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Resumo: O presente artigo analisa o infanticidio sob perspectiva interdisciplinar, considerando
implicagdes juridicas, psicologicas e de saude publica. Por meio de revisao bibliografica de autores e
legislagbes recentes (2014-2024), evidencia-se que a pratica do delito envolve fatores psiquicos e
sociais complexos, exigindo prevengao integrada por meio de politicas publicas, juridicas e

assistenciais.
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Abstract: The present article analyzes infanticide from an interdisciplinary perspective, considering
legal, psychological, and public health implications. Through a bibliographic review of authors and recent
legislation (2014-2024), it is evidenced that the practice of the crime involves complex psychic and social

factors, requiring integrated prevention through public, legal, and welfare policies.
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O presente trabalho tem como objetivo examinar, sob uma perspectiva
interdisciplinar, as especificidades juridicas, psicologicas e de saude publica que
permeiam o crime de infanticidio. Ha muitos questionamentos acerca da distincao
juridica do infanticidio para o homicidio, afinal, matar um recém-nascido &,
genericamente, um homicidio, mas a diferengca estd no sujeito ativo e nas
circunstancias em que o delito ocorre. No homicidio, ndo ha um parametro. Qualquer
pessoa pode cometer o ato e, por qualquer razdo, por mais subjetiva que seja. No
infanticidio, o carater e a natureza do mesmo sé podem ser atribuidos a uma pessoa:
a mae, sendo ela o sujeito ativo, que pode ou nao ter ajuda de terceiros no momento
do crime, e as circunstancias giram em torno da maternidade em si, no estagio
puerperal, como falta de planejamento psicolégico e financeiro, histérico de
transtornos mentais, abuso de drogas e substancias ilicitas e perigosas para o bebé,
abandono afetivo da familia ou de pessoas préximas, bem como do genitor, e claro,
dificuldades financeiras.

Observa-se que diversos fatores podem influenciar a ocorréncia do infanticidio,
abrangendo aspectos sociais, ambientais, psicolégicos e fisioldgicos. Entre eles,
destacam-se alteragbes hormonais e fisicas do puerpério, quadros depressivos,
transtorno de ansiedade generalizada, estados dissociativos e transtornos transitorios
de humor, capazes de comprometer o discernimento materno.

No ordenamento juridico brasileiro, o infanticidio esta tipificado no artigo 123
do Cddigo Penal, considerando a influéncia do estado puerperal como circunstancia
relevante. Conforme Cristofoli (2013 apud Alves, 2016, p. 10), trata-se de um
homicidio privilegiado, uma vez que a mae pode apresentar reducao de julgamento e
autodeterminagcédo durante ou logo apds o parto, o que justifica sua distingdo em
relacdo ao homicidio simples.

Considera-se a linha do tempo em que o neonaticidio ocorre "durante o parto
ou logo apés o parto”, assim também é referenciado no Cédigo Penal brasileiro. No
mesmo pensamento, Guilherme de Souza Nucci (2009), discorre sobre a defini¢gao do
estado puerperal: E o estado que envolve a parturiente durante a expuls&o da crianga
do ventre materno. Ha profundas alteragcbes psiquicas e fisicas, que chegam a
transtornar a mae, deixando-a sem plenas condi¢des de entender o que esta fazendo.

E uma hipdtese de semi-imputabilidade que foi tratada pelo legislador com a criagéo



de um tipo especial. O puerpério e o periodo que se estende do inicio do parto até a
volta da mulher as condi¢des pré-gravidez (Nucci, 2009, p. 665).

Aceita-se a forma direta, em que a méae quer precisamente a morte do proprio
filho, e a forma eventual, em que assume o risco de lhe causar a morte. Nao ha
infanticidio culposo, uma vez que a vontade subjetiva, o dolo, existe (CP, art. 16,
paragrafo unico). Vale ressaltar que o objeto juridico é o direito a vida, ou seja, a
protecdo da vida humana extrauterina que o Estado visa preservar, garantido o direito
a vida desde o nascimento.

Nesse interim, € possivel classificar o delito de infanticidio como sendo: proprio,
podendo ser cometido somente por agente especial, no caso, a mae; instanténeo,
tendo em vista que a consumagao € imediata, ndo se prolongando no tempo;
comissivo, por exigir agao por parte do agente para o resultado do crime; material, vez
que somente se configura com o resultado descrito na norma, ou seja, a morte do
nascente ou recém-nascido; de dano, pois para a ocorréncia do delito o bem juridico
da vida do filho deve ser lesado; de forma livre, ou seja, ndo ha mencgao expressa na
norma acerca da conduta que causa o resultado, podendo ser livremente pensada
pelo agente; e material, consumando-se somente com a efetiva ocorréncia do
resultado.

Diante o exposto, classifica-se o crime de infanticidio como autbnomo e nao
exime a responsabilidade penal da mulher, a menos que haja comprovacado de
transtornos mentais graves, por isso, o crime descrito é classificado como um delito
especial e um homicidio privilegiado, visto que o estado puerperal é fator

determinante, e a pena pode ser atenuada.

2. METODOLOGIA

A pesquisa desenvolvida caracteriza-se como uma analise documental e a
pesquisa bibliografica de abordagem mista, fundamentada através de pesquisas em
referenciais teodricos e tabelas para realizar comparativos pertinentes ao tema. As
buscas foram realizadas nas bases de dados Scientific Eletronic Library Online
(SciELO), Google Académico, Ministério da Saude (GOV), Cdodigo Penal Brasileiro
(CP) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Os critérios de inclusdo e exclusao

envolveram, artigos cientificos redigidos na lingua portuguesa, publicados no periodo



de 2014 a 2024, peridédicos e bibliografias que contribuem com a problematica
abordada e materiais com acesso ao texto completo. Ja os critérios de exclusao
corresponderam a artigos cientificos redigidos em outras linguas que nado sejam a
lingua portuguesa, publicados em anos anteriores a 2014 e posteriores a 2024,
peridodicos e bibliografias que ndo possuem afinidade com o tema e materiais
incompletos.

Durante o processo, foram utilizadas as seguintes descri¢des metodologicas:
a analise documental, na qual, diz respeito a uma série de acontecimentos historicos
que servem de arcabougo metodologico, delimitando com qual linha tedrica-
epistemoldgica orientara a sua interpretacao, trazendo consisténcia e fundamentacéao
tedrica ao estudo. De acordo com Cellard (2012), busca-se compreender o contexto
social, econdmico e politico em que cada documento foi produzido, a fim de
compreender as suas concepg¢des adequadas a época, de onde surgiram Os
documentos e a sua finalidade. Infere-se a perspectiva de uma pesquisa bibliografica
sob a oOptica flexivel, mas guiada pela estruturacdo da revisdo de literatura,
investigacao respectiva ao referencial tedrico e da questado problema que norteia o
trabalho. A primeira parte da pesquisa bibliografica consiste na investigagao de obras
com o tema, avaliando a potencialidade e refinando hipoteses. Nao obstante, as
palavras-chave coincidente a revisdo de literatura, auxiliam na descoberta de novos
estudos que contribuem para a formacgao teorica-cientifica (Pereira, 2018).

A segunda etapa consiste na argui¢cdo da biografia de autores cuja inquirigao
seja a respeito do tema proposto, na qual, fagam parte dos critérios das fontes
bibliograficas. Necessita-se entéo, a leitura do titulo e do resumo afim de refinar os
textos encontrados, para a identificacdo de producdes destinadas a cada autor
selecionado. A partir disso, mapeiam-se as ideias expostas e postulam a relevancia
das mesmas, levando em consideracao o objetivo do corpo textual (Pereira, 2018).

Aterceira etapa relata a investigacdo minuciosa de obras através de um roteiro,
construindo com assertividade e produtividade, sendo possibilitado uma escolha de
uma obra para ser delimitado. Analogo a refinagdo dos textos, esse instrumento
metodoldgico pode ser utilizado, através de leituras respaldas na tematica, realizando
um fichamento, sem perder a problematica da pesquisa.

A integragao entre a analise documental e a pesquisa bibliografica dispde de

uma obra consistente, criteriosa, alinhada com o propésito exposto do tema e o rigor



cientifico disposto na construgao do artigo, permitindo uma visao estruturada a partir
de uma delimitagao de periddicos, bibliografias, documentos histoéricos, legislacdes e

formulacdes de hipéteses que compunha a linha teorica.
3. REFERENCIAL TEORICO
3.1. Infanticidio: conceituagao e natureza juridica

A tipificacdo do infanticidio representa uma forma especial e atenuada de
homicidio na legislagao penal brasileira. Inicialmente, a justificacdo para essa pena
mais branda era fundamentada em um critério psicoldgico que considerava a honra
da mée. Contudo, essa base foi substituida pela abordagem fisiopsicologica, que
elevou o estado puerperal a categoria de elemento essencial do tipo. De acordo com
Argachoff (2011), a combinacdo desse estado mental com o requisito do lapso
temporal (pratica durante ou imediatamente apos o parto) faz do infanticidio um dos

temas de maior controvérsia no direito penal.

A razao dessa classificagdo reside no reconhecimento de que a conduta da
mae ocorre em um contexto de profunda vulnerabilidade emocional, o que justifica um
tratamento penal mais brando. O tipo penal exige, de forma cumulativa, que a morte
ocorra durante ou logo apés o parto, e que estejam diretamente vinculadas ao estado
puerperal, condicdo que pode reduzir significativamente a capacidade de
autodeterminacado da mulher, sem necessariamente configurar uma inimputabilidade

nos termos do artigo 26 do Codigo Penal.

Essa exigéncia de comprovagao da influéncia psiquica, e ndo apenas da
existéncia do puerpério, € fundamental para diferenciar o delito privilegiado do
homicidio, conforme esclarece a prépria Exposicdo de Motivos da Parte Especial do

Cddigo Penal, citada na doutrina (Greco, p. 216):

O infanticidio é considerado um delictum exceptum quando praticado pela
parturiente sob a influéncia do estado puerperal. Esta clausula, como é 6bvio,
ndo quer significar que o puerpério acarrete sempre uma perturbagéo
psiquica: é preciso que fique averiguado ter esta realmente sobrevindo em
consequéncia daquele, de modo a diminuir a capacidade de entendimento ou
de autoinibicdo da parturiente. Fora dai, ndo ha por que distinguir entre
infanticidio e homicidio. Ainda quando ocorra honoris causa [...], a pena
aplicavel é a de homicidio. (Exposi¢cao de Motivos, item 40, apud GRECO, p.
216).



O infanticidio € um crime proprio, cuja autoria é restrita a mae, e tem como
sujeito passivo o recém-nascido. O nucleo do tipo penal é “matar”, praticado com dolo
(direto ou eventual). A pena, de dois a seis anos de detencdo, reflete menor
reprovabilidade em comparagcdo ao homicidio simples. A criacdo desse tipo penal
especifico busca garantir proporcionalidade e justica ao considerar nao apenas o
resultado morte, mas também o contexto de fragilidade psiquica da mée, alinhando a

punicdo as complexidades da maternidade em sua fase mais delicada.
4. O estado puerperal: a culpabilidade atenuada pela vulnerabilidade materna
4.1. A esséncia juridica: o nexo causal “sob a influéncia do”

Em vez de punir a mae apenas por estar no estado puerperal, que € uma
condigéo fisiologica comum a todas as mulheres no pés-parto, o legislador determinou
que a conduta deve ser impulsionada por uma perturbacdo psiquica grave. Trata-se
do reconhecimento de que o delito ndo nasce da maldade, mas de uma profunda
fragilidade humana. Essa distingédo justifica o tratamento penal privilegiado, pois a
culpabilidade encontra-se reduzida. Segundo Guilherme de Souza Nucci (2013), o
estado puerperal constitui uma alteragao psicofisiolégica peculiar do periodo de parto
e pos-parto imediato, com potencial para reduzir a higidez do juizo critico da
parturiente. O doutrinador sustenta tratar-se de hipotese de semi-imputabilidade,
reconhecida pelo legislador mediante a criagdo de um tipo penal especifico, de modo
a adequar a resposta juridico-criminal a vulnerabilidade psiquica que pode acometer

a mae nesse intervalo.

4.2. A Instabilidade biopsicossocial e o espectro criminolégico da
patologia

O estado puerperal, para fins penais, resulta de uma instabilidade
biopsicossocial desencadeada pela queda hormonal abrupta no pds-parto. Este
desequilibrio biolégico é frequentemente agravado por fatores sociais como a
auséncia de apoio, o isolamento e as dificuldades financeiras. Essa sobrecarga
totalizante pode levar a uma profunda vulnerabilidade. Clinicamente, essa condigéo
se manifesta em um espectro que inclui a Depressao Pos-Parto (DPP) e a grave
Psicose Pés-Parto (PPP). E a PPP, com seus delirios e alucinagdes, que esta mais

diretamente ligada ao risco de infanticidio, pois anula drasticamente o discernimento



da mae. A criminologia entende o ato como um desfecho da saude mental

negligenciada.

Ao criar o tipo privilegiado do Infanticidio, o Direito Penal estabelece uma
resposta ética. A lei reconhece que o ato da puérpera € impulsionado por uma
culpabilidade atenuada (semi-imputabilidade), buscando conciliar a tutela da vida com
o entendimento da fragilidade psiquica. O Homicidio é reservado para os casos em
que a frieza, a premeditacido e a auséncia de influéncia puerperal sao
inequivocamente comprovadas. O ponto nevralgico dessa distingdo reside na
subjetividade da comprovagao do nexo causal, estabelecendo a ténue linha entre o

tipo privilegiado do Artigo 123 e a pena maxima do Homicidio.

5. Analise de estudos de caso: a variagao e o contraste na discussao judicial

entre as decisoes

5.1. Caso 1 (TJDFT): O reconhecimento do privilégio e o paradoxal "grau

de reprovabilidade™

O caso de Juliana José da Silva (Processo 2002.06.1.004488-8), julgado pelo
Tribunal do Juri de Sobradinho (TJDFT) em maio de 2014, € um exemplo notério do

acolhimento da tese do Infanticidio:

SENTENCA: o Conselho de Sentenga (...) reconheceu a materialidade e a autoria da
ré. (...) [Jurados] responderam, afirmativamente, aos quesitos atinentes a ligagao
biolégica entre a vitima e a acusada, bem como que esta, no agir, encontrava-se no
estado puerperal, logo apos o parto. (...) Julgo PARCIALMENTE PROCEDENTE A
PRETENSAO PUNITIVA DO ESTADO e condeno a ré (...) nas penas do art. 123 do
Cddigo Penal. (...) A culpabilidade da acusada vem demonstrada por acentuado indice
de reprovabilidade, porquanto (...) tentou a todo custo escamotear o delito (...). As
circunstancias (...) hdo de ser computadas igualmente em desfavor da acusada,
porquanto ceifou a vida do recém-nascido de uma forma repugnante, arremessando-
o da janela de um apartamento (...). O arremesso (...) revela frieza, ousadia e

crueldade (...). (...) fixo-lhe a pena-base em 3 (trés) anos de detencéo.

(TJDFT, 112 Vara do Tribunal do Juri e Delitos de Transito de Sobradinho. Processo

2002.06.1.004488-8. Juiza: Edioni da Costa Lima. Data: 23 de maio de 2014).



O acolhimento da desclassificagao para Infanticidio pelo Tribunal do Juri validou
o critério fisiopsicolégico. No entanto, a prépria juiza presidente, ao dosar a pena,
revelou o paradoxo moral da decisdo. A magistrada utilizou trechos incisivos para
aumentar a reprovabilidade da ré, destacando a tentativa de "escamotear o delito" e
a forma "repugnante" da agao, fatores que revelariam "frieza, ousadia e crueldade".
Este contraste demonstra que, mesmo ao validar a condigédo da mae e aplicar a pena
minima do privilégio, o Judiciario se ressente do dever moral de condenagao perante
a brutalidade dos fatos, evidenciando a tensdo entre a norma penal (Art. 123) e o

sentimento de justica.

5.2. Caso 2 (TJSP): o afastamento da vulnerabilidade e a imposi¢cdo do

Homicidio Qualificado

Em contrapartida, o entendimento restritivo do privilégio pode ser observado na
Apelagao n° 0002940-63.2017.8.26.0576, julgada pelo Tribunal de Justica de S&o
Paulo, que afastou a tese de infanticidio, mantendo a condenacgédo por Homicidio

Qualificado:

Ementa: (...) a apelante mostrou culpabilidade intensa e altamente reprovavel. O
crime foi cruel e desumano. Sua atitude de ceifar a vida de seu filho (...) além de
demonstrar extrema frieza emocional e insensibilidade (...). Depois, lavou o corpo dele
(...), colocou-o embaixo da cama, como se fosse objeto desprezado (...). A
premeditacdo esta presente. Ela escondeu a gravidez por 9 meses de todos (...). (...)
totalizando (...) vinte e quatro (24) anos, dez (10) meses e vinte (20) dias de recluséo.
(...) Inexistiu confissdo, pois a apelante quis dar contornos de infanticidio a sua

conduta, ndo de homicidio.

(TJSP; Apelagédo Criminal 0002940-63.2017.8.26.0576; Relator: Otavio de Almeida
Toledo; Julgamento: 20/07/2018).

A decisao do Tribunal de Justica de Sao Paulo reflete a linha jurisprudencial
que restringe o alcance do infanticidio. Ao desconsiderar a tese puerperal em favor do
Homicidio Qualificado, a Corte interpretou os indicios comportamentais da mae, como
a ocultagcéo da gravidez e a violéncia do ato, como provas de premeditagcao e extrema

frieza emocional, e ndo como sintomas de vulnerabilidade psicossocial. O acérdao



utiliza a forma de execugdo e a conduta pds-fato (lavar e ocultar o corpo) como
elementos que anulam a possibilidade de influéncia puerperal. Este caso evidencia
como a tentativa de esconder a gestagdo € transformada em argumento para a
agravante da pena, reservando a punigdo maxima ao ato e ignorando o contexto de
fragilidade biopsicossocial da puérpera.

Ambos os casos sublinham que a aplicagéo do Infanticidio ndo é automatica,
mas depende da ténue e subjetiva comprovacéao da influéncia psiquica. Essa é a linha
de discérdia que alimenta o conflito entre o tratamento penal privilegiado do Artigo 123

e o rigor punitivo do Artigo 121 (Homicidio).

6. RESULTADOS

Em virtude da tematica proposta, foram realizadas analises a cerca de 20
artigos, dentre eles, legislacoes, bibliografias, tabelas e manuais técnicos. O periodo
gestacional de uma mulher, compreende uma série de fatores, nas quais, delimitam a
saude mental e fisica. Segundo o Ministério da Saude (2022, p. 11, 12), a
estratificacdo de risco gestacional feita no pré-natal, organiza e analisa as demandas
individuais de cada paciente em cada consulta, através de equipes qualificadas e
especializadas, a fim de oferecer um atendimento humanizado e condizente em cada
caso.

Diante disso, € possivel mensurar que os transtornos psicoldgicos presentes
na mae durante a gestagao, é reconhecido como um fator de alto risco (Ministério da
Saude, 2022). Segundo a Plataforma Integrada de Vigilancia em Saude (2024), os
Obitos neonatais passaram a ser 14.485 por causas evitaveis. Em 2014, o total de
obitos neonatais eram de 20.083, enfatizando uma diminuicdo de 5.598 casos
evitaveis em 10 anos. O Sudeste se apresenta como a regido que concentra maior
numero de Obitos neonatais com 5.096 casos.

O puerpério é o periodo que se da logo apds o parto e vai até os 42 dias
(Ministério da Saude, 2025). Como afirma Silva (2024), “[...] ainda ha baixa
realizagdo de consultas puerperais na Atencao Primaria a Saude (APS), que € a
principal responsavel pelo cuidado a saude da mulher. Conforme estudos, essa
realidade se deve a inumeros fatores como: flexibilidade de agendamento

reduzida, falta de informacdes dos proprios profissionais da saude e baixa



qualificagao desses, falta de recursos da unidade e percepgao de que o cuidado pods-
parto é apenas para 0 neonato”.

A Depressado Pos-Parto acomete 25,8% das mulheres no Brasil (Salgado,
2017). Dentre os sintomas, pOde-se destacar: perda de interesse em atividades
diarias, perca ou ganho de peso, insbnia, inquietagdo, cansago extremo, sentimento
de culpa e ansiedade (Ministério da Saude, 2025). A seguir uma analise dos sintomas
da Depressao Pos-Parto de Silva et. al (2024 p. 9):

Figura 1: Descri¢cao dos artigos incluidos nesta revisédo. Feira de Santana — BA

Titulo Objetivo Método Resultado Conclusiao
The prevalence and risk [Examinar a|Estudo Maior ideacdo suicida em pacientes com depressio pos|Mesmo que em menor prevaléncia,
factors  of  suicidal|prevaléncia e os|transversal. |parto. Verificou-se fatores de risco em comum comolainda hd ideagio suicida em
ideation in women with|fatores de risco de baixo apoio familiar e jovem. mulheres sem depressao pds parto.
and without|ideacdo suicida em

postpartum depression. |mulheres  pos-parto

COm e sem depresséo.

Estudo
transversal.

Definir a relagio da
experiéncia do parto
com a ansiedade e
depressio pos-parto.

The relationship of
childbirth  experience
with postpartum
depression and anxiety:
a cross-sectional study.

Houve correlacao inversa significativa entre o escore
geral das experiéncias de parto, o escore de depressao e
o escore de ansiedade.

Depressao pds parto e ansiedade
estao relacionados com a
experiéncia do nascimento.

Assessment  of  the
Postpartum Emotional
Wellbeing among
Women  Participating
and Not Participating
in Antenatal Classes.

Avaliar o bem-estar
emocional das
mulheres que
participam e nao

participam de aulas
pré-natais.

Estudo
transversal.

Os sintomas graves de depressao 6 semanas apos o
parto no grupo de mulheres participantes das aulas de
pré-natal relacionavam-se a adocao do desamparo para
lidar com o estresse e a sensagao de serem aceitas pelo
marido/ companheiro, pela familia e pela sociedadeEm
nao participantes das aulas pré-natais, a gravidade dos
sintomas de depressao esteve ligeiramente relacionada
com o sentimento de aceitagio por parte do
marido/ parceiro, da familia e da sociedade.

A participacio de aulas de para
planejamento  dos cuidados no
periodo perinatal pode ser um
potencial fator de protegao na
prevencao de problemas
emocionais apds o parto.

Predictors of
Postpartum Depression
among Italian Women:
A Longitudinal Study.

Descrever o estado
psicolégico das maes
até 12 meses pos-
parto e investigar os
preditores de

Estudo
longitudina
L

O momento mais critico de sintomas significativos de
ansiedade e depressio foi 12 meses apds o parto. A
qualidade da experiéncia do parto e a ansiedade trés
meses apOs o parto surgiram como preditores
significativos de depressao pos-parto aos 12 meses.

A qualidade do nascimento é um
dos preditores mais importantes na
depressao pos-parto.

Infere-se entéo, que o infanticidio decorre de multifatores, econdmicos, sociais,
psicoldgicos e de saude publica. Constata-se entdo, que embora haja uma subtracao
de 6bitos por causas evitaveis, ainda existem fragilidades na atengao a saude mental
materna. A falta de consultas puerperais, indicam a necessidade de fortalecer a
Atencdo Primaria a Saude, como foco humanizado e integrado, investindo na
capacitacdo de profissionais para acolher e analizar o risco gestacional durante o pré-
natal, realizando uma atenc¢ao integrada, para reduzir os impactos na saude mental

feminina.

7. DISCUSSAO

7.1. O PAPEL DA MULHER FRENTE A SOCIEDADE



De acordo com Saffioti (1969 p. 17) em sua obra “A mulher na sociedade de
classes”, infere que a participacdo das mulheres na sociedade nem sempre foram
voltadas ao casamento como um status social e a submissdo da esposa ao marido.
Em épocas pré-capitalistas, frente a um estagio anterior da era agricola e industrial,
as mulheres tinham forte impacto econdmico e atuavam nas manufaturas, nos
campos, mercados, lojas e oficinas. Entretanto, o capitalismo surge como uma fonte
arbitraria a mulher, minimizando as suas potencialidades a mitos relacionados a
supremacia branca, obstruindo assim o seu desenvolvimento coletivo.

“Sob a capa de uma protecdo que o homem deveria oferecer a mulher em
virtude da fragilidade desta, aquele obtinha dela, ao mesmo tempo, a colaboragéo no
trabalho e o comportamento submisso que as sociedades de familia patriarcal sempre
entenderam ser dever da mulher desenvolver em relagéo ao chefe da familia”. Diante
disso, o papel da mulher indagado pelo capitalismo, dialoga apenas com a sua
incapacidade de desenvolver cargos que ndo sejam os de dona de casa e aquela que
constitui uma familia, inferiorizando-a, principalmente aquelas que dependem
financeiramente do cénjuge.

Durante séculos, a ocupagao feminina em um contexto social conduziu uma
esfera de subalternizacdo. A ciéncia parte de uma descoberta e um reconhecimento
do homem, assim instaurada pela 6ptica do masculino, induziu simbolicamente a
participacdo feminina. Analogias foram criadas de acordo com a légica machista e
misogina, explicitando a razdo tendo em vista o intelecto do homem. A medicina assim
reconheceu que a mulher obtinha uma natureza nervosa que era descaracterizado do
corpo masculino, impondo um padrao normativo e hierarquico frente as classes de
género (Andrade, 2017). A saude mental feminina era entdo banalizada, segundo
registros dos primeiros hospitais psiquiatricos do Brasil, o perfil das mulheres eram
descritos como pardas, negras e pobres, chegando aos manicOmios de forma

involuntaria e levadas pela policia.
8. CONSIDERAGOES FINAIS
O presente artigo examina uma problematica de relevancia social e juridico-

penal ainda presente no contexto contemporéneo: o neonaticidio, tipificado na

legislagao brasileira sob a classificagéo de infanticidio. Historicamente, fatores como



machismo estrutural, discriminagao social e insuficiéncia de alfabetizacdo funcional
contribuiram e seguem contribuindo para a invisibilizagdo da gravidade dessa
emergéncia de saude publica, expondo a risco tanto a vida de recém-nascidos quanto
a integridade fisica e psicoldgica das parturientes durante o estado puerperal.

Verifica-se que parcela significativa da populagcdo demonstra desvalorizagao,
repudio e indiferenga diante da vulnerabilidade dessas mulheres. A deficiéncia de
assisténcia psicologica e hospitalar, associada a auséncia de suporte familiar e
comunitario, agrava o quadro de fragilidade biopsicossocial. Ademais, o abandono
conjugal e a negligéncia por parte do nucleo social proximo intensificam os fatores de
risco relacionados a pratica do infanticidio. Nesse cenario, evidencia-se a necessidade
de politicas publicas intersetoriais voltadas ao acolhimento integral dessas mulheres,
bem como a reviséo e aprimoramento de protocolos de atendimento socioassistencial
e hospitalar, visando praticas humanizadas e alinhadas as demandas
psicoemocionais da parturiente.

Enquanto a maternidade representa, para determinadas mulheres, um periodo
de fortalecimento de vinculos familiares e preparacéo socioafetiva para a chegada do
recém-nascido, para outras, configura-se como experiéncia marcada por abandono
afetivo, negligéncia, isolamento social e desamparo socioecondmico. Dessa forma,
faz-se imprescindivel priorizar agdes de acolhimento multidisciplinar, e ndo apenas o
incremento de respostas punitivas. O equilibrio entre garantias legais, suporte
econdmico e amparo psicossocial revela-se indispensavel para assegurar condi¢des

seguras de gestacao e reduzir a incidéncia de fatores predisponentes ao infanticidio.
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