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Resumo. A violéncia conjugal traz importantes repercussdes fisicas, psicolo-
gicas e sociais. Interveng¢des com perpetradores de violéncia conjugal podem
levar a diminuigao significativa da violéncia, reduzindo o comportamento
violento dos principais agentes e subsequentemente, suas repercussoes.
Assim, este estudo consiste em uma revisao sistematica da literatura sobre
intervengdes psicologicas realizadas com homens perpetradores de violén-
cia contra a mulher. Método: foram pesquisados artigos publicados entre ja-
neiro de 2010 e julho de 2016, nas bases de dados Psyclnfo, Scopus e Pubmed/
Medline. Foram incluidos estudos empiricos, experimentais ou quase-expe-
rimentais, com amostra de homens agressores de mulheres >18 anos, com
avaliagdo pré e pds-tratamento, publicados em inglés. Foram excluidos estu-
dos com casais homoafetivos. Resultados: foram identificados, inicialmente,
494 artigos, e depois de aplicados os critérios de exclusao, 17 deles foram
inclusos nesta revisao. Consideragdes finais: os estudos apontaram diferen-
cas metodologicas importantes, desde tamanho e caracteristicas da amostra
(busca ativa por tratamento, ordem judicial) até nimero de sessdes e modelo
tedrico subjacente utilizado. A maior parte dos estudos buscou o desenvol-
vimento de novas habilidades como ferramenta para diminuir a violéncia.
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Abstract. Domestic violence has substantial effects on physical, psycholog-
ical and social well-being. Interventions with domestic violence perpetra-
tors can lead to a significant reduction in violence, decreasing violent be-
havior of the main actors and, therefore, its consequences. Thus, this study
aims at conducting a systematic review of the literature on psychological
interventions with male perpetrators of violence against women. Method:
We searched for articles published between January 2010 and July 2016, in
PsycInfo databases, Scopus, and PubMed / Medline. The inclusion criteri-
on included empirical, experimental or quasi-experimental studies with
samples of male perpetrators of women over 18 years-old with pre- and
post-treatment, published in English. Studies with homo-affective couples
were excluded. Results: 494 articles were identified, and after the exclusion
criteria were applied, 17 articles were included in this review. Final appoint-
ments: Studies showed significant methodological differences, from size and
characteristics of the sample (active search for treatment, court order) to
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the number of sessions and underlying theoretical model used. Most of the
studies sought to develop new skills as a tool to reduce violence.

Keywords: intimate partner violence, interventions, batterers.

Introducao

A publicagdo de estudos acerca de inter-
vengles para violéncia entre parceiros tem
crescido nos altimos anos na tentativa de pre-
venir ou ao menos reduzir a prevaléncia deste
tipo de violéncia (Connors et al.,, 2012). Uma
abordagem familiar da violéncia tem propos-
to que a violéncia conjugal esta relacionada
a uma escalada do conflito na diade do rela-
cionamento, resultando na agressao entre am-
bos os parceiros (Stith et al., 2012; Wray et al.,
2013). Assim, agdes que objetivam promover
estratégias de resolucao de conflitos, automo-
nitoramento de gatilhos para a violéncia e pro-
mocao de regulacdo emocional entre homens
agressores podem contribuir para diminuir as
taxas de violéncia conjugal.

Programas de tratamento para perpetra-
dores de violéncia conjugal tém sido descritos
como sendo permeados de atritos e perpetra-
¢ao de mais violéncia conjugal relacionada ao
tratamento, além de recidiva criminal (Sme-
dslund et al., 2011). A presenca de atrito ao
longo do tratamento, e seu efeito na recidiva
da violéncia denota a auséncia de evidéncias
de efetividade do tratamento psicoterdpico
para essa populacdo (Babcock et al., 2004;
Eckhardt et al., 2013; Feder e Wilson, 2005).
A maior parte dos pacientes ¢é referida ao tra-
tamento por via judicial, e menos da metade
destes chegam a primeira sessdo. Aproxi-
madamente 25% destes finalizam os reque-
rimentos do tratamento (Cadsky et al., 1996;
Murphy e Eckhardt, 2005; Hrapczynski et al.,
2011), sendo essa auséncia preditiva da reci-
diva da violéncia conjugal (Babcock e Steiner,
1999; Gondolf, 2000).

Diversas pesquisas embasam a importan-
cia de o agressor permanecer em tratamento
para que haja uma mudanga em suas atitu-
des em relagao a parceira, visando a reducao
dos comportamentos violentos (Braithwai-
te e Fincham 2014, Connors ef al., 2012; 2013;
Hrapczynski et al., 2011, Kraanen et al., 2013).
Ainda, estudos na area demonstram diferen-
cas significativas quanto a concordancia entre
os parceiros acerca do tipo de violéncia e da
sua frequéncia no relacionamento abusivo.
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Homens agressores tendem a reportar menos
situagOes de violéncia fisica e psicologica, em
comparacao com suas parceiras. Ainda, con-
siderando a violéncia sexual e psicologica, ha
também a menos concordancia entre o relato
de parceiros (Strandmoen et al., 2016). Estes
dados tém profunda implica¢ao no tratamento
para agressores, uma vez que a normalizacao
e a ndo aceitagdo do comportamento agressivo
como uma forma de violéncia limita a inter-
vengao, e tende a ndo repercutir na redugao da
violéncia entre parceiros.

Quanto ao tratamento relacionado a violén-
cia conjugal, casos de violéncia grave devem
considerar a separagao dos conjuges visando a
seguranca da parceira. No entanto, casais que
vivenciam violéncia leve a moderada podem
se beneficiar da psicoterapia de casal. Essa
abordagem tem sido descrita como adequada
quanto sua efetividade na responsabilizagao
do agressor e diminui¢ao da violéncia (Holt-
zworth-Munroe et al., 2002; LaTaillade et al.,
2006; Stith e McCollum, 2009).

O modelo de interven¢do mais amplamen-
te utilizado ao redor do mundo, principal-
mente nos Estados Unidos, chama-se Modelo
Duluth. O modelo se baseia em perspectivas
patriarcais nas quais a sociedade esta emba-
sada, e tem por objetivo confrontar questdes
de poder e controle dos homens em relagao
as mulheres. Uma metaanalise de programas
de intervengdes para agressores (Batterers In-
tervention Program — BIP) demonstrou tal in-
tervencao ter efeito minimo, e nao mais bem-
-sucedido na reducdo da violéncia do que a
terapia cognitivo-comportamental (Babcock
et al., 2004; Crockett et al., 2015). Outros mo-
delos de intervengao para homens perpetra-
dores de violéncia conjugal tém sido descritos
(Padovani e Williams, 2002; Cortez et al., 2005;
Zorzella e Celmer, 2016; Silva et al., 2016), no
entanto poucos apresentam resultados pré
e poés-tratamento a partir de instrumentos.
Os estudos empiricos que vem sendo desen-
volvidos na area (Padovani e Williams, 2002;
Cortez et al., 2005) podem fornecer evidéncias
de efetividade dos mesmos, e assim contribuir
para a construcao e implementacao de um mo-
delo de intervengao em ambito nacional.
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O modelo Duluth, que é o mais amplamen-
te utilizado, exclui fatores de risco e externos,
ao invés de construir novas habilidades rela-
cionais, buscar resolucao de problemas, estra-
tégias de regulagao emocional e flexibilizagao
cognitiva. O fato de o modelo utilizar estraté-
gias punitivas tem por repercussao a possibi-
lidade de aumento da incidéncia da violéncia
entre parceiros (Dutton, 1995, 2006). Dutton e
Corvo (2007) esclarecem sobre a precariedade
deste modelo, que desconsidera diversos fato-
res tais como a regulagdo emocional, e suge-
rem a necessidade de atentar-se a fatores tais
como ansiedade, manejo das emogdes e reso-
lugao de problemas.

As intervencgdes baseadas na terapia cog-
nitivo-comportamental estao dentre as mais
amplamente pesquisadas como alternativa
de tratamento com homens perpetradores de
violéncia conjugal (Eckhardt et al., 2013). Estas
abordagens buscam a mudan¢a do compor-
tamento através de uma relagao terapéutica
colaborativa, técnicas de exposi¢ao e disputa
de distor¢des cognitivas. Incluem ainda trei-
namento de habilidades sociais, técnicas de
resolucdo de problemas e regulacdo emocio-
nal. Assim, as interveng¢des que utilizam técni-
cas cognitivo-comportamentais buscam tratar
particularmente a desregulagao emocional,
distor¢des cognitivas e déficits de habilidades
sociais (e.g. Eckhardt et al., 2013) podem trazer
resultados significativos na redugao da violén-
cia conjugal.

Assim como psicoterapias que se utilizam
de estratégias cognitivo-comportamentais
podem obter reducdo dos niveis de violéncia
praticada entre parceiros intimos ao ensinar
técnicas e tratar déficits individuais, os fun-
damentos da psicoterapia sistémica podem
igualmente ser tteis na medida em que rea-
lizam interveng¢Oes na propria interacao entre
o casal. Dessa forma, a psicoterapia sistémica
cognitivo-comportamental, a qual engloba a
perspectiva sistémica na terapia cognitivo-
-comportamental, permite um contexto se-
guro onde as intervengdes sao realizadas nas
proprias interacoes do casal, responsabilizan-
do o agressor e reduzindo a culpabilizagao da
vitima a partir de uma perspectiva relacional
(Holtzworth-Munroe ef al., 2002; LaTaillade et
al., 2006; Stith e McCollum, 2009). Ao observar-
mos os efeitos da psicoterapia cognitivo-com-
portamental de casal, estudos demonstram re-
dugdes na perpetracao de atos violentos tanto
para homens quanto para a parceira (LaTailla-
de et al., 2006; Dattilio e Nichols, 2011; Epstein
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e Baucom, 2002). Esses resultados condizem
com estudos relatando a diminui¢ao do estres-
se em relagdes conjugais (Epstein e Baucom,
2002; O’Leary et al., 2007), a partir da reestru-
turacao cognitiva e da implementacgao de es-
tratégias de resolucao de problemas (LaTailla-
de et al., 2006; Dattilio e Nichols, 2011; Epstein
e Baucom, 2002).

Assim como as abordagens inerentes as
intervencdes no contexto da violéncia entre
parceiros intimos, uma das maiores dificul-
dades observadas na reducao dos niveis de
violéncia se trata do abuso e dependéncia
de substancias. Uma série de estudos acerca
da violéncia entre parceiros intimos aponta
para uma alta correlagdo entre a perpetragao
da violéncia e o abuso de substancias. Sendo
assim, diversas intervencdes que visaram a
reducdo da violéncia entre casais, possuiram
também como objetivo o tratamento do abuso
de substancias (Kraanen et al., 2013; Stuart et
al., 2009; Murphy e Ting, 2010). Dessa forma,
estudos apontam uma prevaléncia elevada de
dependentes de substancias na perpetragao
da violéncia conjugal, bem como sugerem
que (Kraanen et al., 2013) a reducao da perpe-
tracao da violéncia conjugal se d4 concomi-
tante ao tratamento da dependéncia quimi-
ca (Stuart et al., 2009; Murphy e Ting, 2010).
No entanto, ja foi demonstrado que quando
pacientes recaem ao uso da substancia, a
tendéncia ¢ de que igualmente ocorra a
violéncia conjugal (O’Farrell et al., 1999; Mig-
none ef al., 2009), tanto nas modalidades in-
dividual (Stuart et al., 2003) quanto em casal
(O’Farrell et al., 1999), demonstrando um dos
fatores que mediam a efetividade das inter-
vengdes para esta populagao.

Quanto a avaliacao da efetividade das in-
tervencgoes realizadas, encontra-se resultados
de equivaléncia entre duas modalidades, como
cognitivo-comportamental para dependén-
cia quimica versus programa especifico para
dependéncia quimica, e equivaléncia entre
terapia cognitivo-comportamental (CBT) ver-
sus terapia cognitivo-comportamental e ses-
soes psicodinamicas (CBT+PT) (Kraanen et al.,
2013; Lawson, 2010). Ainda, nas modalidades
CBT X CBT+PT, existem divergéncias somente
quanto a recidiva e a ocorréncia de abuso seve-
ro, sendo que a CBT demonstrou menor reci-
diva e funcionamento psicoldgico, enquanto a
CBT+PT reduziu mais a perpetracao de abuso
severo (Lawson, 2010). Em relacdo as redugdes
de abuso severo na modalidade de CBT+PT,
¢ ressaltada a possivel énfase em padrdes de
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interacdo desadaptativos, como o apego na
psicoterapia, visando uma modificacdo das
interagdes e consequente redugao da violéncia
conjugal (Lawson, 2010). Dessa forma, resul-
tados discrepantes encontrados na literatura
apontam para a necessidade de pesquisas na
area, bem como a sistematizac¢ao das informa-
¢Oes até o momento disponiveis.

A mais recente revisao sistematica localiza-
da sobre o tema (Smedslund et al., 2011) apon-
ta algumas limitages de revisdes anteriores,
tais como o nao relato da estratégia de busca
(Davis e Taylor, 1999), investigacao apenas na
PsycINFO (Babcock et al., 2004) com somen-
te quatro descritores, e exclusdo de parcei-
ros abusivos, considerando somente homens
que cometeram agressao fisica (Butler e Beck,
2000). Ainda, a revisao de 2010 (Smedlsund et
al., 2011) inclui somente ensaios clinicos ran-
domizados ou quasi-randomizados, excluindo
intervengdes que podem ter efeito positivo no
tratamento dessa populacao alvo, tais como
demais estudos empiricos e estudos de caso.
Ao longo dos anos, algumas revisdes sobre
o tratamento para homens agressores foram
realizadas, tais como uma revisao integrativa
da literatura e de efetividade (e.g. Murphy e
Ting, 2010), no entanto foram demasiadamen-
te restritivas, incluiram diversas abordagens
de tratamento, ou excluiram estudos nao ex-
perimentais que poderiam dar luz a técnicas
inovadoras de tratamento.

Os estudos de efetividade das interven-
¢oes com homens agressores tém se mostrado
diversos quanto aos seus objetivos, aos pres-
supostos tedricos subjacentes, e consequen-
temente quanto ao numero e estrutura das
sessOes. Evidencia-se assim a relevancia de
estudos que investiguem e caracterizem as in-
tervengdes para homens perpetradores de vio-
léncia conjugal em relacdo a sua efetividade e
a populagao-alvo, além de esclarecer, a partir
de uma avaliacdo pré e pds-tratamento, se a in-
tervengao foi eficaz no seu objetivo.

Desta forma, este estudo busca identificar
quais sao as intervengdes psicoldgicas que tém
sido realizadas com homens perpetradores de
violéncia conjugal e se tém sido efetivas na re-
ducao do comportamento agressivo posterior
a intervencao. Ainda, serdo descritos os mo-
delos tedricos subjacentes — além da terapia
cognitivo-comportamental — que apresenta-
rem melhores resultados no desenvolvimento
de novas habilidades que visem a redugao do
comportamento agressivo e a melhora das re-
lagdes interpessoais.
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Para tanto, foi conduzida uma revisao sis-
tematica tendo como questdes de pesquisa:
Quais sdo os pressupostos tedricos subjacen-
tes as intervenc¢Oes mais efetivas na diminui-
¢ao do comportamento violento e no desen-
volvimento de novas habilidades relacionais?
Quais sao as especificidades das amostras
nas quais foram realizadas as intervengdes?
Quais sao as similaridades e diferengas entre
as estruturas de sessOes das intervengoes re-
alizadas? Ainda, sdo discutidos os resultados
das intervengOes mais efetivas, os descritores
utilizados e os métodos.

Método

(i) Critérios de inclusao e exclusao

Os critérios utilizados para inclusao foram:
(i) artigo empirico; (ii) revisado por pares; (iii)
estudo experimental ou quase-experimental e
estudo de caso com avaliagao pré e pds-teste;
(iv) amostra de homens agressores de mulhe-
res; (v) idade 218 anos; (vi) publicados em in-
glés, portugués e espanhol.

Os critérios de exclusao foram (i) amostras de
casais homoafetivos; (ii) estudos qualitativos.

(ii) Estratégias de Buscas

As buscas nas bases de dados PsycINFO,
Scopus e PubMed/Medline foram realizadas no
dia seis de julho de 2016, localizando artigos
de janeiro de 2010 até julho de 2016. As es-
tratégias contaram com filtragem por artigos
empiricos, revisados por pares. Os termos uti-
lizados no PubMed e Scopus para localizagao
no titulo foram: treatment OR intervention OR
psychotherapy OR therapy OR counseling AND
partner abuse OR intimate partner violence OR
dating violence OR spouse abuse OR marital con-
flict OR family conflict OR domestic violence. Para
a base PsycINFO tais descritos resultavam em
sobrecarga da base e instabilidade da mesma,
desta forma, nesta base os filtros foram aplica-
dos de acordo com os descritores abaixo:

(i) treatment OR intervention OR psycho-

therapy OR therapy OR counseling AND
Intimate Partner Violence;
(ii) treatment OR intervention OR psycho-
therapy OR therapy OR counseling AND
domestic violence;
(iii) treatment OR intervention OR psycho-
therapy OR therapy OR counseling
AND partner abuse;

(iv) treatment OR intervention OR psycho-
therapy OR therapy OR counseling
AND marital conflict;
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(V) treatment OR intervention OR psycho-
therapy OR therapy OR counseling AND
spouse abuse;

(vi) treatment OR intervention OR psycho-

therapy OR therapy OR counseling
AND family conflict.

Inicialmente foram encontrados 494 arti-
gos. Trés avaliadoras realizaram a leitura dos
abstracts e titulos as cegas para posterior con-
senso. A partir dos abstracts e titulos as ava-
liadoras concordaram que 33 artigos deveriam
ser lidos na integra. Dois estudos apresenta-
ram divergéncia entre as avaliadoras, sendo
que duas indicaram a leitura na integra e uma
ndo e, portanto, os manuscritos foram consi-
derados para leitura na integra. Apds a leitura
do texto completo, foram incluidos 17 artigos
para a revisao. O fluxograma do processo
esta apresentado na Figura 1. As razdes para

exclusao dos 18 estudos nao considerados para
a revisao incluiram predominante limitagdes
metodologicas dos mesmos como: amostra <
18 anos, auséncia de descricao sobre as bases
tedricas e aspectos formais do tratamento (por
exemplo, nimero de sessdes) e nao ter como
foco o resultado do tratamento do individuo
perpetrador de violéncia contra a mulher. Ain-
da, apos sugestdo dos revisores do presente ar-
tigo, foi realizada em 28 de marco de 2017 uma
busca nas bases de dados ja referidas com os
mesmos descritores para artigos em portugués
e espanhol. A estratégia de busca recuperou 14
estudos, sendo que nenhum se enquadrou nos
critérios de inclusao.

Dezessete artigos foram incluidos neste
estudo, conforme a Tabela 1. Destes, 82,35%
(n=12) propunham intervengdes para “partner
violence” (Satyanarayana et al., 2016; Romero-
-Martinez et al., 2016; Crane et al., 2013; Con-

494 artigos identificados

PsycInfo (86) + Scopus (212) + Pubmed (196)

Identificacao

l

57 artigos repetidos excluidos

!

437 resumos lidos

Triagem

l

402 artigos excluidos através da leitura dos resumos

h 4

35 artigos lidos na integra

Elegibilidade

A 4

18 artigos excluidos a partir da leitura integra

A 4

Inclusdo

17 artigos incluidos (Tabela 1)

Figura 1. Percurso Metodoldgico de Selecao de Artigos.
Figure 1. Methodological Selection of Articles.
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nors et al., 2013; Wray et al., 2013; Kraanen et
al., 2013; Taft et al., 2013; Palmstierna et al.,
2012; Connors et al., 2012; Pascual-Leone et al.,
2011; Schumacher et al., 2011; Mbilinyi et al.,
2011) e 29,41% (n=5) para “domestic violence”
(Zalmanowitz et al., 2013; Loeffler et al., 2010;
Mennicke et al., 2015; Crockett et al., 2015; Mills
et al., 2013).

Caracteristicas das amostras

Quanto a amostra, 11,76% (n=2) dos artigos
propunham interven¢des com casais, sendo
5,88% (n=1) com uma amostra de seis homens
abusivos e cinco esposas (Taft et al., 2013) e
5,88% (n=1) com 121 casais mutuamente violen-
tos (Wray et al., 2013). Os outros 88,23% (n=15)
artigos buscaram descrever intervengoes ape-
nas com homens agressores; tais artigos con-
tavam com uma amostra de 23 a 597 homens,
sendo que 23,52% (n=4) contavam apenas com
populagao criminal encaminhada por ordem
judicial (Zalmanowitz et al., 2013; Crockett et
al., 2015; Mills et al., 2013; Connors ef al., 2012).
Além disso, 35,29% dos artigos buscavam tra-
tamento associado para dependéncia quimica
e violéncia doméstica (Satyanarayana et al.,
2016; Romero-Martinez et al., 2016; Crane et al.,
2013; Kraanen et al., 2013; Schumacher et al.,
2011; Mbilinyi et al., 2011). Apenas um artigo
descreveu tratamento com uma amostra mista,
ou seja, também contava com mulheres violen-
tas ndo necessariamente vinculadas a um par-
ceiro agressor (Crockett et al., 2015).

Formato das intervencoes, frequéncia
e niimero de sessoes e follow-up

Das intervengdes analisadas, 29,41% (n=5)
propuseram atividades em grupo (Loeffler et
al., 2010; Mills et al., 2013; Crockett, et al., 2015;
Romero-Martinez et al., 2016; Taft et al., 2013),
e 29,41% (n=5) das interveng¢des contaram com
sessoOes individuais (Satyanaraiana et al., 2016;
Kraanen et al., 2013; Crane et al., 2013; Schuma-
cher et al., 2011; Mbilinyi et al., 2011). Outras
das cinco (29,41%) intervengOes sao baseadas
em métodos que unem sessdes de grupo e ses-
soes individuais (Connors et al., 2012; Menni-
cke et al., 2015; Palmstierna et al., 2012; Wray et
al., 2013; Zalmanowitz et al., 2013). Outros dois
estudos (11,76%) propuseram a comparagao
entre sessdes individuais e de grupo, sendo
que os participantes foram randomicamente
alocados em uma destas duas modalidades.

Contextos Clinicos, vol. 11, n. 2, Maio-Agosto 2018

A maior parte das intervengoes foi realiza-
da com sessoes de intervalo semanal, varian-
do entre uma sessao unica até o maximo de 30
sessoes. A quantidade de sessoes foi bastante
heterogénea entre os estudos, além de nem
todos terem fixado previamente ao inicio da
interven¢ao um nimero de sessdes. Nestes es-
tudos (e.g. Palmstierna et al., 2012; Mills et al.,
2013; Crockett et al., 2015), o numero de ses-
soes era modificado de acordo com as deman-
das dos pacientes ou a possibilidade de reali-
zar uma sessao adicional com o cdnjuge, por
exemplo. A duragao de cada uma das sessoes
variou entre 45 minutos e quatro horas, sen-
do que as atividades em grupo possuiam uma
média maior de duragao.

No que tange aos objetivos dos estudos,
a grande parte deles refere ser a diminuigao
de comportamentos abusivos e da reincidén-
cia destes tipos de violéncia. Para isto, 35,29%
(n=6) dos estudos trabalham com o treino de
habilidades, como o manejo de raiva, reso-
lucao de conflitos e formas de realizar uma
comunicacao assertiva (Crockett et al., 2015;
Crane et al., 2013; Taft et al., 2013; Palmstier-
na et al., 2012; Pascual-Leone ef al., 2011; Wray
et al., 2013). Além disto, era trabalhado o de-
senvolvimento de empatia com as vitimas dos
diversos tipos de violéncia, com a proposta
de construir novos entendimentos sobre este
fendmeno. Um dos objetivos também traba-
lhados através deste treino de habilidades é a
melhoria das relagdes, criando vinculos mais
saudaveis, o que foi relatado em 17,64% (n=3)
dos estudos como sendo um dos focos impor-
tantes (Wray et al., 2013; Crockett et al., 2015;
Zalmanowitz et al., 2013).

Dentro deste treino de habilidades, ape-
nas um estudo (5,88%) associou como prio-
ridade a modificacdo cognitiva (Palmstier-
na et al., 2012). Outros trés estudos (17,64%)
focaram na motivacdo para a mudanga dos
agressores, intervindo na disponibilidade e
no comprometimento dos mesmos para este
processo (Schumacher et al., 2011; Mbilinyi ef
al., 2011; Zalmanowitz et al., 2013). Em contra-
partida, apenas um estudo 5,88% (Loeffler et
al., 2010) focou no trabalho com a autoestima
dos agressores e outro na diminuicao dos fato-
res de risco e aumento dos fatores protetivos
para a diminui¢do de situac¢des de violéncia
(Romero-Martinez ef al., 2016). Quanto a ava-
liagdo dos resultados, a avaliagao de follow-up
variou entre ser realizada logo apds o térmi-
no da intervengao (e.g. Crockett et al., 2015)
até sete anos apos a mesma (Mennicke et al.,
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2015) e também na quantidade de vezes que
a pessoa foi avaliada, variando de uma (Wray
et al., 2013) a sete vezes (Romero-Martinez et
al., 2016). A maioria dos estudos avaliados
realizou o follow-up dentro do primeiro ano
apos a realizacdo do tratamento e entre estes,
o tempo de avaliacdo diferiu bastante. A ava-
liagdo unicamente logo apds o tratamento foi
realizada por 29,41% (n=5) dos estudos (Cro-
ckett et al., 2015; Kraanen et al.,, 2013; Wray
et al., 2013; Taft et al.,2013; Palmstierna et al.,
2012) e 23,52% (n=4) dos estudos conseguiram
realizar um acompanhamento longitudinal,
tendo avaliado os efeitos em longo prazo das
intervengdes realizadas, principalmente com
o foco na reincidéncia (Pascual-Leone ef al.,
2011; Romero-Martinez et al., 2016; Mills et al.,
2013; Mennicke et al., 2015).

Resultados alcangados a partir dos
pressupostos tedricos subjacentes

Dentre os 17 artigos analisados, cinco fo-
ram compostos somente por sessoes individu-
ais e tinham como objetivo também avaliar o
uso de alcool e substancias nessa populagao.
Destes seis protocolos de tratamento, todos
demonstraram reduc¢ao de comportamentos
agressivos com seus conjuges ao final do tra-
tamento e no follow-up. Um destes estudos
(Satyanarayana et al., 2016) avaliou também
a incidéncia dos comportamentos agressivos
através da percepcao das parceiras dos pacien-
tes em tratamento, revelando menores indices
de depressao, ansiedade e estresse. Diferen-
temente dos outros estudos, este ndo reporta
alteragdes no uso de alcool.

Uma particularidade de um destes seis es-
tudos, é o de Mbilinyi et al. (2011), realizado
via telefone, consistindo em uma entrevista
motivacional. Este estudo relata diminuicao
da frequéncia de comportamentos agressivos,
tanto fisicos quanto psicoldgicos avaliados
pela CTS-2, bem como mudanca nas normas
percebidas relacionadas a violéncia conjugal.
Ainda, os resultados indicaram que os homens
agressores superestimavam a prevaléncia de
sete comportamentos especificos de violéncia,
sendo que quanto mais a superestimavam,
mais eles reportavam se envolver em abusos
psicologicos e fisicos (e.g. Neighbors et al.,
2010), além de terem sido expostos a violén-
cia familiar na infancia. Cabe ressaltar que os
participantes dos demais cinco estudos indivi-
duais contaram com técnicas cognitivo-com-
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portamentais para as sessdes, dentre elas o
manejo da raiva e a resolugao de conflitos, e
nos estudos de Schumacher et al. (2011) soli-
citaram informacoes adicionais para o manejo
dos conflitos, além do aumento da motivagao
e da busca de tratamento.

Quanto as interveng¢bes em grupo, cinco
estudos utilizaram somente esta abordagem,
sem nenhuma sessao individual. Um dos estu-
dos (Loeffler et al., 2010) foi focado na mudan-
¢a da vergonha em individuos encarcerados
em funcao de agressao interpessoal ou violén-
cia doméstica. Os resultados apontam para a
melhora da autoestima e da empatia para o
outro, no entanto ndo demonstrou diferencas
quanto ao estresse ou ao controle sobre atitu-
des. Ainda, ¢ limitacdo do estudo nao poder
avaliar a recidiva dos participantes na perpe-
tragao da violéncia conjugal.

Outro estudo em grupo (Mills et al., 2013)
propds uma estratégia de interven¢ao chama-
da “Circulos da Paz” (CP), no qual propunha
uma medida restaurativa tanto para o agressor
quanto para a vitima. O estudo encontrou di-
ferengas significativas quanto a recidiva crimi-
nal em favor dos CP quando comparado com a
interven¢ao mais amplamente utilizada, “Bat-
terers Intervention Program” (BIP), baseado
no Modelo Duluth.

As outras trés intervengdes em grupo conta-
ram com técnicas cognitivo-comportamentais,
sendo que uma delas também comparou a efe-
tividade do Resolution Counseling Intervention
Program, com a BIP, buscando a responsabili-
zagao por atos violentos, criacao de estratégias
seguras e habilidades relacionais nao-violen-
tas. O estudo encontrou diferencas fortemente
significativas entre as intervengdes, desde di-
minui¢ao de comportamentos violentos até o
aumento de novas atitudes e aumento do ma-
nejo adequado da raiva (Crockett et al., 2015).

Romero-Martinez et al. (2016) propuseram
uma intervengao com homens com alto consu-
mo de alcool focada na flexibilidade cognitiva
e na empatia (Contexto Programme), conside-
rando a co-ocorréncia de abuso de substancias
e a incidéncia da violéncia conjugal. Conforme
a literatura, individuos com alto consumo de
alcool foram menos acurados no reconheci-
mento de sinais de emocgdes, em adotar novas
perspectivas e eram menos flexiveis cogniti-
vamente do que individuos que consumiam
pouco alcool. Na intervengao proposta, tanto
os homens avaliados com alto e baixo consu-
mo de alcool obtiveram ganhos significativos
nas habilidades sociocognitivas apds a inter-
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venc¢ado, associadas com menor risco de reci-
diva ou manutencdo da violéncia conjugal.
No entanto, dadas as caracteristicas dos défi-
cits nestas capacidades cognitivas em indivi-
duos que consomem muito alcool, o ganho foi
significativamente menor nesses.

O outro estudo em grupo foi realizado por
Taft et al. (2013) com militares com Transtorno
de Estresse Pds-Traumatico (TEPT) que esta-
vam envolvidos em violéncia conjugal (proto-
colo de tratamento Strenght at Home). Apesar
do tamanho restrito da amostra, houve uma
redugdo estatistica e clinicamente significativa
da perpetracao da violéncia fisica. Salienta-se a
diminuicao substancial da violéncia psicologi-
ca/emocional do pré-tratamento para o follow-
-up neste estudo, uma vez que é tida como a
forma de violéncia mais resistente a mudanca
nas intervengoes para a perpetragao da violén-
cia conjugal (Gondolf, 2002). A importancia
deste dado é fundamentada pelas consequén-
cias negativas tnicas que a violéncia psicolo-
gica causa, impactando a satide mental e fisica
das vitimas (Coker et al., 2002; Taft et al., 2005).

Ja dentre os cinco estudos que incluiram
em suas intervencdes sessOes individuais e em
grupo, um estudo que utilizou a Entrevista
Motivacional (Zalmanowitz et al., 2013) de-
monstrou que os participantes que receberam
entrevista motivacional demonstraram maior
prontiddo a mudanga, considerando que a
entrevista pode té-los auxiliado com questoes
demandantes de suas vidas antes da pronti-
dao especifica para o engajamento na terapia
focada no comportamento agressivo. Ainda,
¢é salientada a relevancia da motivagao para
a mudanga e para o tratamento, uma vez que
individuos com ordem judicial para o trata-
mento tendem a serem defensivos, resistentes,
e negar seus problemas (Scott e King, 2007;
Scott e Wolfe, 2003). Da mesma forma, podem
minimizar seu papel nas situagdes de conflito,
mantendo a culpabilizagao na vitima. Assim, a
entrevista motivacional pode auxiliar a iden-
tificar fatores motivacionais intrinsecos para a
mudanga, gerando padrdes mais duradouros
de comportamentos e atitudes assertivas.

Um tratamento de grupo baseado em Te-
rapia Cognitivo-Comportamental (TCC) de-
monstrou uma redug¢ao importante do com-
portamento violento, apesar de uma amostra
pequena (n=26) em comparacao com lista de
espera, corroborando com a efetividade de
técnicas embasadas na TCC para o tratamen-
to de homens perpetradores de violéncia in-
terpessoal contra mulheres (Palmstierna et al.,
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2012). Ja Wray et al., (2013) propuseram uma
intervengao com casais, nos quais ambos os
parceiros relatavam episodios de violéncia.
Os homens e as mulheres que completaram o
tratamento relataram reducao na perpetragao
de agressao fisica e de terem se ferido. Este
estudo corrobora com a necessidade da inter-
vencdo na diade em casais onde ha a violén-
cia mutua, ao invés de intervencao individual.
Ademais, além da redugdo da perpetragao da
violéncia dos dois parceiros, um ano apds a in-
tervencao, convicgdes sobre violéncia conjugal
mostraram similar diminuigao.

Dentre os artigos analisados que contaram
com sessoes individuais e em grupo, quatro
realizaram intervenc¢des com homens encarce-
rados- considerada uma populagao de alto ris-
co na reincidéncia na perpetracao da violéncia,
quanto na recidiva criminal e consequente pri-
sao (Mennicke et al., 2015). Ambos estudos re-
alizados utilizando o Modelo Transtedrico da
Mudanga (Connors et al., 2012, 2013) aponta-
ram menor inten¢ao de perpetragao de agres-
sOes e abusos por parte dos participantes mais
motivados no inicio do tratamento. Ainda, os
estudos demonstraram que os participantes
que se engajaram no processo de mudanca ao
longo do tratamento, tiveram resultados simi-
lares aos que ja o iniciaram motivados.

Quanto a prevencao de novos episddios de
violéncia conjugal (Connors ef al., 2012, 2013)
obtiveram resultados positivos em relacdo a
mudanga de intencdo de comportamento e a
real perpetracdo de tais atos, relatados pelas
parceiras (Braithwaite e Fincham, 2014). Ain-
da, a modalidade de grupo (Connors et al.,
2012, 2013) contou com homens encarcerados,
com indices elevados de violéncia conjugal
em relagdo aos encontrados em programas
comunitarios. Apesar deste dificultador, o
tratamento possibilitou através de um mode-
lo psicoeducativo, a aquisi¢ao de habilidades
de controle de hostilidade e manejo de con-
flitos, além de diminuicao de raiva e inveja e
aumento da responsabilizac¢ao e habilidade de
testagem de distor¢des cognitivas em relagao
aos seus atos violentos (Connors et al., 2012).
Ambos es estudos com a abordagem Transte-
Orica da Mudanca reforcam a necessidade da
motivagao tanto para o tratamento psicotera-
pico quanto para a mudanga a nivel cognitivo
e comportamental do agressor como uma das
fases iniciais do tratamento.

O programa STOP de Mennicke et al. (2015)
indicou reducao significativa no pensamento
criminoso e melhoras nas atitudes em relagao
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as mulheres, no entanto nao foram encontra-
dos tais resultados no follow-up de cinco e
sete anos. Apesar dessas diferengas nao serem
significativas, individuos que completaram o
programa, aos cinco e sete anos apos, estariam
em torno de 40% menos propensos a serem
presos novamente do que os que nao realiza-
ram o programa de tratamento.

Ja Pascual-Leone et al. (2011), propuseram
o programa Relating Without Violence (RWV)
para homens encarcerados que se volunta-
riaram, admitindo sendo abusivos em seus
relacionamentos familiares e com parceiros
romanticos. Aos seis meses apds a soltura, os
individuos do grupo de tratamento nao ha-
viam reincidido em crimes como abuso fisico
ou abuso sexual. Aos sete e oito meses apds a
soltura, o grupo de tratamento reincidiu me-
nos do que o grupo controle por abuso fisico
ou abuso sexual, mantendo menores taxas
de recidiva até o nono més. Apds um ano, a
taxa de reducgao do grupo de tratamento em
relacdo ao controle teve uma redugao entre 7
a 8%, o que indica que aquele individuo que
completou o tratamento era um pouco menos
propenso a cometer abuso fisico ou sexual du-
rante aquele ano do que o individuo que foi
somente preso.

Este estudo tem um viés importante em re-
lagdo a sua amostra, uma vez que homens que
estdo presos por violéncia interpessoal ten-
dem a ser um subgrupo mais dificil de tratar
do que amostras comunitarias de homens que
sao referidos por via judicial para tratamen-
to ou que buscam ativamente o tratamento
(Pascual-Leone et al., 2011). Estes resultados
tém profunda implicacdo no que diz respeito
a populagao brasileira, uma vez que em algu-
mas localidades pode nao existir a obrigatorie-
dade da indicacao de tratamento via judicial,
OU POUCO acesso a programas comunitarios.
Ainda homens envolvidos em atitudes de vio-
léncia contra a mulher tendem a repeti-las, re-
sultando em comportamento de escalada e de
agressOes com mais prejuizos contra a vitima
ao longo do tempo.

Discussao e Consideracoes Finais

A partir da andlise das amostras é possi-
vel observar que os artigos incluidos variam
muito em relacdo ao tamanho amostral, o que
resulta em distintas andlises estatisticas ou
percepgdes subjetivas de resultados, uma vez
localizados desde estudos de caso até inter-
vengOes de larga escala. Desta forma, pode-se
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hipotetizar o motivo pelo qual os resultados
das pesquisas também apontaram uma gran-
de variagao. Outro topico a ser observado € a
diferenca nos resultados dos artigos que con-
taram com amostra que buscou tratamento em
comparagao com amostra cumprindo ordem
judicial, j& que nestes casos a motivacao para
o tratamento € um ponto que pode influenciar
diretamente nos resultados terapéuticos ob-
tidos. Devido a expressiva quantidade de es-
tudos que associaram o tratamento de depen-
déncia quimica com o de violéncia doméstica
contra a mulher identifica-se outro ponto im-
portante a ser levado em conta na observagao
dos resultados das intervengoes, ja que além
de este ser um grande diferenciador nos tra-
tamentos, também permite dimensionar a in-
fluéncia que o uso de substancias tem sobre o
comportamento violento (Romero-Martinez et
al., 2016).

A utilizacao da entrevista motivacional
como estratégia de intervencao terapéutica
para o incentivo a mudanca de comportamen-
to também se mostrou significativa na anali-
se. Assim como individuos encaminhados via
judicial, agressores que buscam tratamento
nem sempre possuem uma motivac¢do intrin-
seca suficiente para se engajar efetivamente
no processo de mudancga. Dessa forma, o uso
da entrevista motivacional no inicio das in-
tervencdes pode incentivar e motivar sujeitos
menos propensos a completar o tratamento,
diminuindo o dropout, questao primordial a
ser resolvida nas intervengdes realizadas com
homens perpetradores de violéncia conjugal
(Scott e King, 2007; Scott e Wolfe, 2003; Tollef-
son e Phillips, 2015).

Outro ponto a ser salientado se trata dos
objetivos dos estudos em buscar intervengoes
alternativas ao modelo Duluth, que se mostrou
insuficiente na diminui¢do da perpetragao da
violéncia contra parceiros, uma vez que todos os
estudos incluidos nessa revisao demonstraram
resposta de diminuicao da violéncia (Dutton,
1995, 2006). Faz-se aqui uma ressalva para os es-
tudos com populacao encarcerada, uma vez que
trata de individuos com risco elevado de crimi-
nalizagao, além da violéncia entre parceiros.

Os resultados aqui apontados podem pos-
suir uma implicagao maior do que o desejado
para a populacao brasileira, uma vez que, no
Brasil, homens perpetradores de violéncia do-
méstica contra a mulher podem nao ser enca-
minhados para quaisquer formas de tratamen-
to ou intervencao psicoldgica. Assim como a
Lei Maria da Penha (Brasil, 2006) teve seu ini-
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cio ha poucos anos, demonstra-se muitas vezes
insuficiente na protecao a vitima de violéncia,
uma vez que o ciclo da violéncia familiar se re-
pete, a vitima tende a se revitimizar em fungao
de suas proprias caracteristicas psicoldgicas, e
o0 agressor, em decorréncia do funcionamento
do sistema judiciario e prisional no pais, fre-
quentemente sai impune (Aradjo, 2008). Dessa
forma, o tratamento de homens perpetradores
de violéncia doméstica contra a mulher pode
ser considerado uma das estratégias de redu-
¢ao da violéncia contra a mulher no Brasil.

Assim como a implementacao da Lei Ma-
ria da Penha, estratégias de prevencao a vio-
léncia doméstica fazem-se fundamentais para
a reducao dos altos indices de vitimas no Bra-
sil (Araujo, 2008). Uma das formas de intervir
neste ambito é a ordem judicial para psico-
terapia focada na modificagdo do comporta-
mento violento. Assim, este estudo clarifica
quais sao, atualmente, algumas das interven-
¢Oes realizadas com homens perpetradores
de violéncia doméstica, retratando principais
pontos a serem observados na estruturagao
de uma intervencao.

Salientamos a importancia da construgao e
implementacao de servicos de atencao basica
para intervengdes focadas em perpetradores
de violéncia conjugal, incluindo técnicas de en-
trevista motivacional, flexibilizacao cognitiva,
resolucao de problemas e desenvolvimento de
habilidades relacionais. Ainda, sendo o abuso
de substancias um fator de risco importante
para a perpetragao e vitimizagao da violéncia
domeéstica, deve-se atentar para o tratamento
combinado da violéncia conjugal e do abuso
de substancias. Ainda, outro fator significati-
vo para a prevencao da violéncia parece ser a
avaliacao de situacgdes de risco e elaboracao de
estratégias de enfrentamento para as mesmas.
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