansiedade, depresaun, no auto-
prejudikasaun, dala barak maka impaktu boot liu ba tempu naruk ba sira nia saúde no moris-
di’ak. Ida-ne’e subliña nesesidade atu integra estratéjia sira saúde mentál nian ho resposta 
ba VBJ hodi apoia rekuperasaun. Integrasaun ida-ne’e mós importante ba prevensaun, tanba 
trauma ne’ebé la hetan tratamentu no saúde mentál ne’ebé ladi’ak bele aumenta risku ba 
tantu esperiénsia no uza violénsia.2

Hanesan GBV, problema saúde mentál ne’ebé komún maka jeneralizadu. Iha 2019, 
besik ema biliaun ida iha mundu tomak moris ho kondisaun saúde mentál, ho ansiedade 
no depresaun ne’ebé maka komún liu.3Todan saúde mentál ne’ebé ladi’ak, ne’ebé sai aat 
liután tanba COVID-19,4 maka dudu liután tanba konflitu, mudansa klimátika, instabilidade 
ekonómika, eventu jeopolítiku sira, no violasaun direitus umanus.5 Iha ambiente emerjénsia 
sira, hanesan konflitu armadu no dezastre sira, forma ruma hosi sofrimentu psikolójiku maka 
kuaze universál.6 Enkuantu barak rekupera ho tempu, proporsaun signifikativu ida hosi sira 
ne’ebé afetadu hosi konflitu dezenvolve problema saúde mentál ne’ebé dura, hahú hosi 
depresaun, ansiedade, no moras estrese pós-traumátiku (PTSD), to’o moras kompleksu liu 
hanesan moras bipolar no eskizofrenia.7
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Enkuantu ligasaun sira entre GBV no saúde mentál ne’ebé ladi’ak hetan atensaun 
ne’ebé aumenta, peskiza barak liu bazeia nafatin ba aprosimasaun medisina osidentál 
sira. Modelu sira-ne’e dala barak foka de’it ba diagnóstiku klíniku sira - hanesan PTSD ka 
depresaun - uza padraun sira ne’ebé dezenvolve iha nasaun sira ho rendimentu aas (HICS). 
Nu’udar rezultadu, sira bele haluha oinsá ema sira iha kultura oioin komprende saúde 
mentál no moris-di’ak ka deskreve sira nia susar rasik.Iha nesesidade ida ne’ebé maka 
buras atu hakat liu modelu globál padraun sira hodi bazeia peskiza no aprosimasaun sira iha 
koñesimentu lokál, inklui ligasaun komunitária sira, saúde espirituál, no relasaun pesoál sira 
ne’ebé ema sira depende ba kura.8 Fatór sira-ne’e relevante liuliu ba sobrevivente sira VBJ 
nian, ne’ebé dala barak hasoru estigma, izolamentu, no diskriminasaun ne’ebé bele afeta 
tebes sira-nia saúde mentál no moris-di’ak. 

Breve ida-ne’e sintetiza deskobrimentu sira kona-ba pergunta xave haat hodi 
komprende ligasaun sira entre GBV no problema saúde mentál komún sira :  

•	 Saida maka impaktu sira ba saúde mentál hosi GBV? 

•	 Oinsá problema saúde mentál komún bele aumenta risku ba perpetrasaun VBJ? 

•	 Oinsá saúde mentál ne’ebé ladi’ak bele aumenta risku atu hetan GBV? 

•	 Oinsá maka bele rezolve ligasaun sira entre GBV no saúde mentál?

Breve polítika nian akompaña ho relatóriu ida ne’ebé naruk liu ne’ebé fornese detalle liután 
kona-ba deskobrimentu sira hosi revizaun evidénsia ida ne’ebé komprensivu kona-ba 
tópiku ne’e.9 Atu komplementa literatura, konsulta sira hala’o ho parte interesada 22 iha 
organizasaun sira direitu feto nian, ONG sira saúde mentál nian, organizasaun LGBTQI+ 
sira, INGO sira, ajénsia sira ONU nian, no universidade sira. Meza redonda sira iha Nepal 
no Uganda ho partisipante na’in 34 aumenta tan hanoin kontestuál, koñesimentu bazeia ba 
prátika, no rekomendasaun sira ne’ebé informadu.
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Deskobrimentu xave sira 
Saida maka impaktu sira ba saúde mentál hosi GBV? 
Konsekuénsia saúde mentál sira hosi GBV estabelese ona. Sobrevivente sira baibain hasoru 
depresaun, ansiedade, PTSD, no suisídiu, hamutuk ho impaktu psikososiál sira hanesan moe, 
retirada sosiál, no auto-valór ne’ebé menus. Prejuízu sira-ne’e dalabarak aumenta tan ho 
estigma ne’ebé maka namkari no fó-sala ba vítima. Sobrevivente LGBTQI+ sira dalabarak 
hasoru estresór saúde mentál adisionál sira ne’ebé liga ba diskriminasaun sistémiku, estigma 
internalizadu, no eskluzaun hosi servisu sira.

Lakuna evidénsia signifikativa sira sei iha kona-ba impaktu sira saúde mentál nian hosi 
forma violénsia nian balu inklui labarik, kazamentu sedu no forsadu no GBV ne’ebé 
fasilita hosi teknolojia (TFGBV), no impaktu psikososiál la’ós klíniku sira ne’ebé forma 
rekuperasaun ba tempu naruk sobrevivente ida nian. Evidénsia ne’ebé eziste fó naroman ba 

Relatóriu ida-ne’e kontein referénsia no deskrisaun sira kona-ba violénsia bazeia 
ba jéneru (VBJ) no problema saúde mentál, inklui ideasaun no tentativa sira suisídiu 
nian. Se ita-boot ka ema ruma ne’ebé ita-boot koñese presiza apoiu, favór kontaktu 
ita-boot nia apoiu GBV lokál (hanesan liña ajuda, abrigu ba feto sira ka organizasaun 
direitu feto nian ka LGBTQI+ lokál) ka ita-boot nia fornesedór servisu saúde 
mentál lokál (hanesan liña ajuda, ita-boot nia fasilidade kuidadu saúde lokál, ka 
organizasaun karidade no grupu apoiu saúde mentál nian). 

Rekursu sira-ne’e bele ajuda atu hetan informasaun kona-ba 
servisu sira ne’ebé disponivel:   

Vizita lila.help ba informasaun kona-ba servisu apoiu GBV 
ne’ebé disponivel iha ita-boot nia área. 

Iha findahelpline, ita-boot bele hetan informasaun 
kona-ba liña ajuda nian ne’ebé gratuitu no konfidensiál ba 
problema saúde mentál no kestaun sira seluk ne’ebé bele 
afeta ita-boot nia moris-di’ak. 

ILGA World maka organizasaun sumbriña ida hosi 
organizasaun LGBTQI+ sira. Lista ida-ne’e hosi sira nia 
membru organizasaun sira bele ajuda ita-boot identifika 
organizasaun ida iha ita-boot nia rain. 
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•	 Violénsia seksuál: Violénsia seksuál iha ligasaun ho konsekuénsia psikolójiku sira 
ne’ebé maka’as, inklui PTSD, depresaun, moras han nian, no oho-an.17 Sobrevivente sira 
bele mós hetan ansiedade no tauk espesífiku, inklui kona-ba violénsia ne’ebé akontese 
beibeik, no mós moe, lakon memória, no sentidu destakamentu ne’ebé bele perturba 
abilidade atu serbisu, tau matan ba labarik sira, ka partisipa iha moris loroloron nian. 
Sosiálmente, sobrevivente sira dalabarak hasoru estigma, rejeisaun hosi família, no iha 
kazu balu husik sira-nia komunidade hodi halai sees hosi moe.18 Bainhira violénsia rezulta 
iha isin-rua, todan saúde mentál nian dala barak sai aat liután tanba laiha esperansa no 
presaun kona-ba opsaun reprodutivu sira. Iha ambiente umanitáriu no konflitu, feto sira 
iha posibilidade boot liu atu hasoru violénsia seksuál ne’ebé maka halo hosi atór oioin.

EVIDÉNSIA HUSI PROGRAMA SAIDA MAKA FUNSIONA

Saida maka Funsiona atu Prevene Violénsia Hasoru Feto no Labarik-feto sira: 
Impaktu iha Eskala (Saida maka Funsiona) maka inisiativa ida ba tinan hitu 
(2021-2028) ne’ebé finansia hosi Eskritóriu Estranjeiru, Commonwealth no 
Dezenvolvimentu (FCDO) Reinu Unidu nian hodi eskala esforsu globál sira ne’ebé 
bazeia ba evidénsia no prátika hodi prevene violénsia hasoru feto no labarik-feto 
sira. Evidénsia hosi programa Saida maka Funsiona iha nasaun lima ho rendimentu 
ki’ik no médiu (LMICs)shatudu katak feto sira ne’ebé maka esperiénsia ona IPV iha 
fulan 12 liubá iha 2.5 dala aas liu iha probabilidade atu hetan sintoma depresivu sira 
kompara ho sira ne’ebé maka la hetan.14

•	 IPV no violénsia hasoru labarik sira (VAC): GBV no VAC iha ligasaun klean, akontese 
beibeik iha uma-kain ida de’it no fahe fatór risku sira. Labarik sira ne’ebé hetan 
espozisaun ba IPV hasoru risku aas liu ba depresaun, ansiedade, PTSD, no dezafiu 
relasaun nian.15Ensaiu kontroladu randomizadu (RCT) ida foin lalais ne’e ho adolexente 
iha Áfrika Súl sujere katak problema saúde mentál komún sira iha papél xave ida hodi 
esplika oinsá violénsia pasa hosi jerasaun ida ba jerasaun tuirmai.16

dalan sira entre esperiénsia GBV no problema saúde mentál komún, maibé sobrevivente sira 
hatán ba trauma iha maneira oioin. Rezultadu sira formadu hosi kontestu, sistema apoiu sira, 
fatór individuál sira, gravidade, frekuénsia ka tipu violénsia nian, no mós fatór interseksionál 
sira, inklui etnia, klase, orientasaun seksuál, identidade jéneru, defisiénsia, idade, no estatutu 
migrante. Padraun oioin sira-ne’e seidauk dokumenta no presiza peskiza liután atu asegura 
katak intervensaun sira responde ba diversidade nesesidade sobrevivente sira-nian. 

Forma espesífiku sira husi violénsia no impaktu:
•	 Violénsia parseiru íntimu (IPV): Esperiénsia IPV iha ligasaun maka’as ho rezultadu 

saúde mentál negativu, inklui depresaun, hanoin atu oho-an, ansiedade, no PTSD.10 IPV 
dala barak aumenta durante konflitu no krize umanitária11, ho taxa sira ne’ebé relata 
aas to’o 70% iha ambiente balu,12 ne’ebé aumenta risku ba saúde mentál ne’ebé ladi’ak 
iha área sira-ne’e. Feto sira ne’ebé moris ho defisiénsia iha risku aas liu ba IPV no 
hasoru bareira boot liu atu asesu ba ajuda ka servisu saúde mentál ne’ebé apropriadu,13 
aumenta sira nia posibilidade ba rezultadu saúde mentál ne’ebé ladi’ak.
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Violénsia espesífiku LGBTQI+: Ema LGBTQI+ esperiénsia forma komún 
sira hosi GBV no forma sira hosi violénsia ne’ebé iha abut iha opresaun 
bazeia ba jéneru no bazeia ba SOGIESC20, inklui: 

•	 Prátika sira ne’ebé hanaran “konversaun”21: Ida-ne’e abranje aktu 
prejudisiál oioin - ne’ebé maka halo hosi líder relijiozu sira, profisionál 
médiku no saúde mentál sira, kuradór tradisionál sira, grupu sira 
auto-ajuda nian, família sira, no membru komunidade sira ne’ebé ho 
objetivu atu “kura”, “trata” ka “konverte” QI+ sira ba indivíduu LGBT/
seksuál LGBT identidade sira. Prátika sira-ne’e iha ligasaun ho prejuízu 
psikolójiku ne’ebé kle’an inklui depresaun, suisídiu, sentimentu moe no 
fobia internalizadu.22

•	 Violasaun “koretiva”: Forma prátika konversaun nian ne’ebé ho 
intensaun atu “hadi’a” ho forsa ema ida nia orientasaun seksuál ka 
identidade jéneru liuhosi violénsia seksuál. Sobrevivente sira deskreve 
konsekuénsia saúde mentál ne’ebé maka’as inklui flashback, auto-
estima ne’ebé ki’ik, hanoin atu oho-an, difikuldade konsentrasaun, no 
tauk persistente ba violénsia seksuál ne’ebé mosu filafali.23

Enkuadra GBV no saúde mentál ho kuidadu: 
Tanbasá ida-ne’e importante 
Enkuantu evidénsia ne’ebé liga GBV no saúde mentál maka’as, iha sensibilidade 
importante sira atu konsidera: 

•	 Risku atu fó-sala ba vítima: Saúde mentál uza sala ona hodi fó-sala ba 
sobrevivente sira husi violénsia no minimiza violénsia.24 Dinámika sira-ne’e persiste, 
no autór sira bele uza diagnóstiku saúde mentál nian hodi justifika abuzu no 
ezersísiu kontrolu forma ida abuzu psikolójiku nian.25

•	 Risku atu hamenus responsabilizasaun autór nian: Foka de’it ba saúde mentál 
iha perpetrasaun VBJ bele hamenus responsabilidade la ho intensaun se trata 
hanesan fatór kazuál ida duké ida hosi risku interasaun oioin. Ida-ne’e importante 
tebes atu situa saúde mentál iha kuadru sosio-ekolójiku ne’ebé luan liu atu evita 
justifika violénsia.26    

•	 GBV ne’ebé fasilita hosi teknolojia (TFGBV): Enkuantu evidénsia husi LMIC sira sei mosu 
hela, peskiza hatudu katak TFGBV, inklui fahe imajen privadu sira lahó konsentimentu, iha 
ligasaun ho depresaun, ansiedade, hanoin atu oho-an, no PTSD.19
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•	 Limitasaun sira husi enkuadramentu diagnóstiku sira: Enkuadramentu 
diagnóstiku padraun sira bele la kaptura esperiénsia tomak husi 
sobrevivente sira VBJ nian, hanesan oinsá trauma, problema saúde ne’ebé 
sobrepoin malu, fatór ambientál sira, ka sirkunstánsia sira seluk forma 
sobrevivente ida nia saúde mentál.27 Porezemplu, PTSD maka’as hosi IPV 
bele hamosu sintoma sira ne’ebé hanesan psikoze (lakon kontaktu ho 
realidade), ne’ebé hamosu diagnóstiku sala ka kuidadu fragmentadu iha 
ne’ebé fornesedór sira foka ba konjuntu sintoma ida ba tratamentu duké 
sobrevivente sira-nia nesesidade olístiku.28 

•	 Risku atu hametin estigma: Identifika ligasaun sira entre saúde mentál 
ne’ebé ladi’ak no perpetrasaun ka esperiénsia VBJ nian bele hasa’e estigma 
kona-ba saúde mentál ho intensaun, hodi halo klean liután barreira sira 
ne’ebé eziste atu buka tulun no kuidadu. 

Haree ba preokupasaun sira-ne’e, esensiál atu aplika aprosimasaun feminista 
ida ne’ebé sentradu iha sobrevivente bainhira esplora ligasaun sira saúde mentál 
entre GBV. Ida-ne’e inklui mantein responsabilizasaun ba autór sira, no apresia 
oinsá ligasaun sira-ne’e hetan forma hosi motor estruturál sira ne’ebé luan liu 
hanesan dezigualdade jéneru, norma patriarkál sira, pobreza, inseguransa ai-han, 
trauma infánsia, konflitu, no abuzu substánsia.29 30Komprensaun ida ne’ebé klaru 
liu kona-ba intersesaun sira-ne’e bele ikusmai hametin esforsu sira prevensaun 
no resposta nian iha kampu rua ne’e.

Oinsá problema saúde mentál komún bele aumenta risku ba 
perpetrasaun VBJ? 
Enkuantu evidénsia balun sujere katak problema saúde mentál komún bele aumenta risku atu 
hetan ka perpetra VBJ - partikularmente iha kombinasaun ho fatór risku sira seluk hanesan 
uza alkol ne’ebé prejudisiál, estrese ekonómiku, ka istória abuzu infánsia nian - ida-ne’e tenke 
interpreta ho kuidadu atu evita reforsa estigma. Iha prátika, ida-ne’e signifika rekoñese katak 
saúde mentál ne’ebé ladi’ak maka fatór risku ne’ebé iha ligasaun, maibé la’ós kauza direta.

EVIDÉNSIA HUSI PROGRAMA SAIDA MAKA FUNSIONA

Análize ba dadus husi programa What Works iha nasaun haat (Áfrika Súl, Gana, Ruanda 
no Palestina) hetan katak mane sira ne’ebé relata PTSD iha probabilidade kuaze dala 
rua atu halo IPV fíziku iha tinan kotuk, enkuantu sira ne’ebé ho sintoma depresivu iha 
probabilidade liu dala rua. Iha estudu tolu nia laran, mane sira ho PTSD iha probabilidade 
liu dala rua atu halo violénsia seksuál la’ós parseiru (NPSV) kompara ho mane sira ne’ebé 
laiha PTSD.31  
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Saúde mentál ne’ebé ladi’ak bele iha papél ida iha mane sira-nia uza violénsia, 
partikularmente violénsia hosi parseiru íntimu. Análize ba evidénsia husi programa What 
Works iha nasaun haat (Áfrika Súl, Gana, Ruanda no Palestina) hetan katak mane sira ne’ebé 
relata PTSD iha probabilidade dala rua liu atu halo IPV fíziku iha tinan kotuk, enkuantu 
sira ne’ebé ho sintoma depresivu mós iha probabilidade dala rua atu uza violénsia.32 

Deskobrimentu sira-ne’e aliña ho estudu sira seluk inklui estudu multi-nasionál ONU nian33 iha 
Ázia no Pasífiku, ne’ebé hetan katak mane sira-nia depresaun asosiadu ho perpetrasaun IPV 
fíziku no/ka seksuál.34

Menus maka hatene kona-ba oinsá mane sira-nia saúde mentál 
ne’ebé ladi’ak relasiona ho violénsia seksuál la’ós parseiru (NPSV), 
partikularmente iha LMICS. Maibé, estudu sira ne’ebé disponivel 
sujere padraun ida ne’ebé hanesan: mane sira ho problema saúde 
mentál komún iha posibilidade boot liu atu halo NPSV.35 Iha estudu 
tolu nia laran, mane sira ho PTSD iha probabilidade liu dala rua atu 
halo NPSV kompara ho mane sira ne’ebé laiha kondisaun ne’e. 

Ligasaun entre saúde mentál no forma violénsia sira seluk mós 
hahú mosu. Revizaun sistemátiku ida hetan  rezultadu adversu sira 
saúde mentál nian entre autór joven sira hosi fahe imajen íntimu sira 
la ho konsensu.36Estudu seluk entre adolexente libanés na’in 520 
ho idade 13-16 hetan katak autór sira ba intimidasaun seksuál iha 
sibernétika relata nivel ansiedade no depresaun ne’ebé aas liu duké 
autór sira ne’ebé la’ós.37 Depresaun mós iha ligasaun ho perpetrasaun 
violénsia eskolár no intimidasaun, ho revizaun sistemátiku sira 
ne’ebé hatudu nível depresaun aas liu entre labarik no adolexente 
sira ne’ebé envolve iha hahalok sira-ne’e.38 Maibé, evidénsia ida-
ne’e la’ós dezagregadu tuir jéneru no la ezamina espesifikamente 
dimensaun jéneru sira hosi violénsia ida-ne’e. 

Enkuantu presiza peskiza barak liután kona-ba oinsá mane sira-nia 
esperiénsia kona-ba problema saúde mentál komún kontribui ba 
perpetrasaun VBJ, evidénsia hatudu ba dalan proeminente rua: 

1.	 Uzu alkol ne’ebé prejudisiál: Depresaun dala barak akontese 
hamutuk ho uzu alkol ne’ebé prejudisiál, ne’ebé bele iha 
ligasaun maka’as ho perpetrasaun IPV no NPSV.39 Programa 
dahuluk Saida maka Funsiona atu Prevene Violénsia hetan nível aas sira hosi uzu alkol 
ne’ebé maka prejudika entre autór mane sira hosi IPV fíziku no/ka seksuál iha tinan 
kotuk no NPSV iha estudu rua iha Áfrika Súl no estudu ida iha Gana. Estudu rua hosi 
Áfrika Súl nian mós hetan katak kiak no abuzu ka neglijénsia iha infánsia aumenta 
sintoma depresivu mane sira-nian no uza alkol ne’ebé prejudisiál, ne’ebé iha nia fatin 
asosiadu ho perpetrasaun IPV ne’ebé aas liu.40
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Oinsá saúde mentál ne’ebé ladi’ak bele 
aumenta risku atu hetan GBV? 

Saúde mentál ne’ebé ladi’ak bele aumenta risku atu 
hetan esperiénsia balun hosi VBJ, maski peskiza iha 
área ida-ne’e sei limitadu. Maioria estudu sira ne’ebé 
eziste foka ba feto sira ne’ebé esperiénsia ona IPV, ho 
evidénsia menus liu kona-ba esperiénsia sira ba ema 
LGBTQI+ ka forma violénsia sira seluk. Saida maka 
hatene sujere katak feto sira ne’ebé moris ho problema 
saúde mentál komún, partikularmente depresaun, bele 
hasoru risku aas liu atu kontrola hahalok sira no IPV, ka 
bele sente susar liu atu husik relasaun abuzivu sira.43 
Feto sira ne’ebé moris ho moras mentál grave hasoru 
risku sira ne’ebé aas liu ba IPV.44 

Esplikasaun ida ba asosiasaun entre saúde mentál 
ne’ebé ladi’ak no esperiénsia sira IPV nian maka 
prezensa hosi fatór risku komún sira, ne’ebé akontese hamutuk, inklui trauma infánsia, 
kiak, no uza alkol ne’ebé prejudisiál. Evidénsia mós hatudu ba maneira sira iha ne’ebé moris 
ho problema saúde mentál komún bele aumenta vulnerabilidade ba IPV. Revizaun evidénsia 
ida hosi Prevention Collaborative destaka katak sintoma sira hosi depresaun - hanesan 
sentimentu sira la iha folin, motivasaun ki’ik, laiha esperansa, no tristeza persistente - bele 
afeta ema ida nia abilidade atu jere dezentendimentu no argumentu sira iha relasaun sira, 
desencadeante sira violénsia nian, no atu husik relasaun abuzivu sira.45

Feto sira ne’ebé moris ho moras mentál ne’ebé maka’as mós iha risku aas liu ba violénsia 
seksuál. Revizaun sistemátiku ida no meta-análize hetan katak besik 10% hosi feto sira 
ne’ebé moris ho moras mentál grave hetan ona esperiénsia violénsia seksuál iha tinan 
tolu liubá.46 Feto sira ne’ebé hela iha unidade internamentu saúde mentál nian bele mós 
hetan GBV ne’ebé perpetra hosi pasiente sira no pesoál sira, ne’ebé mosu hosi kondisaun 
institusionál sira inklui sistema saúde sira ne’ebé laiha rekursu no dezekilíbriu podér nian iha 
relasaun kuidadu nian.47

2.	Esperiénsia infánsia nian kona-ba 
violénsia, trauma no maltratamentu: 
Espozisaun ba esperiénsia infánsia 
nian ne’ebé ladún di’ak inklui violénsia 
fíziku, seksuál no emosionál iha 
ligasaun konsistente ho mane 
sira-nia perpetrasaun IPV adultu.41 
Tratamentu aat ba infánsia mós 
aumenta risku ba depresaun boot no 
uza alkol iha tempu ikus iha moris.42
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Aborda GBV no ligasaun sira saúde mentál nian iha modelu 
sosioekolójiku1

APROSIMASAUN 
INDIVIDUÁL SIRA

ABORDAJEN 
INTERPESOÁL 

SIRA

APROSIMASAUN 
KOMUNIDADE NIAN

ABORDAJEN 
ESTRUTURÁL NO 

SOSIÁL SIRA

•	 Saúde mentál no 
apoiu psikososiál

•	 Jestaun kazu GBV

•	 Psikoterapia

•	 Aprosimasaun sira 
ne’ebé foka ba 
atensaun no isin

•	 Meius subsisténsia 
no abordajen sira 
saúde mentál nian

•	 Kaben-na’in 
sira nia 
intervensaun

•	 Intervensaun 
sira ne’ebé 
foka ba 
família

•	 Intervensaun 
sira inan-
aman nian

•	 Apoiu saúde 
mentál ne’ebé 
lidera hosi 
kolega sira

•	 Hasoru estigma 
no tabu kona-ba 
VBJ no problema 
saúde mentál 
komún sira

•	 Hametin servisu 
sira bazeia ba 
komunidade, 
estrutura apoiu 
sira no espasu 
sira ne’ebé 
seguru

•	 Transferénsia 
osan

•	 Protesaun 
sosiál

•	 Abordajen 
sira bazeia ba 
eskola

•	 Hametin 
infraestrutura 
saúde nian

1	 Modelu sosio-ekolójiku maka enkuadramentu ida ne’ebé uza atu komprende oinsá violénsia hetan influensia hosi fatór sira 
iha nivel oioin: individuál, relasaun interpesoál sira, komunidade, no sosiedade luan liu. Ida-ne’e subliña katak mudansa 
sustentável presiza atu rezolve interasaun kompleksu entre nivel sira-ne’e envezde foka ba fatór ida de’it iha izolamentu.

Oinsá maka bele rezolve ligasaun 
sira entre GBV no saúde mentál? 
Prevensaun VBJ no intervensaun saúde 
mentál bele fó benefísiu mútuo, maski 
bainhira sira la integradu ho intensaun.48 
Atu rezolve ligasaun sira entre forma oioin 
hosi GBV no problema saúde mentál komún 
sira presiza asaun iha nivel oioin. Enkuantu 
evidénsia barak liu ne’ebé eziste foka ba 
intervensaun individuál no interpesoál 
sira, aprosimasaun komprensivu ida tenke 
mós aborda komunidade luan liu no motor 
estruturál sira.

9



Aprosimasaun individuál sira

Jestaun kazu VBJ, saúde mentál no apoiu psikososiál (MHPSS), no asesu ba kuidadu 
espesializadu saúde mentál nian esensiál ba rekuperasaun hosi VBJ. Abordajen 
psikoterapia oioin hatudu ona efikásia hodi hamenus problema saúde mentál komún entre 
sobrevivente sira, maski barak maka la dezeña orijinalmente ba sobrevivente sira VBJ nian 
no laiha orientasaun klaru ba adaptasaun. Iha ambiente sira ho rekursu ki’ik no umanitáriu, 
intervensaun psikoterapia barak ne’ebé efetivu sira-ne’e entrega ona hosi fornesedór leigu 
sira ne’ebé hetan ona formasaun, hatudu viabilidade iha ne’ebé servisu espesialista sira 
menus. Maibé, kualidade no seguransa depende ba formasaun sustentável, supervizaun, 
no dalan referénsia nian hodi apoia sobrevivente sira ho nesesidade saúde mentál ne’ebé 
kompleksu liu. 

Iha komparativamente menus maibé evidénsia ne’ebé buras katak mindfulness, yoga no 
aprosimasaun sira seluk ne’ebé sentradu iha isin bele hadi’a Sobrevivente sira GBV nia 
saúde mentál no hamenus sintoma fíziku sira ne’ebé relasiona ho trauma.49Intervensaun 
sira-ne’e partikularmente promisór ba sobrevivente sira VBJ nian atu asesu no jere oinsá 
trauma rai iha isin - aspetu sira rekuperasaun nian ne’ebé psikoterapia ka aprosimasaun 
kognitivu de’it labele sempre alkansa. Rekoñese katak GBV iha konsekuénsia sosiál no 
ekonómika ne’ebé klean, organizasaun balu integra apoiu psikososiál ho harii abilidade 
- dala barak hanaran’terapia subsisténsia’ - hodi apoia rekuperasaun liuhosi ajénsia 
ekonómika no bem-estar.50 Lakuna sira iha evidénsia sei iha kona-ba adaptasaun 
intervensaun sira iha nivel individuál ba sobrevivente oioin, inklui populasaun LGBTQI+, no 
kona-ba ultrapasa barreira sira ba asesu.

Abordajen interpesoál no komunitária 

Apoiu sosiál -inklui liuhosi intervensaun sira bazeia ba grupu - mosu hanesan 
mekanizmu xave ida ba kura no reziliénsia koletiva, ne’ebé deskreve hosi pratikante sira 
hanesan “kbiit kontaktu sosiál nian”. Aprosimasaun akonsellamentu ne’ebé lidera hosi 
kolega sira uza apoiu hosi belun sira, família, ka ema sira ho esperiénsia ne’ebé fahe hodi 
hadi’a saúde mentál.51Intervensaun sira prevensaun VBJ nian bele hadi’a saúde mentál hodi 
interompe dalan sira ne’ebé liga saúde mentál ne’ebé ladi’ak ho perpetrasaun no vitimasaun 
VBJ nian; sira-ne’e inklui kaben-na’in sira bazeia ba grupu no programa sira inan-aman nian 
hodi hamenus IPV no VAC, no aprosimasaun integradu sira hodi hametin saúde mentál.

Abordajen sira bazeia ba komunidade hala’o papél krítiku ida hodi dezafia estigma, 
hadi’a literasia saúde mentál, no muda norma sosiál sira ne’ebé prejudika, inklui 
liuhosi atividade sira hasa’e konxiénsia nian, inisiativa edukasaun nian, no inisiativa 
sira mudansa norma sosiál nian. Eskola sira, grupu relijiozu sira, no setór saúde nian 
maka pontu entrada krítiku sira hodi promove atitude no norma sira ne’ebé apoia liután, 
partikularmente iha kontestu sira ne’ebé fornesedór servisu sira rasik bele iha konseitu sala 
ne’ebé prejudika.
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EZEMPLU HOSI APROSIMASAUN INTERPESOÁL INTEGRADU

Intervensaun ida bazeia ba família hodi apoia feto kaben-na’in 
sira iha Nepal
MILAP maka intervensaun ida ne’ebé bazeia ba família ne’ebé dezeña atu hamenus IPV 
no depresaun entre feto joven Nepal sira liuhosi hametin komunikasaun, abilidade atu 
hasoru, no relasaun família nian.52 Intervensaun ne’e hala’o hosi konselleiru psikososiál 
sira ne’ebé hetan ona formasaun no kompostu hosi sesaun konjunta haat ba banin-feto 
no banin-feto sira ne’ebé foka ba norma jéneru no aliansa; sesaun haat hosi terapia ba 
kaben-na’in sira ba feto no nia la’en; no sesaun ikus ho membru família na’in tolu. Estudu 
pilotu sira hetan katak intervensaun ne’e aseitavel, viável, no efetivu hodi hamenus IPV 
no mós sintoma sira depresaun no PTSD nian entre feto kaben-na’in sira.53

Abordajen estruturál no sosiál sira  
Abordajen estruturál sira buka atu rezolve kauza prinsipál sira hosi saúde mentál ne’ebé 
ladi’ak no GBV, hanesan pobreza no dezigualdade jéneru. Mainstreaming prevensaun 
GBV no konsiderasaun saúde mentál ba setór sira seluk, hanesan saúde, edukasaun, no 
empoderamentu ekonómiku, iha potensiál atu hametin rezultadu oioin.

Programa protesaun ekonómiku no sosiál iha potensiál signifikativu atu hadi’a saúde 
mentál no prevene VBJ. Revizaun sistemátiku no meta-análize ida hetan katak intervensaun 
ekonómika oioin - inklui transferénsia osan kondisionál no inkondisionál, programa 
graduasaun ba pobreza, transferénsia patrimóniu, voucher ba uma, no seguru saúde - bele 
hadi’a saúde mentál, ho evidénsia ne’ebé maka’as liu ba transferénsia osan inkondisionál.54 
Intervensaun ekonómiku-plus ne’ebé kombina fortalesimentu ekonómiku ho komponente 
transformativu jéneru nian hatudu ona atu hamenus IPV no hametin saúde mentál 
simultaneamente, enkuantu aborda fatór risku sira ne’ebé relasionadu ba buat rua ne’e.55 

EZEMPLU HUSI APROSIMASAUN ESTRUTURÁL

Programa transferénsia osan sosiál iha Malawi
Programa Transferénsia Osan Sosiál (SCTP) fornese apoiu osan inkondisionál ba umakain 
sira ne’ebé kiak tebes iha Malawi, ne’ebé uza liuliu ba ai-han, agrikultura ho eskala ki’ik, 
no edukasaun labarik sira nian.56 Evidénsia hosi avaliasaun ida ne’ebé hala’o tinan sanulu 
hafoin programa ne’e hahú hatudu katak ninia benefísiu sira habelar liu hosi hamenus 
kiak.57 Adolesente sira ne’ebé hela iha umakain sira ne’ebé simu transferénsia osan 
nian relata saúde mentál ne’ebé di’ak liu no esperiénsia violénsia seksuál menus liu, ho 
redusaun notável iha depresaun entre labarik-feto sira.58 Apoiu família nian ne’ebé maka’as 
liu no presaun finanseira ne’ebé redús provavelmente kontribui ba ambiente ida ne’ebé 
seguru liu no apoiu liu ba ema joven sira ne’ebé fó kuidadu sira relata nível estrese ne’ebé 
ki’ik liu (redusaun 11%) no melloria 22% iha sira nia kualidade moris jerál.
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Eskola sira hanesan pontu entrada ida ne’ebé di’ak atu promove saúde mentál no 
prevene violénsia entre labarik no adolexente sira. Abordajen sira eskola tomak nian 
envolve parte interesada oioin atu rezolve VBJ iha no haleu eskola sira ho maneira olístiku 
no hatudu ona impaktu pozitivu sira iha tantu hametin saúde mentál no hamenus violénsia, 
inklui violénsia entre kolega sira no labarik sira-nia espozisaun ba violénsia iha uma.59 
Evidénsia husi ambiente sira ho rendimentu aas hatudu katak intervensaun prevensaun 
violénsia bazeia iha eskola bele mós kontribui ba rezultadu edukasionál sira.60 Iha ambiente 
sira ne’ebé menus rekursu, prevene violénsia mesak la sufisiente atu hadi’a rezultadu 
edukasionál sira, maibé bele hala’o papél importante ida hodi kria ambiente aprendizajen 
ne’ebé seguru no konduzivu liu.61     

Habelar asesu ba kuidadu saúde mentál presiza sistema saúde ne’ebé hametin, inklui 
polítika sira, orsamentu sira, servisu espesializadu sira, no integrasaun iha kuidadu 
primáriu.62 Maibé saúde mentál sei hetan finansiamentu ne’ebé ladún di’ak, no LMIC sira 
hasoru lakuna tratamentu ne’ebé boot tebes.63 Fornesedór sira presiza komprensaun ida 
ne’ebé maka’as kona-ba dinámika jéneru nian hosi violénsia, ninia impaktu sira ba saúde 
mentál no intersesaun sira ho forma sira seluk hosi opresaun hodi fornese kuidadu ne’ebé 
sentradu iha sobrevivente. La ho apoiu organizasionál no orientasaun prátika, sobrevivente 
sira bele hetan servisu sira ne’ebé maka prejudika ka traumatiza fali. 64

Rekomendasaun sira 

KORTE TRANSVERSÁL 

•	 Sentra feto sira, labarik-feto sira, no ema sira ho jéneru oioin hodi fó prioridade ba 
abordajen sira ne’ebé lidera hosi sobrevivente sira, ho baze lokál ne’ebé rekoñese 
esperiénsia moris no koñesimentu komunidade nian hanesan forma perísia krítiku sira.

•	 Hametin kolaborasaun iha setór sira GBV, saúde mentál, saúde, protesaun sosiál 
no ekonómiku no liga di’ak liután peskiza, polítika, no prátika.

•	 Investe iha aprosimasaun sira ne’ebé hamenus ativamente estigma kona-ba VBJ 
no saúde mentál iha nivel individuál, komunidade no estruturál.

•	 Prioritiza saúde mentál no kuidadu koletivu husi funsionáriu sira, ativista sira, no 
peskizadór sira hodi sustenta programasaun ne’ebé seguru no efetivu. 

DOADÓR SIRA NO GOVERNU SIRA

•	 Investe iha abordajen integradu sira ne’ebé aborda saúde mentál no VBJ iha 
esforsu sira prevensaun no resposta nian, inklui liuhosi integrasaun iha programa 
sira saúde, edukasaun no meius subsisténsia nian. 

•	 Apoiu hametin sistema saúde mentál no GBV nasionál, inklui dezenvolvimentu 
forsa traballu, supervizaun, no dalan referénsia nian.
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•	 Fundu peskiza hamutuk ho programasaun, inklui atu kaptura koñesimentu bazeia 
ba prátika, adaptasaun kulturalmente relevante, kualidade implementasaun iha LMIC 
sira, no eskala étika. 

•	 Fornese finansiamentu fleksivel ba tempu naruk ba organizasaun direitu feto lokál 
sira, organizasaun sosiedade sivíl, no grupu sira ne’ebé lidera hosi sobrevivente sira 
nu’udar atór prinsipál sira prestasaun no responsabilizasaun nian. 

•	 Aplika aprosimasaun twin-track atu alkansa grupu sira ne’ebé marjinalizadu 
estruturalmente, hodi inkorpora inkluzaun iha servisu prinsipál sira nia laran 
enkuantu apoia intervensaun sira ne’ebé alvu ba sira ne’ebé hasoru risku GBV no 
saúde mentál ne’ebé aas.

•	 Uza influénsia diplomátika, polítika no konvokatóriuatu avansa sistema sira ne’ebé 
informadu kona-ba trauma, no sentradu iha sobrevivente no atu hasa’e modelu sira 
ne’ebé promisór no lidera hosi lokál. 

PRATIKANTE SIRA SAÚDE MENTÁL 
NO GBV NIAN

•	 Sistemátikamente integra 
atensaun ba GBV no ligasaun 
saúde mentál  iha dezeñu 
programa, prestasaun, no 
monitorizasaun.

•	 Aplika aprosimasaun sira ne’ebé 
sentradu iha sobrevivente, 
informadu kona-ba trauma no 
adapta apoiu ba nesesidade oioin, 
identidade sira, no dalan kura nian.

•	 Investe iha treinamentu 
sustentavel, supervizaun 
no mekanizmu referral atu 
garante kualidade no seguransa, 
liuliu bainhira emprega fornesedór 
sira ne’ebé la’ós espesialista 
ka leigu sira. 

INVESTIGADÓR SIRA 

•	 Atende lakuna xave sira iha 
evidénsia kona-ba impaktu sira 
saúde mentál nian hosi forma oioin 
VBJ nian no kona-ba oinsá saúde 
mentál ne’ebé ladi’ak atua hanesan 
fatór risku ida ba perpetrasaun ka 
vitimasaun VBJ nian. 

•	 Ezamina oinsá programa sira aborda 
determinante sosiál no estruturál 
sira saúde mentál nian no sira-nia 
intersesaun ho GBV.

•	 Hametin siénsia implementasaun 
hodi hadi’a adaptasaun intervensaun 
sira iha LMICS.

•	 Asegura envolvimentu sobrevivente 
no pratikante nian, análize 
interseksionál, no dadus dezagregadu 
iha prioridade peskiza hotu-hotu.

Kona-ba Breve ida-ne’e
Breve ida-ne’e bazeia ba revizaun evidénsia nian ne’ebé foka ba komprensaun intersesaun 
sira entre GBV no saúde mentál no identifika intervensaun no prátika sira ne’ebé promisór ba 
programasaun integradu. Ba relatóriu kompletu, haree: Ahlenback, V., Stern, E., no Fraser, E. 
(2026) Intersesaun sira hosi Violénsia bazeia ba Jéneru no Problema Saúde Mentál Komún 
sira: Komprende Evidénsia no Hametin Asaun Integradu, Saida maka Funsiona atu Prevene 
Violénsia: Londres Reinu Unidu. 

13



Relatóriu no breve ne’e produz hosi Hakotu Violénsia hasoru Feto no Labarik sira (VAWC) 
Helpdesk, hanesan parte ida hosi inisiativa Saida maka Funsiona atu Prevene Violénsia: 
Impaktu iha Eskala (Saida maka Funsiona II) - inisiativa ida ba tinan hitu (2021-2028) ne’ebé 
finansia hosi Eskritóriu Estranjeiru, Komunidade no Dezenvolvimentu (FCDO) Reinu Unidu 
nian hodi hasa’e esforsu globál bazeia ba evidénsia no prátika sira hodi prevene violénsia 
hasoru feto sira (VAWG).

Sujere 
sitasaun

Stern, E. no Ahlenback, V. (2026) Intersesaun sira hosi Violénsia bazeia ba 
Jéneru no Problema Saúde Mentál Komún: Komprende Evidénsia no Hametin 
Asaun Integradu, Breve Polítika, Saida maka Funsiona atu Prevene Violénsia: 
Londres Reinu Unidu.

Disclaimer: Relatóriu ida-ne’e hetan finansiamentu hosi ajuda Reinu Unidu nian hosi 
governu Reinu Unidu nian, liuhosi inisiativa Saida maka Funsiona atu Prevene 
Violénsia: Impaktu iha Eskala (Saida maka Funsiona II). Fundu sira ne’e jere hosi 
Komité Internasionál Salvamentu nian. Pontu-de-vista sira ne’ebé espresa la 
nesesariamente reflete polítika ofisiál sira governu Reinu Unidu nian.
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