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seja para todas.
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DAMIAO, Nayara André. Entre o direito de decidir e a proibi¢&o: o aborto no Brasil
e em Cuba. 2023. 311 f. Tese de Doutorado (Doutorado em Servi¢o Social e Politica
Social) — Universidade Estadual de Londrina, Londrina, 2023.

RESUMO

O aborto, apesar de tipificado como crime, faz parte do cotidiano das brasileiras,
conforme mostra a Pesquisa Nacional de Aborto de 2016 (DINIZ, et al. 2017). A
proibicdo ndo impede que a pratica ocorra, somente empurra as mulheres aos riscos
da clandestinidade e de procedimentos inseguros. Sao as mulheres pobres e negras
as mais expostas, desvelando a consubstancialidade das relacdes sociais de sexo,
raca/etnia e classe. Diferentemente do Brasil, Cuba ndo considera o aborto voluntéario
crime. A pratica apenas se torna crime se realizada para se obter lucro, praticado fora
de instituicbes oficiais de saude, e/ou realizado sem consentimento da mulher. Diante
de contextos tao distintos, a presente pesquisa tem como objetivo geral analisar os
aspectos que contribuiram para a proibicdo do aborto no Brasil e a legalizacdo da
pratica em Cuba, partindo do arcabouco tedrico-metodolégico do materialismo
histérico-dialético, com perspectiva feminista. A pesquisa explicativa de natureza
qualitativa contou com revisdo bibliografica e documental em torno da tematica no
Brasil e em Cuba, e entrevistas semiestruturadas com profissionais e ativistas com
trajetdria ligada a tematica no Brasil e em Cuba. Para as entrevistas, foram escolhidos
sujeitos com reconhecida trajetdria no que se refere aos direitos sexuais e
reprodutivos. A pesquisa foi autorizada pelo Comité de Etica em Pesquisa, e obteve
aprovacao no Programa de Doutorado Sanduiche no Exterior para estudo em Cuba.
Apreendeu-se que no Brasil dois elementos se destacaram: por um lado, as relacdes
entre o conservadorismo e a precéria laicidade do Estado, que dificultam o avanc¢o no
direito ao aborto. Por outro, a atuagcdo do movimento feminista na luta pelo direito de
decidir. Em Cuba, pareceu determinante para a legalizacdo do aborto a histérica
aceitacao social da pratica, a participacao da Federacao de Mulheres Cubanas na luta
pelos direitos, bem como a ruptura do Estado com a Igreja e a politica de saude
publica universal que despontava, a partir da revolucéo, baseada na otica do direito e
do cuidado. Nao obstante, o bloqueio imposto a ilha e as raizes patriarcais sao
desafios para a concretizacao do direito de decidir as mulheres cubanas.

Palavras-chave: aborto; direitos reprodutivos; patriarcado-racismo-capitalismo;
movimento feminista; conservadorismo.



DAMIAO, Nayara André. Between the right to choose and prohibition: abortion in
Brazil and Cuba. 2023. 311 p. Doctorate degree’s thesis (Doctorater’s degree in Social
Work and Social Policy) — Universidade Estadual de Londrina, Londrina, 2023.

ABSTRACT

Abortion, even though classified as a crime, has been part of Brazilians daily lives,
according to the 2016 National Abortion Research (DINIZ, et al. 2017). Banning does
not stop it from being carried out, but only pushes women to risks of clandestine and
unsafe procedures. Poor and black women are the most exposed, which shows how
social relations of sex, race/ ethnicity and class are embodied. Differently from Brazil,
Cuba does not classify elective abortion as a crime. The procedure is only a crime if
performed to make profit, if it is carried out by unofficial health institutions, and/or
performed without the woman's consent. Considering these great distinct contexts, the
present research aims to analyze aspects that have contributed to abortion ban in
Brazil and its legalization in Cuba, from the theoretical methodology outline of
historical-dialectic materialism, with a feminist perspective. The explanatory research
of qualitative nature has utilized bibliographic and document review on the theme in
Brazil and in Cuba, and semi-structured interviews with professionals and activists
whose experiences are linked to the theme in Brazil and in Cuba. For the interviews,
the selected subjects have had well-known trajectories related to sexual and
reproductive rights. The research has been authorized by the Research Ethics
Committee and was given the approval of the Doctorate Sandwich Programme (PDSE)
for studies in Cuba. It has been understood that in Brazil there are two main elements:
on the one hand, relationships between conservatism and the State’s precarious
secularism, that make it hard for abortion rights progress. On the other hand, the
feminist movement actions on fighting for the right to choose. In Cuba, the historical
social acceptance has seemed determining to the abortion legalization, the
participation of the Federation of Cuban Women in fighting for the rights, as well as the
disruption between State and Church and the universal healthcare policy which has
risen, after the revolution, based on rights and care perspectives. Nonetheless, the
restrictions imposed on the Island and the patriarchal roots are challenges for the
accomplishment of the right to choose for Cuban women.

Keywords: abortion; reproductive rights; patriarchy-racism-capitalism; feminist
movement; conservatism.
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1 INTRODUCAO

Ao longo dos anos de estudos e de militancia feminista, diversos
questionamentos fizeram parte da minha trajetéria. A questdo do aborto,
particularmente, mexia comigo antes mesmo da consciéncia feminista emergir: por
qgue as mulheres nédo tém o direito de decidir sobre o proprio corpo e sobre a propria
vida? Por que as criminalizar ou coloca-las em risco na clandestinidade? Por que
condenar mulheres a levar adiante gestacdes indesejadas? Perguntas que fazia e me
sensibilizaram a olhar com mais afinco, cuidado e profundidade a condicdo das
mulheres em nossa sociedade. O interesse pela tematica foi se tornando mais forte a
medida que entendia suas raizes do patriarcado e, por isso, era tao dificil de discutir
e avancar em termos de direitos.

A partir disso, minha inser¢do no mestrado, no Programa de Pés-
Graduacao em Servico Social e Politica Social da Universidade Estadual de Londrina,
permitiu estudar de forma mais aprofundada alguns dos questionamentos que
rondaram esse caminhar. Na oportunidade, sob orientacdo da professora,
pesquisadora e histérica feminista Cassia Maria Carloto, pude pesquisar as demandas
relativas aos direitos reprodutivos e aborto que permeavam o cotidiano de trabalho de
assistentes sociais inseridas em diversos espacos socio-ocupacionais. A dissertacéo
de mestrado, defendida em 2018, evidenciou duas questdes importantes. A primeira,
que o aborto faz parte da realidade das mulheres e, portanto, esta materializado nas
histérias e demandas que chegam as assistentes sociais. A segunda, sobre a lacuna
desse debate em nossa area, em que pesem o0s esforcos de profissionais,
pesquisadores e do conjunto CFESS-CRESS.

Diante da importancia do tema, e apds uma trajetéria de anos de
construcéo coletiva e deliberacdo em torno da questdo do aborto, em setembro de
2022, o Conselho Federal de Servi¢o Social (CFESS) organizou o primeiro Seminario
Nacional Servico Social, Etica e o Direito ao Aborto. O evento, realizado de forma
online, reuniu profissionais de todo o Brasil e foi uma oportunidade impar de debater
com a categoria e fornecer embasamento tedrico-metodoldgico e ético-politico para a
discusséo e o exercicio profissional diante da questdo. Na ocasido, lancamos a Norma
Técnica “A importancia ética do trabalho de assistentes sociais nas diferentes politicas

publicas para a garantia do direito a vida das mulheres e para a materializacdo do
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direito ao aborto legal”, elaborada por mim, sob requisicdo do CFESS. A luz do Cédigo
Penal, das Normas Técnicas vigentes e do Cédigo de Etica do Servico Social,
discutimos o tema objetivando elementos para contribuir com o debate e a intervencéo
de assistentes sociais no que diz respeito ao aborto!. Esse caminhar nos trouxe até o
presente texto, que seguira, agora, tracando um panorama do tema no Brasil e
demonstrando como chegamos até o problema de pesquisa que buscamos
desenvolver.

Em Damiéo (2018 e 2021) e Damiao e Carloto (2018), demonstramos
como o aborto faz parte dos direitos reprodutivos e dos direitos humanos das
mulheres, algo que vem sendo construido pelas feministas e reconhecido em
encontros da ONU ja na década de 1990. Sonia Correa e Rosalind Petchesky (1996)
resgatam a historia do conceito dos direitos reprodutivos. Segundo as autoras, a
disputa em torno do conceito colocava as mulheres do hemisfério norte mais proximas
as reivindicacdes sobre o controle do proprio corpo e o conhecimento sobre sua
sexualidade e satisfacdo sexual, ao passo que as mulheres do hemisfério sul
enfatizavam o direito negativo de recusarem o sexo e a gravidez indesejada. Tanto as
primeiras quanto as segundas compreendiam que as mulheres deveriam ser
respeitadas como “agentes morais e ativos, com projetos e objetivos préprios”, e que
elas deveriam determinar “os usos — sexuais, reprodutivos e outros — de seus corpos
(e mentes)” (CORREA; PETCHESKY, 1996, p. 152). Os direitos reprodutivos:

Passaram, desde entéo, a englobar tanto um espectro de necessidades mais
amplas que a regulacdo da fecundidade (incluindo, por exemplo, mortalidade
infantil e materna, infertilidade, esterilizacdo indesejada, desnutricdo de
meninas e mulheres, mutilagdo genital feminina, violéncia sexual e doencgas
sexualmente transmissiveis), quanto uma melhor compreensdo das
condi¢cdes estruturais que restringem as decisdes sexuais e reprodutivas (tais
como cortes nos investimentos sociais por efeito de programas de ajuste
estrutural; falta de transporte, agua, estruturas sanitarias; analfabetismo e
pobreza). Em outras palavras, o conceito de direitos sexuais e reprodutivos
esta se expandindo para que possa englobar as necessidades sociais que
impedem uma real escolha sexual e reprodutiva para a maioria das mulheres
do mundo, que sdo pobres (CORREA; PETCHESKY, 1996, p. 153).

Os direitos reprodutivos, segundo Correa e Petchesky (1996), sao
definidos no poder de tomar decisOes a partir de opc¢des concretas, baseadas nas
informacdes de qualidade sobre fecundidade, gravidez, saude e sexualidade, com os

recursos necessarios para realizar tais decisdes com seguranca. Isso diz respeito ao

1 Disponivel para leitura em: http://www.cfess.org.br/arquivos/Cfess2022-Nota-tecnica-aborto-
trabalho.pdf
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controle sobre o préprio corpo e condicdes objetivas e subjetivas para o exercicio da
autonomia, que envolvem desde o0 acesso a renda e trabalho, moradia digna,
socializagdo de cuidados, escolas em tempo integral, servicos de saude de qualidade,
educacdo sexual etc. a construcao de relacdes livres de violéncia.

Ha& uma necessaria relacdo entre o direito individual e os direitos
sociais:

Direitos envolvem ndo somente liberdades pessoais (dominio em que os
governantes ndo deveriam interferir), mas igualmente obrigacBes sociais
(dominio em que uma acéo publica efetiva € necessaria para garantir que os
direitos serdo exercidos por todos e todas). Eles implicam necessariamente
responsabilidades publicas e uma renovada énfase nas relagbes entre bem-
estar pessoal e publico, incluindo apoio publico para promocéo de igualdade
de géneros em todos os dominios da vida (CORREA; PETCHESKY, 1996, p.
159).

Rayane Oliveira (2022) traz um importante debate a questdo das
mulheres negras, utilizando o conceito de justica reprodutiva?. Para a autora, a
reivindicacdo do direito das mulheres a maternidade é indissociavel do direito ao

aborto e

demarca de forma incisiva, na praxis negra e feminista, a questdo da
negacao histérica de direitos as pessoas negras, como a esterilizacdo forcada
de mulheres negras no &mbito da politica de controle de natalidade, o
embranquecimento da populagdo e o suposto controle da miserabilidade,
realizados no Brasil durante as Ultimas décadas do século passado. Essa
compreensdo criou problematizacdes necessarias e urgentes dentro dos
movimentos feministas pro-choice, que tratavam a pauta sobre aborto
sem demarcar de forma contundente as diferencas de raca nas relacdes
sociais generificadas (OLIVEIRA, 2022, p. 258).

Tais diferencas sdo materialmente visiveis quando observamos que,
em paises em que o aborto é ilegal, sdo as mulheres pobres que mais séo
penalizadas, seja pela criminalizagdo em si, por sequelas diante de procedimentos
clandestinos e inseguros ou pagando com a prépria vida. No Brasil, as mulheres
negras sao a maioria entre as pobres, mais expostas as precéarias condi¢des de vida
no capitalismo, que é patriarcal e racista.

O aborto no Brasil, segundo o Cdodigo Penal, é tipificado como crime
contra a pessoa e a vida, exceto em trés casos: risco de morte da mulher gestante e
gravidez decorrente de estupro — ambos contemplados pelo Cédigo Penal de 1940 —
e, mais recentemente, casos de anomalia fetal grave, incompativeis com a vida

extrauterina — adicionado pelo Supremo Tribunal Federal a partir de 2012. Em que

2 Para maior aprofundamento em relagdo ao termo, ler Oliveira (2022).
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pesem 0s permissivos para 0 aborto nesses casos datar da década de 1940, os
servicos disponibilizados para este fim s6 foram normatizados a partir de 1999, com a
Norma Técnica para Prevencgéo e Tratamento dos Agravos Resultantes da Violéncia
Sexual Contra Mulheres e Adolescentes. Atualmente, ainda que normatizado, poucos
hospitais oferecem essa possibilidade.

Apesar de tipificado como crime, a Pesquisa Nacional de Aborto de
2016 mostra que, aos 40 anos, cerca de uma em cada cinco mulheres alfabetizadas
residentes na érea urbana ja passou por um aborto voluntério pelo menos uma vez
(DINIZ, et al. 2017). Os dados citados nos permitem reforcar aquilo que se observa
na cotidianidade: a proibicdo do aborto ndo impede que a pratica ocorra. Segundo a
mesma pesquisa, o perfil daquelas que abortam inclui todas as classes sociais e faixas
etarias, mulheres pertencentes a todas as religides, casadas e solteiras, de diferentes
niveis educacionais e ocupacoes, independentemente do tamanho da cidade onde
moram.

Contudo, a maior parte dessas mortes ocorre entre as mulheres
pobres e negras, o que permite concluir que a classe e a raga/etnia determinam a
forma como as mulheres irdo vivenciar o aborto: as de classe média e burguesas
podem acessar métodos abortivos mais seguros, enquanto mulheres pobres estéao
expostas aos métodos mais inseguros e cruéis.

O efeito da proibicéo do aborto no Brasil se materializa nos alarmantes
indices de mortalidade materna devido a inseguranca das praticas clandestinas.
Segundo estimativas, ocorrem 20 milhdes de abortos inseguros no mundo, que
resultam em 67 mil mortes maternas, além das milhares de mulheres que sofrem com
sequelas decorrentes dos procedimentos inseguros. Cerca de 95% dessas mortes
ocorrem em paises “em desenvolvimento” (BRASIL, 2008). E necessario considerar a
subnotificacdo, uma vez que, sendo crime, a pratica do aborto é de dificil
quantificacéo.

O contexto brasileiro de violacdo aos direitos reprodutivos das
mulheres nos estimula a buscar realidades e experiéncias distintas no mundo e,
principalmente, na América Latina e Caribe. Nesta regido, o pais com permissao mais
abrangente no que se refere ao direito ao aborto é Cuba, o qual é ofertado no sistema
publico de saude desde a década de 1960, logo apos a Revolucdo Cubana e as

politicas sociais a partir dai estruturadas.
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Via de regra, os paises latinoamericanos, mesmo aqueles que mais
amplamente permitem a pratica, consideram o aborto crime, legislando sob quais
condicoes ele pode ser realizado. A exemplo da legislacado brasileira: o aborto é crime,
todavia h& permissivos em caso de gravidez resultante de estupro, risco de vida da
gestante ou gestacédo de fetos anencéfalos. Outro exemplo, com mais permissivos, é
o Uruguai, cujas mulheres lograram ampliar o direito ao aborto, podendo recorrer
voluntariamente a pratica. Entretanto, no pais, o aborto ndo deixou de ser crime
perante a lei (ROSTAGNOL, 2016), tendo ampliado os permissivos nos quais a pratica
pode acontecer. A Colédmbia segue a mesma linha, ampliando os permissivos ao
aborto sem deixar de tipifica-lo como crime3. Diferentemente desses paises, Cuba néo
considera o aborto crime. A pratica apenas aparece no codigo penal e pode ser crime
quando realizado para se obter lucro, praticado fora de instituicdes oficiais de saude
el/ou realizado sem consentimento da mulher gravida.

Segundo Violeta Valdivia (1998, p. 36):

Ainterrupcéo voluntaria da gravidez na América Latina caracteriza-se por sua
natureza proibitiva. O aborto é tecnicamente ilegal, com legislacdes que
adotam desde uma posi¢do absolutamente criminalizadora, até aquelas que
o descriminalizam em casos especificos: por causas terapéuticas, eugénicas
ou juridica ou criminolégicas, isto é, quando a gravidez é produto de um ato
de violéncia sexual. Somente dois paises de nossa regido se distanciam
destas posic¢des: Cuba e Porto Rico“.

Diante de contextos tdo distintos, sentimo-nos estimuladas a
compreender as particularidades que levaram Brasil e Cuba a realidade atual no que
se refere ao aborto e aos direitos reprodutivos. Varias questbes nos moveram nesta
direcédo, sendo algumas delas: quais foram e sdo os empecilhos para legalizagéo do
aborto no Brasil?; quais aspectos permitiram que Cuba o legalizasse?; em ambos 0s
paises, quais foram os grupos decisivos para lograr avan¢os no que se refere aos
direitos reprodutivos?; quais os desafios, diante das politicas publicas e legislacdes
existentes, cada pais enfrenta hoje?; o que as politicas adotadas em Cuba, com seus

avancos e tensoes, podem indicar para a realidade brasileira?

8 H4, inclusive, um movimento de mulheres brasileiras em busca do aborto legal no pais. Sobre isso e
sobre a legislacdo praticada na Colémbia, ler: https://agenciapatriciagalvao.org.br/mulheres-de-
olho/dsr/brasileiras-estavam-com-viagem-marcada-para-abortar-na-colombia-a-pandemia-impediu/

4 Atualmente, outros paises conquistaram a legalizacdo do aborto, a exemplo do Uruguai e da
Argentina.
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Partimos do arcabouco teodrico-metodolégico do materialismo
historico-dialético com perspectiva feminista. Nossa proposta ndo € uma comparacao
de um pais com outro. Propomos, na verdade, compreender as particularidades de
cada um em relacdo aos elementos que contribuiram para a atual politica de
abortamento. E a compreenséo de particularidades em paises com histdria e regimes
diferentes que buscamos a fim de contribuir no aprofundamento do conhecimento
acerca dos direitos reprodutivos com as reflexdes sobre as questdes acima colocadas.

Assim, temos como problema desta pesquisa a seguinte questao:
guais elementos contribuiram para a restricdo ao aborto no Brasil e legalizacdo da
pratica em Cuba? A partir dessa pergunta, nosso objetivo geral é analisar os aspectos
que contribuiram para a proibicdo do aborto no Brasil e a legalizacao da préatica em
Cuba. Temos como objetivos especificos: analisar o processo de construcdo da
legislacdo acerca do aborto em ambos os paises; compreender a laicidade do Estado
em cada pais, as relacbes dele com instituicdes religiosas e suas influéncias nas
politicas de abortamento; identificar os elementos da politica de satude que influenciam
nos direitos reprodutivos e no acesso ao aborto; conhecer a atuagdo do movimento
feminista na busca pelo direito ao aborto.

Para isso, € necessario ter como ponto de partida 0 movimento
dialético entre a abstracéo e o concreto. Conforme Marx (2011, p. 54), a representacao
plena é volatilizada em uma determinacédo abstrata, e leva a producéao do concreto por
meio do pensamento. Esse movimento deve ser observado nas reflexdes sobre
aborto, direitos reprodutivos, autonomia reprodutiva e laicidade do Estado, o que
permitira a analise das particularidades no Brasil e em Cuba, lembrando que as
determinacdes para as abstragbes gerais “tém de ser corretamente isoladas de
maneira que, além da unidade — decorrente do fato que o sujeito, a humanidade, o
objeto, a natureza, sGo 0s mesmos —, nao seja esquecida a natureza essencial.”
(MARX, 2011, p. 41).

Partimos do pressuposto de que o conservadorismo e a laicidade do
Estado como uma de suas expressfes sdo questbes chave para o exercicio dos
direitos reprodutivos, particularmente no que se refere ao aborto enquanto direito. O
conservadorismo classico, segundo Souza (2016), se caracteriza de forma
antimoderna, antirrepublicana e antiliberal, uma reacdo antiburguesa a Revolucdo

Francesa e aos ideais iluministas, tendo em Edmund Burke seu grande expoente.
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Consistia numa critica a sociedade burguesa, que busca no passado as respostas
para a sociedade que almeja. Os conservadores classicos encontravam na
monarquia, na tradicdo e na hierarquia, ancorados no irracionalismo, aquilo que
desejavam para uma sociedade “equilibrada”. As desigualdades, para os
conservadores, eram nhaturalmente postas e irremediaveis, além de serem
importantes para a manutencdo da ordem da vida em sociedade. Esta, entendida
como uma entidade orgéanica regida por leis internas advindas das institui¢cdes, criadas
diretamente por deus e manifestadas nas tradigoes.

Para os conservadores, tudo nesta sociedade natural e
tradicionalmente “coerente” tem uma fungao: desde as pessoas, institui¢gdes, crengas,
preconceitos. Esses Ultimos sdo compreendidos por Burke (1982) como fruto do
acumulo de sabedoria entre os séculos e tém a ver com a necessidade profunda de

seguranca do homem:

O preconceito torna a razéo ativa; e pela afeicdo que Ihe inspira, confere-lhe
permanéncia. O preconceito é de aplicacdo imediata em casos de
emergéncia; dispde previamente a mente a um curso constante de sabedoria
e de virtude, ndo permitindo que o homem, no momento da decisdo, fique
hesitante, cético, confuso e indeciso (BURKE, 1982, p. 106).

O conservador considera que qualquer acédo objetivando mitigar ou
reduzir as desigualdades altera e perverte a ordem “natural” da sociedade. Dessa

forma, os esforcos para “reformar ou refazer” algo em sociedade vai contra esse todo,

que é coerente por natureza (BURKE, 1982). Segundo Souza:

A divisdo da sociedade em classes e a desigualdade social, portanto,
compdem, na visdo burkeana, um quadro de hierarquia e ordenamento
correspondentes a natureza. Por derivacdo, tal quadro é interpretado como
perene e insuperavel. E, pois, um atentado contra a natureza a impostac&o
de um principio como o da igualdade social. A luta por ela, um atentado contra
a ordem divina (SOUZA, 2016, p. 369).

O irracionalismo é marca do conservadorismo, cujos representantes
negam a racionalidade e se voltam ao empirismo, as crencgas e tradi¢cdes religiosas e
naturalizantes para explicar as relagdes sociais. Nas palavras de Souza (2016, p. 368),

Burke elabora:

uma concepcao teleolégica da causalidade, interditando a categoria da
alternativa para o ser social. Abracando o monoteismo cristdo, Burke projeta
sobre o ser social suas concepcgdes teologicas, defendendo que o Estado e a
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sociedade constituem uma ordem natural eterna e divinamente estabelecida
— a desigualdade social e a propriedade privada, incluidas. Com essa
operacdo ideolégica antromorfizadora, o fundador do conservadorismo
repousa suas ideias sobre o idealismo.

Souza (2016, p. 375) conclui que os postulados de Burke nao se
traduzem apenas em uma critica a burguesia, mas “constituem-se também em um
manual antirrevolucionario”. Manual este que, como temos percebido, volta com
roupagens ou aderecos distintos, mas com 0 mesmo cerne em tempos historicos
especificos.

Vislumbramos, atualmente, um fortalecimento dos ideais
conservadores remodelados ao contexto vigente e as necessidades do patriarcado-
racismo-capitalismo. O chamado “neoconservadorismo”, ou “conservadorismo
moderno”, “conservadorismo da atualidade”, recupera pilares importantes do
conservadorismo classico, atualizando-os e adaptando-os aos tempos atuais. Uma
das caracteristicas fortemente presente nos tempos atuais € o irracionalismo e
negacédo da cientificidade. Sobre isso, Souza (2016) considera que Burke originou a
forma peculiar de construcdo do discurso conservador, que rebate no contexto que

vivemos no Brasil:

A maioria dos conservadores da contemporaneidade tende, outra vez, a
elevar as “paixdes”, os “sentimentos”, as “intuicbes”, ao patamar de fonte
verdadeira de conhecimentos, posto que sao provenientes “das verdades
profundas da alma humana” e, por isso, seriam mais “puras” que as
conclusdes eivadas pelo crivo “artificial” da razao e do método cientifico. Esse
afastamento e essa “destruicao da raz&do” (Lukacs, 1972), tal como concebida
pela modernidade, permitem situar Edmund Burke como um dos pioneiros do
irracionalismo (SOUZA, 2016, p. 376).

Para Souza (2016, p. 368), esse € um ponto de permanéncia
duradoura no conservadorismo: “a negacao da razdo e a entronizacdo de uma
concepgao pragmatica, imediatista, de agdo e pensamento” explicam a dificuldade de
travar didlogos desde os mais simples até os mais polémicos, com adeptos do
pensamento conservador. Um desses temas é o aborto, que dificiimente tem
avancado e, ha décadas, representa, por parte dos seus contrarios, a mesma
argumentacao irracional e apelativa ao “divino”.

Segundo Souza e Sitcovsky (2020, p. 194), a radicalizacdo da
extrema direita, com suas novas estratégias, consiste numa “resposta politico-

ideoldgica estratégica”, com objetivo de viabilizar uma “agenda de desmonte dos
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direitos sociais no Brasil’. Segundo os autores, tais estratégias, tragadas
internacionalmente, envolvem a intensa utilizacdo das redes sociais e novas
tecnologias, a sofisticacdo do discurso conservador e embasamento tedérico. Os
conservadores da atualidade buscam a formacao de quadros jovens e se aproximam
do ambiente universitario, disputam eleicGes locais e parlamentares, se inserem
dentro das comunidades e territorios, se articulam com setores da milicia, empresarios
evangeélicos, agronegacio etc.

Para Vaggione, Machado e Biroli (2020), a forma atual do
conservadorismo na América Latina esta marcada pela reacdo aos avancos do
movimento feminista e LGBTQIA+, e “expressa coalizdes politicas de grupos cristaos
com setores nao religiosos da direita” (VAGGIONE et al, p. 10). As taticas utilizadas
por esses grupos permitem “reposicionar o Estado laico e a relagédo entre autoridade
estatal, autoridade paterna e direitos individuais” (idem). Para isso, é fundamental “o
redesenho das normas juridicas e do proprio Estado €, assim, fundamental a essa
empreitada” (ibidem).

Vaggione, Machado e Biroli (2020) caracterizam elementos novos que
dao corpo ao chamado “neoconservadorismo”, que, aliado ao neoliberalismo, é reativo
as conquistas dos movimentos feministas e LGBTQIA+, demonstrando adaptacéo de
estratégia e articulagdes para maximizar sua influéncia. Pontual que o termo surge
nos EUA no século XX, e vem sendo usado para caracterizar coalizdes politicas
estabelecidas com o0 objetivo de manter ordem patriarcal capitalista. O
neoconservadorismo “permitiu uma aproximacao entre conservadorismo cristdo e o
individualismo liberal, assim como entre o antipluralismo e o neoliberalismo”
(VAGGIONE et al, 2020, p. 32).

Para o0s pesquisadores, cinco dimensdes caracterizam o0
“neoconservadorismo”, sendo elas: 1. alianca e afinidades entre diversos setores:
catélicos, evangélicos, militares e ultraneoliberais. Agem como se nao houvesse
tensao ou divergéncia entre 0s grupos, atuando articuladamente numa agenda reativa
aos direitos e adotando uns as estratégias dos outros para fortalecimento das acoes;
2. juridificagdo da moralidade: tendéncia de traduzir posicdes morais em termos do
direito, recorrendo ao discurso do direito, inclusive aos direitos humanos, para tal fim;
3. opera em contextos democraticos: destacada a proliferacdo de organizacdes da

sociedade civil, partidos politicos e funcionarios publicos busca impactar legislacdo e
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politicas publicas segundo as ideias conservadoras; 4. carater transnacional: acdes
refletem uma agenda comum, que transcende o territorio nacional; 5. relacdo entre
neoconservadorismo e neoliberalismo, que expressa um moralismo compensatério,
utilizando a tematica da familia para “mobilizar insegurangas em um contexto que
inclui os efeitos de politicas neoliberais restritivas a investimentos sociais em nome do
equilibrio orgcamentario” (VAGGIONE et al, 2020, p. 38).

Vaggione (2020) afirma que, a medida das conquistas legais em torno
dos direitos sexuais e reprodutivos, fruto do ativismo das feministas e dos movimentos
LGBTQIA+, mais intensa a reacdo conservadora a elas. O autor observa em toda a
América Latina aliancas e movimentos entre 0s conservadores para restaurar a ordem
moral ameagada por essas conquistas. Avalia que esses movimentos ndo s&o
recentes ou novidade, mas identificam uma sofisticacéo e expansdo do que chamam
de neoconservadorismo. Ha uma relacéo intrinseca com o neoliberalismo: emerge “de
uma matriz neoliberal e/ou como projeto politico que transcende o tema da moral
sexual e é parte de processos contemporaneos de fortalecimento da direita ou de
desdemocratizagao” (VAGGIONE, 2020, p. 42).

Uma das estratégias utilizadas pelos grupos conservadores, nesse
contexto, é o que Vaggione (2020) chama de “juridificagao reativa”, caracterizada pelo
“uso do direito por parte de atores religiosos e seculares em defesa de principios
morais que estes consideram violados pelas demandas dos movimentos feministas e
LGBTQI” (VAGGIONE, 2020, p. 42). Assim, o direito € utilizado como ferramenta para
defesa de principios morais, baseados em concepcdes religiosas.

A juridificacdo reativa acontece em duas perspectivas: a primeira
enquanto arena de disputa, na qual, diante do impacto dos movimentos feminista e
LGBTQIA+ no desvelamento e contestacdo da influéncia religiosa no direito, os
religiosos reagem “com o propodsito de defender uma concepcao do legal atada a uma
moral universal em temas vinculados ao género e a sexualidade” (VAGGIONE, 2020,
p. 43).

A segunda perspectiva € do direito enquanto estratégia para
“restauragcao moral”, por meio de um maquinario legal conservador que aglutina
“hierarquias catdlicas e evangélicas, advogados confessionais e politicos cristdos”
(VAGGIONE, 2020, p. 43). Para tanto, utilizam do argumento em defesa da vida, da



27

familia e da liberdade religiosa, como se esses fossem valores universais. Buscam
calcar no direito sua concepcdo moral acerca desses temas.

Segundo o autor, o neoconservadorismo transcende o campo
religioso e a dicotomia entre secular e religioso. Ha uma améalgama complexa entre
secular e religioso, que Vaggione (2020, p. 46) demonstra ao analisar a forma como
a moral catdlica foi absorvida “sob o manto do direito secular’, na qual “a materialidade
do direito guarda conteddos morais e religiosos e, a0 mesmo tempo, 0s processa e
instrumentaliza como parte de um discurso secular”. A luta pelos direitos sexuais e
reprodutivos confronta de maneira direita esse processo, 0 que nos da mais pistas
sobre o intenso direcionamento de esfor¢cos dos conservadores em relacdo a esses
temas.

Os direitos sexuais e reprodutivos reinscrevem como religioso aquilo
gue estava travestido como natural pela lei. Como exemplos, podemos pensar na
definicdo da familia heterossexual e da sexualidade como funcdo reprodutiva

subentendidas na legislag&o brasileira.

A emergéncia, a solidificacdo e, inclusive, o apoio popular ao
neoconservadorismo se vinculam a necessidade de certos setores de
defender a recuperacdo de uma ordem moral que se considera ameacada.
Se 0 neoconservadorismo se volta ao passado para restaurar um modelo
moral (nunca de todo vigente). também projeta-o em dire¢cdo ao futuro
enquanto utopia (uma utopia reacionaria) (VAGGIONE, 2020, p. 58).

Para tanto, contam com uma “maquinaria legal neoconservadora”,
formada pela hierarquia religiosa (tanto catélica quanto evangélica), bem como
politicos, advogados e juristas cristdos. Em relacdo aos primeiros, enquanto 0s
evangélicos se apropriaram da estratégia diretamente eleitoral, formando partidos
politicos e apresentando candidaturas préprias, a hierarquia catolica prefere convocar
“politicos para que atuem com base em suas crengas, com uma inserg¢ao transversal
em diferentes partidos” (VAGGIONE, 2020, p. 61). Ha uma “atuagéo coordenada” que
aglutina diferentes denominacgfes religiosas e pertencimentos partidarios, ja que
compartilham “a defesa de uma ordem moral diante do avango dos direitos sexuais e
reprodutivos” como prioridade (VAGGIONE, 2020, p. 63).

Os advogados e juristas atuam em diversos campos: seja em
organizacoes religiosas e/ou com o mote da “defesa da vida e da familia”’; nas
organizagcbes e/ou associacbes de advogados e juristas cristdos (ex.: Uniao
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Internacional de Juristas Catélicos e Anajure); como pesquisadores e professores,
com objetivo de construir e difundir a doutrina, além de formar novos quadros para
atuacdo nesses moldes. Os advogados e juristas cristdos lograram “amalgamar o
tecnicismo que envolve o campo juridico a suas crencgas religiosas como parte de sua
atuacao profissional” (VAGGIONE, 2020, p. 68).

A juridificacdo reativa apresenta trés perspectivas importantes de
atuacao: a cidadanizacao do feto, traduzida na busca por conceder ao embrido/feto
status juridico ndo apenas por leis, mas também pelo reconhecimento social; a
renaturalizacdo da familia, formada pelo casamento de pessoas de sexo oposto, ha
gual os pais tém autonomia para ensinar aos filhos o que consideram importante — dai
a recusa pela educacao sexual e “ideologia de género”; e a ampliagcéo da liberdade
religiosa e de consciéncia, que significa, na verdade, a sobreposi¢cdo da concepcgao
moral religiosa como universal em detrimento dos direitos sexuais e reprodutivos.

A cidadanizacdo do feto pode ser materializada na busca pela
comemoracao do “Dia do Nascituro”, que visa reconhecer socialmente a definicao de
vida desde a concep¢do e o status legal do feto/embrido, como também nas
legislacbes e normas que de fato dado personalidade juridica a ele e na maior
criminalizacdo das mulheres que abortam, sob 0 manto de uma suposta defesa do
feto/embrido.

Utilizam-se do entendimento de que os direitos sexuais e reprodutivos
sdo uma ameaga a liberdade religiosa como uma estratégia de “reduzir a legitimidade
e a legalidade dos direitos vinculados a sexualidade e a reproducao” (VAGGIONE,
2020, p. 76). A ampliacdo de consciéncia € materializada no incentivo a objecao de
consciéncia e na sua extensdo para todo e qualquer profissional que lide com
aspectos dos direitos sexuais reprodutivos, desde médicos e enfermeiras ao pessoal
administrativo. Buscam como estratégia o0 emprego coletivo da objecdo de
consciéncia, que € um direito originalmente individual.

Diante dessas reflexdes, objetiva-se, aqui, as analises em dois
paises: Brasil e Cuba. Sonia Draibe (1991) expde que a pesquisa em dois paises com
realidades distintas é possivel quando se propde a identificar as particularidades no
desenvolvimento da politica social de cada um, tendo claro os objetivos da pesquisa
e 0S pontos que se almeja analisar. No n0sso caso, propomos a analisar os seguintes

pontos: a construcdo da legislacdo sobre aborto; laicidade do Estado; estrutura do
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sistema de saude na oferta dos servicos de abortamento; autonomia reprodutiva das
mulheres. A pesquisa foi submetida ao Comité de Etica e Pesquisa Envolvendo Seres
Humanos da Universidade Estadual de Londrina, via Plataforma Brasil, e obteve
aprovacao por meio do parecer de numero 4.309.765.

Diante do objeto proposto, a pesquisa de natureza qualitativa nos

permite uma aproximacao com a realidade. Para Minayo, pesquisas dessa natureza:

Responde a questfes muito particulares. Ela se preocupa, nas ciéncias
sociais, com um nivel de realidade que ndo pode ser quantificado, ou seja,
ela trabalha com o universo de significados, motivos, aspiracdes, crencas,
valores e atitudes, o que corresponde a um espa¢co mais profundo das
relagBes dos processos e dos fendbmenos que ndo podem ser reduzidos a
operacionalizagdo de variaveis (MINAYO, 1994, p. 21).

A proposta é uma pesquisa explicativa que, segundo Gil, tem “como
preocupacao central identificar os fatores que determinam ou que contribuem para a
ocorréncia dos fendmenos” (2008, p. 28). Segundo o autor, € o tipo de pesquisa que
proporciona maior aprofundamento no conhecimento da realidade, “porque explica a
razao e o porqué das coisas.” (idem).

A coleta de dados se iniciou por uma revisdo bibliografica e
documental, recorrendo a produgdes sobre a temética, além de normas técnicas,
legislacdes e outros documentos de ambos os paises. Em relagdo aos documentos,
esses caracterizam-se como “materiais que nao receberam ainda um tratamento
analitico, ou que ainda podem ser reelaborados de acordo com 0s objetivos da
pesquisa” (GIL, 2008, p. 51). Os documentos analisados sdo textos de acesso publico
e incluem Normas Técnicas de atendimento ao abortamento legal, legislactes,
decretos e portarias referentes ao tema.

A partir da revisao bibliografica buscamos ampliar a gama de autoras
e autores do campo tedrico critico e referéncias acerca da tematica, 0 que nos permitiu
um resgate historico das particularidades que envolviam, e ainda envolvem, o direito
ao aborto no Brasil e em Cuba. Para a abordagem das particularidades de cada pais,
foram considerados, a partir do contexto politico e social, aspectos relacionados a
atuacao do legislativo, do executivo e do judiciario. Também foram considerados a
atuacao das religibes, particularmente a catolica e pentecostal pelo seu grau de
penetracdo na sociedade, e o possivel poder de influéncia no Estado. A atuacéo do

movimento feminista e de mulheres também foram considerados.
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Realizamos entrevistas com profissionais e ativistas com trajetoria
ligada a teméatica no Brasil e em Cuba. As entrevistas semiestruturadas tiveram um
roteiro basico de temas previamente estabelecidos. A ideia inicial era realizar todas
as entrevistas de forma presencial. Com o contexto trazido pela pandemia de Covid-
19 no inicio de 2020, os planos tiveram de se readequar e, por isso, no Brasil,
realizamos todas as entrevistas de forma online, o que também nos possibilitou
entrevistar sujeitos de diferentes regides do pais. Em Cuba, foram realizadas
presencialmente, entre novembro de 2021 e fevereiro de 2022, uma vez que a
massiva vacinacao e o controle rigoroso com a situacao sanitaria no pais permitiram
a realizacéo de atividades in loco, com o devido distanciamento e uso de mascaras.

As entrevistas partiram de uma amostragem por conveniéncia (GIL,
2008): partimos dos contatos previamente estabelecidos com profissionais da saude,
ativistas e pesquisadoras brasileiras e cubanas referéncias no debate sobre direitos
reprodutivos e aborto e, em seguida,outras pessoas foram indicadas. A participacao
da pesquisadora em grupos de ativismo e pesquisa sobre aborto possibilitou a
indicacao de outros sujeitos para a realizacdo das entrevistas. Em Cuba, além das
indicacbes e contatos proporcionados pela coorientadora cubana, Dra. Nancy
Chacédn, contamos com a indicacéo do Centro de Estudos Demograficos (CEDEM).

No Brasil, entrevistamos um total de sete pessoas, sendo
profissionais que atuaram em servi¢cos de aborto legal; gestores publicos que atuaram
na implementacéo desses servigos; militantes do movimento feminista; trabalhadoras
de organizacbes ndo governamentais que atuaram em torno da tematica e
pesquisadoras. A maioria das entrevistadas sao mulheres (seis mulheres e um
homem).

Em Cuba, entrevistamos cinco sujeitos, sendo eles trabalhadores da
saude, ginecologistas-obstetras que participaram da criacdo e implementacdo de
programas de educacdo sexual e de saude materna infantil; trabalhadora e gestora
da politica de educacéo, especificamente da area de educacédo para a saude; membra
da Federacédo de Mulheres Cubanas (FMC) e do Centro de Estudos da Mulher; uma
professora titular do CEDEM e da Sociedade Cubana Multidisciplinar para Estudo da
Sexualidade. Além disso, tivemos o apoio de outros dois informantes: um membro do
Comité de Defesa da Revolucdo (CDR), que norteou nosso caminho até a

compreensao do trabalho da instituicdo, e uma trabalhadora do Ministério da Justica,
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gue facilitou nosso acesso a documentos e esclareceu duvidas acerca das leis sobre

as quais nos debrucamos. Durante este texto, sempre que mencionarmos as

entrevistas realizadas em Cuba, ja traremos as citacdes traduzidas por nés do

espanhol falado ao portugués.

Abaixo, 0s quadros sintetizam as entrevistas realizadas:

Quadro 01: Entrevistadas no Brasil

BRASIL

Referéncia

Formacao
académica

Profissdo/area de atuacéo

EBRO1

Servigo Social

Assistente Social, fundou e atuou em servigos de
abortamento legal. Atua em movimentos pelo
direito de decidir.

EBRO2

Medicina

Médica, trabalhou na gestao de politicas sociais,
incluindo de aborto legal. Militante feminista.

EBRO3

Medicina

Médico, trabalhou em servigos de aborto legal,
ativista pelo direito de decidir. Participa de
organizacdes de médicos pelo direito de decidir.

EBRO4

Sociologia

Pesquisadora e palestrante, trabalha em
organizacdes feministas. Militante feminista.

EBRO5

Direito

Advogada e pesquisadora, trabalha em
organizacdo ndo governamental relativa aos
direitos das mulheres.

EBRO6

Servico Social

Pesquisadora, trabalha em organizacéo néo
governamental feminista. Militante feminista.

EBRO7

Psicologia

Psicéloga social, trabalha em organizagdo néo
governamental pelo direito de decidir. Ativista
pelo direito de decidir.

Elaborado pela autora.

Quadro 02: Entrevistadas/os em Cuba

CUBA
Referéncia Formacgao Profissé@o/area de atuacéo
académica

ECUO1 Medicina Trabalhador do Ministério de Saude Publica
(MINSAP), especialista em sexualidade. Um dos
criadores do programa nacional de educagéo
sexual.

ECU02 Pedagogia Especialista em metodologia e em educacao
para saude do Ministério de Educacgéo. Chefa de
saude escolar do Ministério da Educacao
(MINED).

ECUO03 Medicina Médico ginecologista obstetra. Diretor de satde
materna infantil do MINSAP.

ECUO04 Psicologia Membra da Federacdo de Mulheres Cubanas
(FMC), diretora do Centro de Estudos da Mulher.

ECUO05 Psicologia Professora titular do Centro de Estudos
Demograficos (CEDEM) da Universidade de
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Havana, presidente da Sociedade Cubana
Multidisciplinar para Estudos da Sexualidade.

Elaborado pela autora.

Ressaltamos a importancia da realizagdo da pesquisa no exterior,
possibilitada pelo Programa de Doutorado Sanduiche no Exterior, para o qual fui
aprovada no ano de 2020, realizada em Havana, Cuba, de novembro de 2021 a
fevereiro de 2022, sob coorientacdo da prof. Dra. Nancy Chacén, da Universidad de
Ciéncias Pedagdgicas Enrique José Varona. A vivéncia em Cuba e pesquisa in loco
foram essenciais por varios motivos, que tentaremos elencar a seguir: 1) a
possibilidade do conhecimento da realidade e cultura cubanas, tdo mistificadas pela
midia hegeménica e pelas informacdes enviesadas massivamente veiculadas acerca
da ilha; 2) o acesso a materiais e produ¢cdes académicas e literarias; 3) as visitas a
servicos de saude, educacao, FMC, Universidades e centros de estudo; 4) conhecer
melhor sua gente e sua histéria, ouvir de gente comum e de especialistas aspectos
importantes para compreensdo do objeto proposto e o0 contexto no qual ele se
desenvolve.

Para a analise dos dados coletados, utilizamos analise de contetdo.
Minayo alega que esta é caracterizada por “técnicas de pesquisa que permitem tornar
replicaveis e validas inferéncias sobre dados de um determinado contexto, por meio
de procedimentos especializados e cientificos” (1993, p. 303). Como a proposta &
analisar paises distintos em relacdo ao mesmo tema, consideramos que a modalidade
de anadlise tematica foi util, ao “descobrir os ndcleos de sentido que compdem uma
comunicacao, cuja presenca ou frequéncia signifiguem alguma coisa para o objeto
analitico visado” (MINAYO, 1993, p. 316, destaques da autora).

O processo de analise dos dados obtidos por meio de todas as
entrevistas se iniciou com sua transcrigao e repetidas leituras com objetivo de buscar
tematicas e pontos recorrentes nas falas, tanto convergentes como divergentes. O
retorno as entrevistas foi frequente e, no que pese a categorizacdo dos temas,
buscamos retomar o sentido das falas em sua integra, sem tira-las de seu contexto.

Esta tese esta estruturada em capitulos, sendo o primeiro deles uma
discusséo tedrico-metodoldgica acerca da tematica do aborto no bojo das relagbes
sociais engendradas no patriarcado-racismo-capitalismo. Para a exposicdo dos

dados, para evitar que o texto ficasse repetitivo ou que seu conteudo desse a
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impressao de um estudo fragmentado, abordamos o conteudo relativo ao Brasil e,
depois, o conteldo relativo a Cuba.

Logo apds o capitulo inicial, com embasamento tedrico metodolégico,
passamos a tratar da tematica no Brasil. O item trés traz um resgate historico acerca
da disputa sobre o aborto no Brasil, e engloba desde os textos legislativos anteriores
a 1940, aos dias atuais. Em seguida vem a analise em torno da criminalizacédo do
aborto no Brasil, entre a busca pela ampliagao do direito e as tentativas de retrocesso,
capitulo que foi dividido em duas partes. A primeira trata do conservadorismo, da
laicidade do Estado os entraves no direito ao aborto no Brasil. A segunda, sobre o
movimento feminista e as estratégias de luta pelo direito de decidir.

O texto segue para a discussdo sobre Cuba. Primeiro, um capitulo
com o resgate historico acerca da teméatica, que engloba desde o periodo antes da
revolucao até os dias atuais. Ap0s isso, escrevemos nossas analises em duas partes.
A primeira, sobre o papel da Federacdo de Mulheres Cubanas e 0s avancos nos
direitos reprodutivos. A segunda, sobre os principais desafios da ilha em relacdo ao
direito de decidir.

As consideracdes finais sdo a sintese das particularidades da disputa
sobre o aborto no Brasil, que resultaram na persistente criminalizacdo das mulheres,
bem como aquelas que resultaram na legalizac&o da pratica em Cuba. Temas como
a laicidade do Estado, o conservadorismo, a politica de saude e o papel do movimento
feminista seréo norteadores para a compreenséao do problema desta pesquisa.

Antes de partir para os proximos capitulos, abordaremos uma reflexéao
necessaria para o desenrolar desta tese. Trata-se do uso dos termos “movimento
feminista” e “movimento de mulheres”. Sabemos que nem todo movimento de
mulheres é feminista. Alguns, inclusive, tém cunho antifeminista. Como lembra Cisne
(2014), ha movimento de mulheres contrarias ao aborto. Atualmente, em 2022, ano
eleitoral, diversas séo as propagandas de mulheres candidatas de extrema direita se
langando em favor a “representatividade”, a “igualdade”, ao “empoderamento
feminino” e a “participagao das mulheres”, sendo que, na verdade, defendem os ideais

dominantes e exploracdo das mulheres®. Por isso, tal reflexdo é necessaria.

5 Oriundas de partidos como os de Bolsonaro, ou partidos aliados, com bandeiras armamentistas,
antiaborto, LGBTQI+fobicos, contrarios as politicas publicas universalistas e dos direitos sociais, com
discursos que enquadram as mulheres no padrdo esperado pelo patriarcado, ainda que participem da
vida politica do pais.
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Cisne (2014) aponta que a diferenca esta, exatamente, nas
reivindicacdes feitas. Neste texto, ao abordarmos a realidade brasileira, seguiremos
as indicacdes das autoras referenciadas quando falam do movimento feminista e/ou
do movimento de mulheres, considerando que, quando se trata do direito de decidir,
0S movimentos citados aqui se encontram numa perspectiva feminista. No que se
refere a realidade cubana, nos referiremos a Federacao de Mulheres Cubanas (FMC),
de acordo com aquilo que as federadas se autointitulam: uma organizacao de massas
de mulheres. Ainda que tenha perspectiva notadamente consonante com ideais
feministas, a FMC nao utiliza, via de regra, esse termo. Em decorréncia disso,
trataremos aqui de “movimento de mulheres”, entendendo também se tratar de uma

organizacao cujos projetos e objetivos sédo feministas.
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2 ABORTO E RELACOES SOCIAIS

A compreensdo da tematica proposta nos leva necessariamente a
uma mirada desde a totalidade das rela¢cfes sociais, uma vez que ndo buscamos uma
explicagéo superficial ou parcial do problema. Como compreender a totalidade das
relacBes sociais no bojo em que a relacdo entre violacdo dos direitos e autonomia
sobre o préprio corpo se dao? Para a apreensdo do nosso objeto de pesquisa, €
importante considerar os aspectos relativos a reproducao social e a divisdo sexual do
trabalho, por exemplo.

Quando tratamos da autonomia sobre o préprio corpo e os direitos
reprodutivos, é importante reiterar que a andlise da totalidade nos faz compreender
que esses dizem respeito também as condic¢des para a escolha da maternidade, como
escreveram Correa e Petchesky (1996).

A autora e militante estadunidense Angela Davis (2016) nos alerta
sobre a negacéao do direito a maternidade as mulheres pobres, sobretudo as negras.
Para estas, a escolha pela maternidade € impossibilitada pelas condi¢des de vida a
qual estdo submetidas. Segundo Davis, a campanha pela legalizacdo do aborto
“falhou em dar voz as mulheres que queriam o direito aos abortos legais, ainda que
deplorassem as condi¢gdes sociais que as impediam de dar a luz mais criangas’
(DAVIS, 2016, p. 208). A autora elucida, entdo, as praticas de esterilizacdo da
populacao pobre e negra nos EUA.

Praticas que, ainda nos dias de hoje, sdo comuns no Brasil.
Identificamos em nossa pesquisa a recorréncia do preconceito contra as maes pobres
e a pratica impositiva da esterilizacdo ndo desejada a essas mulheres conforme a
concepcao e determinacéo de profissionais dos servicos publicos de satde (DAMIAO,
2018). Nao é raro que casos de determinacao judicial impositiva a laqueadura
ocorram®,

Segundo Oliveira (2022, p. 251), o racismo consiste na “a maneira
gue o capitalismo desenvolveu para hierarquizar os seres humanos ao determinar a

superioridade do branco (ocidental) em relagcdo ao outro (africano, indigena e

¢ Alguns exemplos a seguir: https://oglobo.globo.com/sociedade/lagueadura-determinada-por-juiz-levanta-debate-
sobre-consentimento-consciente-da-mulher-22786795; https://www.huffpostbrasil.com/entry/janaina-a-mulher-
gue-foi-submetida-a-uma-lagueadura-sem-consentimento_br 5c33a334e4b0f2cf2e84c8d8



https://oglobo.globo.com/sociedade/laqueadura-determinada-por-juiz-levanta-debate-sobre-consentimento-consciente-da-mulher-22786795
https://oglobo.globo.com/sociedade/laqueadura-determinada-por-juiz-levanta-debate-sobre-consentimento-consciente-da-mulher-22786795
https://www.huffpostbrasil.com/entry/janaina-a-mulher-que-foi-submetida-a-uma-laqueadura-sem-consentimento_br_5c33a334e4b0f2cf2e84c8d8
https://www.huffpostbrasil.com/entry/janaina-a-mulher-que-foi-submetida-a-uma-laqueadura-sem-consentimento_br_5c33a334e4b0f2cf2e84c8d8
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asiatico)”. Assim, nao pode ser reduzido a um sistema de exploragédo, “da mesma
forma que ndo se pode reduzir a exploracdo a uma dimensdo meramente
economicista, apartada da opressao e alienagao” (idem).

Para a autora, atualmente, o racismo ndo atua da mesma forma,

embora;

ainda se porta como uma dimensdo estruturante das relacfes sociais
(ALMEIDA, 2018) e se constitui de diversas formas, a depender da
sociabilidade e da formacdo socio-histérica, ganhando contornos mais
visiveis ou velados. Materializa-se por meio da economia, da politica e das
relacdes sociais, afetando as subjetividades dos sujeitos negros de forma
negativa, sendo, portanto, um desvalor (OLIVEIRA, 2022, p. 251).

E nesse contexto que Cisne et al (2018) apontam que a criminalizag&o
do aborto reflete um retrato patriarcal e racializado da pobreza das mulheres.

Silvia Federici (2019) da pistas sobre a profundidade da tematica. Ao
falar da divisdo internacional do trabalho, a pesquisadora trata da superexploracéo
das trabalhadoras mulheres dos paises nas zonas de livre-comércio e expbe a
imposicao, pelos empregadores, do uso de contraceptivos para que estas nao fiqguem
gravidas e, consequentemente, “atrapalhem” a produgao.

Saffioti (1984) e Federici (2017) afirmam que a proibicdo/permissao
do aborto revela uma relagcdo muito préxima ao contexto econémico e social de cada
tempo historico. A dindmica consubstancial das rela¢des sociais e 0 enovelamento

das relacdes de sexo, classe e raca/etnia é evidente’.

Grosso modo, o capitalismo concorrencial tem um pronunciado interesse pela
reproducéo da forca de trabalho, enquanto o capitalismo monopolista, face a
abundancia de mao-de-obra, interessa-se por limitar o nUmero de
nascimentos, prevendo as pressdes que os futuros excedentes demogréficos
desencadeardo no mercado de trabalho (SAFFIOTI, 1984, on-line).

Em Federici (2017), vemos como a pratica foi ora tolerada, ora
condenada, a depender dos interesses predominantes: em épocas de baixa
populacional, como, por exemplo, apds a colonizacdo das Américas e consequente
exterminio dos povos originarios, toda iniciativa que impedisse 0 crescimento
populacional era duramente castigada. No entanto, como se observou na Idade

Média, a pratica do aborto era tolerada principalmente entre a populagéo pobre.

7 Trataremos da consubstancialidade das relagdes sociais mais adiante.
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A autora demonstra como a igreja catolica politizou o sexo a depender
dos interesses dominantes de cada momento historico. Federici (2017) expde que, se
em um dado momento o sexo é regulado pela Igreja somente para procriacdo e
qualquer outro comportamento distante desse € duramente reprimido, em tempos de
revolta popular, a instituicdo fecha os olhos para iniciativas do Estado de tolerar
estupro de mulheres pobres e organizacdo estatal da prostituicio como forma de
conter a insatisfagdo dos trabalhadores homens. Exemplo disso, conforme a
pesquisadora, € a crise populacional e de escassez de méo de obra enfrentada apds
a Peste Negra: diante da insurgéncia dos camponeses, o0 Estado intervém
estimulando e proporcionando a exploracdo do corpo e sexualidade das mulheres com

tais medidas.

Até mesmo a lIgreja chegou a ver a prostituicdo como uma atividade
legitima. Acreditava-se que o bordel administrado pelo Estado provia um
antidoto contra as praticas sexuais orgiasticas das seitas hereges, e que
era um remédio para a sodomia, assim como também era visto como um
meio para proteger a vida familiar (FEDERICI, 2017, p. 106).

Outro aspecto importante é a regulacdo da reproducao que, com a
crescente necessidade de aumento populacional e reposi¢céo da forca de trabalho,
tornou comum medidas como o controle de gravidezes e nascimentos, bem como a
repressao a contracepcédo e abortos. Uma importante medida, ressaltada por Federici
(2017), descreve a introducdo do médico homem no controle do parto, que

anteriormente era assistido por parteiras e controlado por mulheres.

Com a marginalizacdo das parteiras, comegou um processo pelo qual as
mulheres perderam o controle que haviam exercido sobre a procriagéo, sendo
reduzidas a um papel passivo no parto, enquanto os médicos homens
passaram a ser considerados como "aqueles que realmente davam vida"
(como nos sonhos alquimistas dos magos renascentistas). Com essa
mudanca, também teve inicio o predominio de uma nova pratica médica que,
em caso de emergéncia, priorizava a vida do feto em detrimento da vida da
mée. Isso contrastava com o processo de nascimento habitual que as
mulheres haviam controlado. E, para que efetivamente ocorresse, a
comunidade de mulheres n que se reunia em torno da cama da futura méae
teve que ser expulsa da sala de partos, a0 mesmo tempo que as parteiras
eram postas sob a vigilancia do médico ou eram recrutadas para policiar
outras mulheres (FEDERICI, 2017, p. 177).

Saffioti (1984) lembra o papel do Estado na implementacdo de
politicas que favorecem os objetivos da classe dominante, inclusive no que se refere
a reproducédo, uma vez que ele ndo exerceria apenas o papel do controle da forca de

trabalho, mas também o de direcionar o processo de reprodu¢do humana. Exemplo
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disso é a submissdo das mulheres porto-riquenhas aos testes das industrias
farmacéuticas para anticoncepcionais. Ha um claro componente racista e de classe
nessa questao, ao utilizar mulheres pobres, de paises ditos “subdesenvolvidos”, como
cobaias de medicamentos cujas consequéncias eram desconhecidas.

Nas palavras da pesquisadora, “os paises de capitalismo central
difundem métodos contraceptivos para a periferia do sistema capitalista internacional,
ainda que se possam presumir seus efeitos deletérios e mesmo que estes ja tenham
sido comprovados” (SAFFIOTI, 1984, online). No Brasil, um dos exemplos foi a
operacdo de agéncias internacionais de controle de natalidade na década de 1980 e
a intervencdo militarizada do Estado nas questfes relativas a reproducédo em plena
ditadura, conforme aprofundaremos nos proximos capitulos.

Essas questdes se tornam ainda mais complexas na atual conjuntura
brasileira de avanco conservador e ofensiva neoliberal, em que membros do governo
federal sugerem que “abstinéncia sexual” seja a politica publica voltada ao
planejamento familiar®. Sdo muitos os ataques aos direitos das mulheres da classe
trabalhadora. No que se refere especificamente ao aborto, a tentativa de retrocesso
nos direitos conquistados nunca cessou no Brasil (ROCHA, 2005), porém, a elei¢édo
de Jair Bolsonaro e seus representantes intensificou os ataques nesse sentido. Um
exemplo disso € o recente projeto de Fernando Holiday (DEM), que prevé internacao
psiquiatrica de mulheres com “propenséo ao abortamento”. Iniciativas como essa nao
sdo, infelizmente, novidade. E a histéria nos mostra sobre quais mulheres a acusacéo
de “propensdo ao abortamento” recai.

Diante dessa complexidade, a matriz tedrico-metodolégica que
permite vislumbrar a problemética do aborto desde a sua raiz é o materialismo
historico-dialético. Isso porque ela possibilita que nos aproximemos mais da realidade
ao propor passar da aparéncia dos fenbmenos para chegar a sua esséncia. Essa é a
matriz tedrico-metodoldgica que permite a compreensao totalizante da realidade,
inscrevendo a particularidade do debate sobre aborto na totalidade das relacdes

sociais construidas no modo de producao que vivemos.

8 Trata-se da campanha “Tudo tem seu tempo”, langada pelo governo federal em fevereiro de 2020,
anunciada pelo entdo Ministro da Salde Luiz Henrique Mandetta e pela entdo Ministra da Mulher,
Familia e Direitos Humanos, Damares Alves. Detalhes podem ser lidos nesta reportagem:
https://www.brasildefato.com.br/2020/02/03/programa-de-incentivo-a-abstinencia-sexual-quer-educar-
pelo-medo-diz-especialista



https://www.brasildefato.com.br/2020/02/03/programa-de-incentivo-a-abstinencia-sexual-quer-educar-pelo-medo-diz-especialista
https://www.brasildefato.com.br/2020/02/03/programa-de-incentivo-a-abstinencia-sexual-quer-educar-pelo-medo-diz-especialista
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Segundo Daniéle Kergoat (2012, p. 94), “uma relagao social € uma
relacdo antagbnica entre dois grupos sociais, instaurada em torno de uma disputa”,
sendo relacdo “de producdo material e ideal”. Esta pressuposto, nesse conceito, a
ideia de antagonismo e de disputa. Para a autora, esse conceito se difere das relagdes
intersubjetivas, individuais e proprias dos sujeitos concretos, pois “as relagdes sociais,
por sua vez, sdao abstratas e opdem grupos sociais em torno de uma disputa”
(KERGOAT, 2010, p. 95).

Essa diferenciacéo € importante pois

permite compreender que, se a situacdo mudou de fato em matéria de
relacdes intersubjetivas entre os sexos e nos casais?, as relagfes sociais,
porém, continuam a operar e a se manifestar sob suas trés formas candnicas:
exploracdo, dominacdo e opressdo (que podem ser ilustradas pelas
diferencas salariais, pela maior vulnerabilidade e maior risco de ser vitima de
violéncias). Ou seja, se de um lado ha um deslocamento das linhas de tenséo,
de outro, as relagBes sociais de sexo permanecem intactas. Da mesma
maneira, sdo as praticas sociais — e ndo as relacdes intersubjetivas — que
podem dar origem a formas de resisténcia e que podem, portanto, ser as
portadoras de um potencial de mudanca no nivel das rela¢des sociais
(KERGOAT, 2010, p. 95).

Cisne (2014) nos auxilia nessa compreensdo. Com base em Daniéle
Kergoat e Jules Falquet, a pesquisadora explica existir duas palavras no francés para
o correspondente a “relagdes” em portugués: rapports e relations. Enquanto a primeira
diz respeito a relacbes mais amplas, estruturais, a segunda remete as relacbes mais
individuais, pessoais e cotidianas. Quando nos referirmos as relacées sociais neste
texto, falaremos das primeiras: relacées sociais amplas, estruturantes em sociedade,
que refletem naquelas individuais, mas ndo se resumem a elas.

Pontuaremos algumas diferencas entre o que elegemos e a poés-
modernidade. Consideramos importante esse debate ndo apenas para evidenciar
nossa posi¢cdo, mas para contribuir as pesquisas e reflexdes posteriores acerca da
tematica do aborto. Também porque, frequentemente, se fala que o debate sobre
género e patriarcado e temas como o aborto sdo questdes secundarias ou vinculadas
tdo somente ao pds-modernismo, de forma a desqualificar o debate ao desconsiderar
toda uma producao de vertente materialista e marxista desenvolvida em torno desses
temas. Alias, no comec¢o do século vinte, as socialistas ja abordavam a opresséo e
exploracdo das mulheres como questéo a ser enfrentada para a constru¢édo de uma
sociedade mais justa associada a luta de classes, sem hierarquizar a importancia de

um ou outro. Heleieth Saffioti, reconhecidamente uma tedrica do campo marxista,
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compreende que género, classe e raca formam um né no processo de exploracéo e
dominacédo na formacao social capitalista, debate retomado aqui mais adiante.
Diferentemente das matrizes de pensamento pdés-modernas que
fragmentam o sujeito, tirando-o da estrutura da qual é resultado em detrimento das
identidades autoconstruidas, o feminismo materialista pode contribuir para a
compreensao das relacdes sociais que materializam a negacao do direito ao aborto.
Ellen Wood afirma que o pdés-modernismo relativiza a realidade,
colocando-a sob diferentes pontos de vista oriundos da particularidade dos individuos,
privilegiando identidades em detrimento das relacfes sociais advindas do modo de
producao: “o fio principal que perpassa todos os principios pés-modernos é a énfase
da natureza fragmentada do mundo e do conhecimento humano” (WOOD, 1999, p.
13). Para a autora, as implicacbes dessa concepcao fragilizam a luta coletiva, uma

vez que:

O self humano ¢é tao fluido e fragmentado (o “sujeito descentrado”) e nossas
identidades, tdo variaveis, incertas e frageis que ndo pode haver base para
solidariedade e agado coletiva fundamentadas em uma “identidade” social
comum (uma classe), em uma experiencia comum, em interesses comuns
(WOOD, 1999, p. 13).

Em relacdo a construcdo do conhecimento, a matriz pés-moderna
“insiste na impossibilidade de qualquer politica libertadora baseada em algum tipo de
conhecimento ou visao “totalizantes” (WOOD, 1999, p. 13). Ao negar a possibilidade
do conhecimento totalizante, compreendendo-o de forma fragmentada do todo, o pés-
modernismo resulta na impossibilidade da acéo politica que visa a constru¢do de uma
nova ordem societaria, ainda que se reivindique “anticapitalista”.

Meera Nanda (1999) segue 0 mesmo raciocinio na preocupac¢ao com
o relativismo presente na producdo académica de matriz pos-moderna. Nela, os
individuos constroem a propria verdade, transformando os diversos valores culturais
no padrao da verdade “de modo que a verdade passa a ser simplesmente o que se
ajusta a um dado sistema de crencas, ao invés daquilo que descreve fielmente o
mundo que existe independente de nossas crengas” (NANDA, 1999, p. 100).

Marx (2011) demonstra que a sociedade burguesa € a primeira que
produz a ideia de individuos isolados, voltados a fins privados, quando, na realidade,
esse é o0 contexto histérico em que as relagbes sociais sdo mais complexas. Ao

deslocarmos o pensamento para os individuos de forma isolada, ignorando a estrutura



41

gue organiza as relagbes sociais, estamos coadunando, portanto, com o proprio
sistema que nos domina e explora.

Para Carol Stabile (1999), no p6s-modernismo, o capitalismo é
caracterizado como um sistema difuso e heterogéneo que nao oferece ponto de
partida para seu combate. A autora faz critica as concepc¢des feministas vinculadas a
essa matriz por corroborarem com o individualismo e impossibilitarem lutas coletivas.
Além disso, argumenta que, ao propor a unido das mulheres enquanto classe
revoluciondria distinta, o feminismo tenderia a negar os interesses conflitantes
circunscritos no todo das mulheres (STABILE, 1999). Concordamos com a autora
sobre algumas tendéncias de “feminismo”, mas, ainda que algumas perspectivas
ignorem a totalidade das rela¢des sociais e fragmentem ndo apenas a compreensao
delas mas também a acdo politica em torno de suas lutas, ndo € somente essa
perspectiva feminista existente.

Para as feministas materialistas, 0 que se questiona ndo € a existéncia
de varias verdades e, portanto, ndo se limita na fragmentacéo das relacdes sociais, e
sim num maior aprofundamento no que tange a compreensdao das suas
determinacdes. Nancy Fraser (2015) argumenta que modelo identitario ndo da conta
da elaboracdo de estratégias coletivas de luta, uma vez que subordina o coletivo ao
individual ao colocar a autoidentificacdo acima da materialidade da vida social.
Quando subordinamos a condicao do coletivo a identidade autoconstruida e individual,
perdemos de vista as estruturas sociais, econdémicas e culturais que moldam nossa
existéncia em sociedade. Isso pode corroborar com o individualismo pregado pelo
modelo neoliberal — cooptando as lutas sociais em favor da manutencdo da ordem
vigente. Fraser (2015) propde pensar na materialidade revelada das opressdes em
relacdo ao sexo, isto €, na hierarquia que coloca o conjunto das mulheres sob o
dominio do conjunto dos homens.

Saffioti (1984) aponta para o carater ndo economicista do conceito de
modo de producdo em Marx, ja que este envolve a producao da vida material (ou os
meios de subsisténcia as necessidades humanas), a reproducdo dos proprios seres
humanos e as rela¢des sociais capazes de produzir e reproduzir a vida. Ou, conforme
o proéprio autor, sobre a produgao material: “individuos produzindo em sociedade, por
isso o ponto de partida € a producéo dos individuos socialmente determinada” (MARX,

2011, p. 39). Nas palavras da autora:
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As relagbes sociais de producéo nao se restringem ao dominio do trabalho
“publico”, invadindo o terreno “privado” das relagbes sociais de reprodugao;”
e “as relagdes sociais de reprodugéo extrapolam o dominio “privado” do lar
para penetrar vigorosamente no ambito da produgéo “publica” (SAFFIOTI,
1984, online).

Reivindicando uma matriz materialista para o feminismo e tendo como
base a teoria marxista, a autora reconhece a impossibilidade de um “feminismo de
todas as mulheres”, mas afirma que a incompreensédo da dominagéo-exploracao de
sexo materializada pela divisdo sexual do trabalho traz consequéncias drasticas para
a luta de classe (SAFFIOTI, 1984). Discorre que “as aliangas entre as mulheres
esbarram no antagonismo entre as classes sociais” e “as lutas politicas da classe
trabalhadora trazem em seu bojo o antagonismo entre as categorias de sexo”
(SAFFIOTI, 1984, online). Afirma que o antagonismo entre as categorias de sexo nao
€ um fenémeno inscrito no interior de cada classe, ja que as contradi¢cdes das relacbes
sociais de sexo e de classe sdo cruzadas, nao paralelas.

A partir de Engels, que “atribui ao conflito entre os sexos o estatuto de
antagonismo” (SAFFIOTI, 1984, online), defende que as contradigbes nas relagbes
sociais de classe e sexo ttm o0 mesmo estatuto tedrico. A hierarquizacdo ou
submissdo de uma pela outra incorre, nese sentido, em perdas politicas e tedrico-

metodoldgicas.

Uma relacé@o de subordinag&o entre estes dois antagonismos, qualquer que
seja a direcdo desta sujeicdo, impede a apreensdo da riqueza de
determinac¢des que definem um concreto histérico, provocando o fracasso
das estratégias cujo alvo seja a superacao destas contradigcbes (SAFFIOTI,
1984, online).

Vania Assuncéo (2013) afirma que Marx néo trata de forma autbnoma
a questao do meétodo, mas que essa discussao aparece concomitantemente as suas
discussbes relacionadas ao objeto estudado. Diferente de outros autores, que
estipulam “etapas” que, seguidas da forma correta, chegam ao conhecimento
verdadeiro®, Marx busca na aproximacdo com o objeto revelar a realidade. Nesse
sentido, ndo ha um procedimento que garanta por si, preliminarmente, 0 acesso a

verdade, “mas esta € encontrada apenas por meio de uma escavagao, de uma

9 Como por exemplo Max Weber, Emile Durkheim e Auguste Comte
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descoberta, de um exame acurado das especificidades da coisa estudada no tocante
a sua configuracéo interna e a inter-relacional” (ASSUNCAO, 2013, p. 47).

Nos Grundrisse, Marx (2011) propbe apropriar-se do concreto e
reproduzi-lo como concreto mental - concreto pensado. Por meio das abstracdes, no
processo de mediacao, aproxima-se do objeto a ser estudado, inscrito na totalidade
das relacdes sociais para, assim, reproduzi-lo como concreto pensado.

Ao analisar produgéo, distribuicdo, troca e consumo, Marx apreende
a relacdo de mediacao de cada um perante 0os outros: a produgao cria o0 modo de
consumo, que também reflete na producéo; a distribuicédo é relacional a producao etc.
O que o autor demonstra é que essas categorias sao relacionais, nao isoladas e, por
isso, ndo sao idénticas, mas “membros de uma totalidade, diferencas dentro de uma
unidade. [...] ha uma interagdo entre os momentos diferentes. Esse é o caso em
qualquer todo organico” (MARX, 2011, p. 53).

O concreto € concreto porque € sintese de multiplas determinagdes, portanto
unidade na diversidade. [...] O concreto aparece no pensamento como
processo da sintese, como resultado, ndo como ponto de partida, nao
obstante seja o ponto de partida efetivo e, em consequéncia, também o ponto
de partida da intuicdo e da representacdo. Na primeira via, a representacao
plena foi volatilizada em uma determinacdo abstrata; na segunda, as
determinacdes abstratas levam a producdo do concreto por meio do
pensamento (MARX, 2011, p. 54).

As categorias marxianas possibilitam essa mediacdo. Sobre elas,
Assuncdo nos lembra que “ndo sao construtos ideais: trata-se de propriedades ou
atributos inerentes ao proprio ser’ ou “conceitos predefinidos, figuragdes ideais ou
elaboracgdes intelectivas silogisticas” (2013, p. 51), mas consistem nas “formas de ser
efetivas capturadas pelo pensamento — estdo dadas “tanto na realidade como na
cabecga” (idem). A categoria ndo é apenas uma elaboracao teorica subjetiva, € algo
que se refere as determinacdes do real e, além de revelar um movimento do pensar.

As categorias permitem as abstracdes necessérias para a
aproximacdo com o0 objeto e a sua reproducdo como concreto pensado, estando

historicamente localizadas. Nas palavras de Marx:

As préprias categorias mais abstratas, apesar de sua validade para todas as
épocas — justamente por causa de sua abstracdo —, na determinabilidade
dessa prépria abstracao, sao igualmente produto de relacdes historicas e tém
sua plena validade s6 para essas relagdes e no interior delas (MARX, 2011,
p. 59).



44

O aborto néo é algo isolado, cuja compreenséao se da exclusivamente
observando os aspectos legais ou culturais que cercam o tema, mas faz parte de uma
totalidade das relagbes sociais da sociedade que vivemos. Para a apreensao do nosso
objeto de pesquisa, € importante que consideremos 0s aspectos relativos a

reproducao social e a divisdo sexual do trabalho, por exemplo.

Na verdade, quer quando os mencionados fatores naturais justificam uma
discriminacao social de fato, quer quando justificam uma discriminacéo social
de jure, ndo cabe penséa-los como mecanismos autdnomos operando contra
a ordem social capitalista. Ao contrario, uma visdo globalizadora da
sociedade de classes nado podera deixar de percebé-los como mecanismos
coadjutores da realizacdo histérica do sistema de producdo capitalista
(SAFFIOTI, 1984, online).

Partilhamos do entendimento de Saffioti (2004), de que o modo de
producdo que vivenciamos € patriarcal, racista e capitalista e as relacdes sociais que
experimentamos sao resultado do enovelamento desses trés elementos. O né
formado por eles, segundo Saffioti (2004), € impossivel de desatar na realidade,
separando o que é efeito de um ou de outro. Patriarcado, racismo e capitalismo se
entrelacam e se intensificam, ressignificando conforme o tempo histérico a fim de se
manter enquanto sistema. Isso significa perpetuar os privilégios da classe dominante
por meio da dominacgao e exploracao de classe, sexo e raga/etnia.

A depender do tempo histérico, o patriarcado-racismo-capitalismo
pode promover e/ou acatar determinadas mudancas sem, contudo, transformar suas
bases. Pelo contréario, almeja fincar seus tentaculos com mais forca para potencializar
a dominacéo-exploracéo de classe, raca/etnia e sexo. Saffioti (2013, p. 60) escreve o

seguinte:

Em suas realizacdes historicas, o sistema capita lista tem-se revelado
bastante maleavel, permitindo e mesmo estimulando mudancas institucionais
as quais se opunham a tradicao e o estilo de vida, por exemplo, na familia.
Entretanto, a elasticidade que o sistema capitalista de producado imprime as
solucdes para os problemas que gera encontra sério limite no préprio capital.

Segundo a autora, para compreender as contradicbes de classe,
raca/etnia e sexo é necessario olhar para a producéo. A atividade do trabalho é o fio
condutor para compreendé-las, sendo a base material do patriarcado a divisdo sexual
do trabalho. Saffioti (1984, s/p) afirma que “qualquer desatengao quanto a divisao
sexual do trabalho [pode] conduzir as lutas a fragorosas derrotas, em virtude de

praticas politicas e mesmo objetivos conflitantes”.
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Daniéle Kergoat (2000) explica que a divisdo sexual do trabalho se
organiza por meio de dois principios. O primeiro, da divisdo, separa 0 que é
considerado “trabalho de mulher” e “trabalho de homem”. Segundo a autora, as
mulheres s@o destinadas a esfera da reproducdo da vida social, ao ambiente
doméstico familiar, aos trabalhos de cuidados, no desempenho de trabalho nao
remunerado para producdo e reproducdo de novos seres humanos, novos
trabalhadores.

Enquanto isso, os homens sédo destinados a esfera da producéo, as
funcdes de grande valor social e poder, bem como aos papéis de decisédo: na ordem
do trabalho remunerado. A autora refor¢a que, mesmo quando mulheres sao inseridas
no trabalho remunerado, estas, na maioria das vezes, ocupam profissbes
relacionadas aos papéis sociais relegados as mulheres: cuidado, conciliacdo etc.
(KERGOAT, 2000). A grande insercdo das mulheres em areas como enfermagem,
educacao infantil, servico social, entre outras, nos da pistas sobre isso. Cristina
Carrasco e Albert Recio (2014) expdem a marginalizagdo das mulheres trabalhadoras
nas atividades remuneradas, bem como sua acumula¢do com o trabalho reprodutivo,
aguele doméstico-familiar que néo é remunerado.

O segundo principio, da hierarquia, determina que o trabalho
desempenhado por homens vale mais do que o trabalho desempenhado por mulheres
(KERGOAT, 2000). Isso significa que o trabalho produtivo é mais valorizado que o
trabalho reprodutivo. Paradoxalmente, quando homens exercem trabalhos
majoritariamente femininos, sdo mais valorizados que as mulheres, ndo existindo o
contrario.Paola Tabet (2014) aprofunda as reflexdes acerca da divisdo sexual do
trabalho ao analisar, além da divisdo e hierarquizacao das atividades em si, a forma
gue sédo desempenhadas e os instrumentos empregados de acordo com o sexo. Para
iIsso, analisa atividades como a coleta, caga, pesca, agricultura e manuseio de
matérias-primas. A tese da autora é que a desigualdade/dominacéo esta na prépria
divisdo do trabalho, e ndo na ideologia, que decorre dela. Dessa forma, “a divisdo do
trabalho € uma estrutura de dominagéo”, e nao é neutra (TABET, 2014, p. 115). Para

a autora:

nao se trata de uma relacao de reciprocidade e complementaridade, mas de
dominacdo; que esta dominacdo se concretiza por meio de elementos
objetivos claros e definidos, que é possivel apontar constantes gerais e
materiais, pode-se dizer, da divisdo das tarefas, nas quais as relacdes de
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classe entre os dois sexos se exprimem antes mesmo o que nas definicbes
ideolégicas que acompanham as proprias tarefas (tais como a valorizagao
das tarefas masculinas etc.); que, ao contrario, este carater de dominagéao
estd na propria instituicdo da divisdo do trabalho, por seus elementos de
obrigacdo e de interdicao correlatos a relacdo entre divisdo do trabalho e
obrigacdo da familia e a criagcdo de uma identidade masculina ou feminina
sociolégica, uma "gender identity" para seres biologicamente machos ou
fémeas (TABET, 2014, p. 107).

A autora aponta que, em sociedades ditas “igualitarias” primitivas, a
divisdo do trabalho entre os sexos era apontada, por alguns pesquisadores, como
complementares. No entanto, identifica a desigualdade e dominacao contida em tal
divisdo desde entdo, como, por exemplo, na fixacao territorial das mulheres a um
ambiente mais reduzido e seu inacesso a instrumentos e armas para facilitar e/ou
aumentar o rendimento do trabalho. Tais pecas eram de posse e producao exclusiva
dos homens, o que |Ihes conferia ndo apenas maior rendimento, como também mais
tempo livre e controle sobre o processo produtivo.

Em parte, essa divisdo se justificava por uma suposta diferenca
bioldgica: enquanto os homens possuem a “for¢a”, as mulheres tinham, por outro lado,
a capacidade reprodutiva e a necessidade de cuidado com a prole. Contudo, a autora
expde como muitas atividades desempenhadas pelas mulheres exigiam forca extrema
e um ritmo de trabalho constante e exaustivo, ao passo que outras atividades
desempenhadas pelos homens possibilitavam menos tempo de trabalho e, em certos
casos, menos forca, ja que estavam mais amparados por equipamentos.

Alguns exemplos nos auxiliam a compreender as afirmacdes de Tabet
(2014). Traremos para a discussdo alguns deles, relativos as atividades de coleta,
caca, pesca, agricultura e as matérias-primas utilizadas. Em relacdo a coleta,
atividade predominantemente feminina no que se refere aos vegetais, era realizada
de maos nuas ou com poucos e rudimentares instrumentos. Por outro lado, a coleta
de mel era delegada aos homens, com a utilizacdo de machados, de uso masculino.
As mulheres ficam restritas aos espagos proximos ao domeéstico e seu cuidado,
conciliando com o cuidado com a prole, na busca de pequenos animais. Os homens,
com seus instrumentos, percorrem maiores distancias e cagam animais maiores. A
autora aponta que héa registros de excec¢des, mulheres eximias cacadoras que
portavam instrumentos predominantemente dominados por homens. Aqui, nos

guestionamos sobre a contemporaneidade: ainda que tenhamos excecdes de
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mulheres que ocupam espacos historicamente masculinizados, elas deixam de ocupar
agueles historicamente feminizados, como o trabalho e cuidados domésticos?

Outro exemplo emblematico é o da pesca. A autora afirma que as
mulheres ficavam responséveis pela pesca de pequenos animais, em aguas rasas e
as margens, sem instrumentos ou com instrumentos rudimentares, em atividades
cotidianas de baixo rendimento. Elas desenvolviam tais atividades com seu proprio
corpo, lancando-se a 4gua, independente da temperatura e época do ano. Enquanto
0os homens pescavam em embarcac¢fes mais sofisticadas e em aguas mais profundas
em busca de animais maiores. E o faziam de forma ocasional, de acordo com sua
vontade. Novamente, trazemos o debate a atualidade: quando tratamos do trabalho
doméstico-familiar, em diversas pesquisas, como as de Carloto (2015) e a “Encuesta
Nacional sobre Igualdad de Género” (ENIG-2016) de Cuba, vemos que a participacao
dos homens esta exatamente nas atividades publicas e mais ocasionais, como fazer
compras, tirar o lixo etc., enquanto as mais cotidianas e repetitivas seguem sendo
relegadas as mulheres.

No que se refere a agricultura, dentre diversos pontos analisados por
Tabet (2014), nos deteremos ao desmatamento para este fim. Enquanto os homens
se concentravam na derrubada de arvores e galhos, atos tidos como heroicos e
momentos de demonstragao da masculinidade, as mulheres, restava “limpar” os locais
desmatados e recolher madeira e outros produtos pesados, atividades mais
demoradas e desequipadas que as primeiras. O que desmistifica a questéao da forca
e dos “trabalhos pesados” por uma suposta diferenga biolégica.Na analise da coleta,
a autora ainda indica que mulheres de 1,37m carregavam o equivalente a 23kg.
Imagem gue nos remete as mulheres realizando seus afazeres (remunerados ou nao)
no transporte publico e em outros espacos carregando no colo seus filhos: trata-se
realmente de uma divisdo baseada na suposta fragilidade dos corpos femininos?

Tabet (2014) comenta os argumentos religiosos que interditavam
determinadas praticas as mulheres, o que, atualmente, no debate sobre religido e
dominacdo das mulheres, € essencial para compreender a questdo do aborto no
Brasil, conforme veremos nos préximos capitulos.

Além disso, os trabalhos masculinos eram mais espacados, com
maior tempo livre e de descanso, o que possibilitava as atividades intelectuais e o

desenvolvimento e dominio de técnicas e instrumentos. De acordo com Tabet (2014),
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tais atividades séo possiveis aos homens devido a exploracdo do tempo e do trabalho
das mulheres, “é impondo e extorquindo mais trabalho das mulheres que os homens
garantem mais tempo livre” (TABET, 2014, p. 123-124). Logo, as mulheres estédo
imersas em um cotidiano de trabalhos simultdneos e interminaveis — qualquer

semelhanca com os dias atuais ndo é mera coincidéncia. A antropologa conclui que

dizer que as mulheres sao limitadas aos préprios corpos seria descrever a
situacdo em termos bastante otimistas: as mulheres sdo usadas enquanto
corpos. A apropriacdo material das mulheres pelos homens néo se limita ao
uso sexual e reprodutivo, mas atinge com frequéncia, de outro boa parte das
modo, a prépria integridade desse corpo e sua expressao fisica. Agem neste
sentido todos os fatores que limitam o movimento e o pleno uso do proéprio
corpo: das formas de deseducacdo motora a indumentéria (saltos altos etc.);
das formas de enclausuramento ou confinamento em espacgos internos as
formas quase universalmente difundidas de delimitagcdo do espaco; e da
interdicao das viagens (por terra ou por mar) as formas de degradacao fisica
irreversivel (da amarracéo dos pés a engorda forgada, as mutilagdes sexuais
etc.) (TABET, 2014, p. 159).

A negacao da autonomia sobre os corpos femininos, materializada,
dentre outros aspectos, na proibicdo do aborto, tem forte relagdo com o exposto
acima. Na ordem da divisdo sexual do trabalho, as mulheres sé&o colocadas como
responsaveis pela producdo e reproducdo de novos seres, ainda que estejam
inseridas também no trabalho remunerado. Isso para perpetuar ndo somente a
espécie humana, mas o modo de producéo ao qual estamos submetidos, revelando o
gue Kergoat (2010) chama de consubstancialidade e coextensividade das relacées
sociais de sexo, classe e raca/etnia.

Para a autora, as relagcdes sociais sdo consubstanciais pois “formam
um né que ndo pode ser desatado no nivel das préaticas sociais” e sdo coextensivas,
porque, “ao se desenvolverem, as relacdes sociais de classe, género e “raga” se
reproduzem e se co-produzem mutuamente” (KERGOAT, 2010, p. 94).

Segundo Kergoat (2010), as relacdes engendradas no patriarcado-
racismo-capitalismo sédo de produg¢ao. Cada um “possui suas proéprias instancias, que
exploram economicamente, dominam e oprimem”, sendo que esses sistemas
“articulam-se entre si, de maneira intra e intersistémica” (KERGOAT, 2010, p. 99). A
analise dessas relacfes deve considerar a sua dindmica e, por isso, devem ser
historicizadas, sem que uma seja posta em detrimento da outra. Isso porque elas

‘possuem uma estrutura que permite sua permanéncia, mas também passam por
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transformacdes que correspondem a periodos histéricos e a eventos que podem
acelerar seu curso” (KERGOAT, 2010, p. 100).

Optamos, para esta andlise, a utilizacao do termo relagdes sociais de
sexo'?, que em seu idioma original, segundo Cisne (2014, p. 137),

surge no inicio dos anos 1980, diretamente vinculado e em estreita conexao
com os estudos sobre a divisdo sexual do trabalho, categoria muito cara para
os estudos feministas marxistas. Assim, podemos afirmar que a utilizacao do
conceito de rapports sociaux de sexe, além de sublinhar a dimenséo
antagbnica das classes, assegura o ndo esquecimento da centralidade do
trabalho para os estudos feministas, como defende Kergoat (2008, 2010). J&
com relacdo ao conceito de género, ndo podemos afirmar a mesma coisa,
tendo em vista que, por vezes, sua utilizacdo é destituida da nocdo de
hierarquia entre os sexos e da de outras desigualdades estruturantes, como
as de classe.

As relacfes sociais de sexo incluem, portanto, a sexualidade. Elas
sdo engendradas no patriarcado, que institui a heterossexualidade compulséria, a
Unica manifestacdo da sexualidade considerada legitima, pois € aquela que vai
proporcionar a reproducdo do patriarcado-racismo-capitalismo. A familia
heterossexual é formada pelo pai provedor, a mulher cuidadora (que invariavelmente
pode ser explorada também no trabalho remunerado) e a prole formada e educada
conforme esses padrées, para perpetua-lo. E o que algumas autoras nomeiam como
heteropatriarcado!!. A heterossexualidade compulséria € uma chave elemento no
patriarcado. A apropriacao fisica das mulheres e dos produtos do seu corpo, conforme
veremos mais adiante, perpassa pela heterossexualidade compulsoria.

Nicole-Claude Mathieu (2021, p. 97) afirma que a mulher “é de fato
pensada mais como objeto que como sujeito da maternidade”.A autora nos da uma
chave para entender a reiterada e resistente negac¢ao ao aborto. Segundo ela, o direito
de decidir das mulheres, a possibilidade e exercicio dessa escolha demonstram a
maternidade enquanto processo social, e ndo meramente bioldgico: “ndo basta ficar
gravida para tornar-se méae” (MATHIEU, 2021, p. 99). Isso quer dizer que a
maternidade, imposta como dado natural as mulheres, na ordem da divisdo sexual do
trabalho e nas bases do patriarcado, €, sobretudo, social. O que nos leva, entéao, a
contestar as bases proprias do patriarcado em sua simbiose com o capitalismo e

racismo.

10 Pode-se aprofundar a discussao sobre a utilizacdo do termo em Cisne (2014), Cisne e Santos (2018).
11 Para maior aprofundamento, ler Cisne e Santos (2018). Sempre que falarmos em patriarcado,
estaremos nos referindo ao sistema heteropatriarcal.
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Guillaumin (2014) mostra a profundidade da relacdo de apropriagéo,
“aquela do conjunto do grupo de mulheres, aquela do corpo material individual de cada
mulher” (2014, p. 34). A autora desvela a relagcéo de poder, o “ato de forca permanente
que é a apropriacdo da classe das mulheres pela classe dos homens” e o efeito
ideoldgico, decorrente dessa relagao, que “justifica” essa relagdo, com base numa
suposta “natureza” ligada ao feminino (GUILLAUMIN, 2014, p. 31).

Para Guillaumin (2014), a apropriacdo das mulheres é revelada pela
apropriagédo do seu tempo, do corpo e dos seus produtos (a prole, o leite, os cabelos,
por exemplo), e pela obrigacdo sexual e cuidado com os membros do grupo (criancas,
adolescentes, idosos, doentes, invalidos e validos do sexo masculino). Nessa relacao,
as mulheres sdo apropriadas como méaquinas de trabalho, e isso inclui o trabalho de
reproducao social e de cuidado, a reproducdo biolégica e o exercicio da sexualidade.

A apropriagao do tempo € latente no “contrato” de casamento, mas de
acordo com Guillaumin (2014), ndo ocorre apenas nesta relacdo ou no ambiente
doméstico, como também na apropriacdo coletiva do tempo das mulheres. Um
exemplo disso foi demonstrado por Carloto (2015), em pesquisa sobre o uso do tempo
das mulheres e as condicionalidades do Programa Bolsa Familia.

J& a apropriacdo dos produtos do corpo diz respeito aos filhos, ao
leite, cabelos. O sequestro do direito de decidir sobre o préprio corpo e reproducéo é

percebida nessa relagéo:

Prova sempre atual da apropriacdo dos produtos é que, no casamento, 0
namero de filhos ndo é submetido a contrato, ndo é fixado, nem submetido a
aprovacdo da esposa. A auséncia, para a maioria das mulheres, da
possibilidade real de contracepcdo e aborto é a consequéncia disso. A
esposa deve ter e tera todos os filhos que o esposo desejar impor-lhe E, se o
esposo ultrapassar sua prépria conveniéncia, ele lancara a responsabilidade
sobre a mulher, que lhe deve dar tudo o que ele quiser, mas unicamente o
gue ele quiser (GUILLAUMIN, 2014, p. 36).

A autora continua a reflexao, a partir da experiéncia de paises onde o
aborto foi legalizado, algo que ainda ndo € nosso caso. Segundo ela, a questao do
aborto, “por tanto tempo clandestino, existindo sem existir, confirmava tal relacao,
constituindo-se como o recurso das mulheres cujo homem nao desejava o filho, bem
como daquelas que n&o o desejavam” (GUILLAUMIN, 2014, p. 36).

A obrigacao sexual mencionada por Guillaumin (2014) como forma de

apropriacao diz respeito ndo ao sexo ou sexualidade, mas ao “uso” fisico das mulheres
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pelos homens. Nessa relacdo, as mulheres sdo apenas objeto. Seja no casamento,
na prostituicdo ou fora dessas relacdes. O que esta em questdo é o controle, e ndo o
desejo.

Federici (2019) considera a sexualidade feminina explorada como
trabalho na ordem da reproducdo social, no sentido de amenizar aos homens os
efeitos da exploracdo do capitalismo, ou seja, a alienacédo do proprio corpo imposta
as mulheres como forma de satisfazer aos homens. Essa subordinacéo, para Federici
(2019), desvela a heterossexualidade compulséria. Nas palavras da autora:

nos tornamos o objeto sobre o qual os homens descarregam sua violéncia
reprimida. Somos estupradas, tanto em nossa cama quanto ha rua,
precisamente porque fomos configuradas para ser as provedoras da
satisfacdo sexual, as valvulas de escape para tudo o que dé errado na vida
dos homens, e os homens tém sido sempre autorizados a voltar seu édio
contra nés se ndo estivermos a altura do papel, particularmente quando nos
recusamos a executa-lo (FEDERICI, 2019, p. 57).

As relagbes sexuais no heteropatriarcado-racismo-capitalismo tém
objetivos nitidos: reproduzir a forca de trabalho, gerando novos trabalhadores, e
apaziguar a exploracdo da forca de trabalho masculina com base na exploracao da
sexualidade das mulheres. As mulheres, segundo a moral burguesa, “tudo o que néo
€ reprodutivo é obsceno” (FEDERICI, 2019, p. 57). Em consequéncia disso, “somos
alma sem corpo para nossas amigas mulheres, e carne sem alma para nossos
amantes homens” (idem). Outro ponto lembrado pela autora é a preocupagao
constante das mulheres em evitar gravidez, algo que toma delas a possibilidade de
desfrutar de fato e integralmente a sexualidade. Até isso a proibicdo do aborto nos
tira: a possibilidade da satisfacao sexual plena em relacdes heterossexuais.

Na relacdo de apropriacdo, as mulheres sdo destituidas de sua
individualidade: “quando somos apropriadas materialmente, somos despossuidas
mentalmente de nés mesmas” (GUILLAUMIN, p. 47). A retomada da posse de si
mesma, segundo a autora, se da de forma coletiva. Apenas a abolicdo da apropriacao
coletiva das mulheres pode garantir que cada uma seja posse de si.

Guillaumin (2014) afirma que um dos aspectos da ideologia
decorrente desse processo de apropriacao € a ideia da mulher ligada a natureza, na
qual observamos a naturalizacao da maternidade, de uma suposta “intuicido” feminina,
gue sequestra nossa capacidade intelectual e racional, colocando-a como instinto. As

mulheres sdo natureza, os homens, humanidade. Tal ideologia, segundo a autora, é
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estruturada por trés elementos: o estatuto de coisa conferido aos dominados; o
pensamento de ordem, segundo o qual as coisas sdo como sdo - e assim devem
permanecer para o equilibrio em sociedade; e o naturalismo sob um prisma de
determinismo enddgeno, que naturaliza essas relacoes.

Nessa construcdo, a diferenca esta na mulher, e ndo no homem;
assim como esta nos negros, e Nao nos brancos: os homens e o0s brancos sao. Isso é
exemplificado com as estatisticas sobre o trabalho remunerado: dizem que o salario
das mulheres é um percentual menor, mas ndo dizem que o salério dos homens € um
percentual maior (GUILLAUMIN, 2014). Ampliamos para a reflexdo da violéncia: o
discurso das noticias e estatisticas mostra que as mulheres séo violentadas, mas nao
mostra o sujeito da violéncia. Nos casos de feminicidio, noticiam que as mulheres séo
mortas (quando ndo “morrem” simplesmente), e ndo sdo os homens quem as
assassinam. Nos casos de negacédo do direito ao aborto legal em caso de estupro,
aparecem e sao julgadas as mulheres, esquecem-se o0s estupradores.

A apropriagdo das mulheres pelos homens ndo é mensuravel, como,
por exemplo, a exploracéo da for¢a de trabalho remunerado. O trabalho n&o tem fim,
0 uso do tempo nao é quantificado, e a “nocado de estupro (e isso € de primordial
importancia), mostra que essa cessao é feita em bloco e sem limites” (GUILLAUMIN,
2014, p. 50). Em decorréncia disso, a pesquisadora entende que “o que é cedido nao
€ a forga de trabalho, mas sim a unidade material que forma o préprio individuo”
(idem).

Nesse sentido, a autora questiona: “pode-se negociar o que ja foi
apropriado, o que ja pertence?” Se as mulheres ja estdo numa relagao de apropriagao,
“ndés ndo estamos em condigdo de negociar ou de vender essa for¢ca de trabalho,
precisamente em funcéo do fato de que ela é derivada do corpo fisico e de um corpo
fisico que ja esta apropriado” (GUILLAUMIN, 2014, p. 51).

Essa afirmacdo nos faz refletir sobre a questdo do aborto legal no
Brasil, sistematicamente negado as mulheres e meninas engravidadas por
estupradores. Como negociar o direito ao corpo, a decisdo nesses casos, se, de forma
ampla, o direito de decidir nos é negado? Se a capacidade de escolha nos é limitada
por critérios estabelecidos por outros, sendo nés mesmas.

Seguimos tais reflexbes com base nos meios pelos quais a

apropriacdo se da de acordo com a autora. Sdo eles o mercado de trabalho,
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confinamento no espaco, demonstracao de forca, coacao sexual e arsenal juridico e
direito consuetudinario. Jules Falquet (2017) faz um interessante debate sobre a
violéncia contra as mulheres como uma reorganizacdo da coacgédo neoliberal. A
violéncia contra a mulher, em suas diversas formas, decorre de uma estrutura de
dominacéo que é funcional ao patriarcado-racismo-capitalismo. Segundo a autora, ela
“tende a polarizar o mundo social e dividi-lo em dois campos dialeticamente opostos,
gue se excluem mutualmente e sdo assimétricos (aqui, segundo o sexo)”, o objetivo
de “produzir a desmoralizagdo e desorganizagao a longo prazo do grupo ao qual a
violéncia é dirigida” (FALQUET, 2017, p. 13. Tradugao nossa).

Em tempos de ultraconservadorismo e ultraneoliberalismo'? no Brasil,
fica ainda mais evidente a violéncia dirigida as mulheres como forma de reiterar o
poder da classe dominante. Nos préximos capitulos, veremos os efeitos do avancgo
ultraconservador na maior violéncia contra mulheres de forma geral e, mais
especificamente, as militantes feministas e ativistas pelo direito de decidir.

Quando tratamos da proibicdo do aborto, vemos de forma mais
evidente como a apropriacdo sobre nossos corpos e produtos dele se ddo: ndo somos
nds que temos o poder de escolha sobre eles, sdo 0s outros, ainda que seja NOSSO
corpo e nossa vida que esteja em jogo. Aqui, Somos objetos de uso e regulacéo alheia.
A negacao do direito de decidir desvela a histdrica negacdo das mulheres enquanto
sujeito, enquanto seres dotados de inteligéncia, capazes de pensar, tomar decisdes e
se autodeterminar. Nas palavras de Guillaumin (2014, p. 71), “os dominantes em geral
negam a consciéncia dos apropriados e negam precisamente porqgue o tomam como

coisas”.

12 Sobre esse contexto, ler Boschetti e Behring (2021).
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3 O ABORTO NO BRASIL: UM RESGATE HISTORICO

O objeto proposto nesta pesquisa nos leva a um recorrido histérico
acerca da disputa sobre o aborto no Brasil. Sabemos que esta disputa existe muito
antes do texto legislativo que temos hoje acerca do tema — o Cédigo Penal de 1940,
e também abarca muito mais do que a legislacdo em si. A titulo de conhecimento,
buscamos os textos legislativos anteriores ao Cddigo Penal para verificar como
tratavam o aborto, mas ndo nos ateremos ao aprofundamento do debate.
Mencionaremos esses textos na proxima secao, iniciando nossas analises a partir da
década de 1940, com o Cddigo Penal e as primeiras disputas politicas acerca do
aborto, conforme define Rocha (2005). A partir dai, levantaremos aspectos

importantes da disputa sobre o tema e 0 contexto do bojo no qual se inserem.

3.1 A LEGISLACAO SOBRE O ABORTO NO BRASIL ANTES DO CODIGO PENAL DE 1930

Quando falamos sobre aborto no Brasil, o marco legal que caracteriza
o tema até hoje € o Cddigo Penal de 1940, que estabelece a pratica como crime,
exceto em trés situacbes, conforme vimos previamente. Entretanto, o assunto ja se
tratava de matéria legislativa no Brasil e nos outros paises da América Latina.

Na dissertacdo de mestrado defendida em 2018 (DAMIAO, 2018),
abordamos os estudos de Violeta Bermudez Valdivia (1998) acerca da evolucédo das
legislacbes sobre aborto a partir do século XVI, momento no qual grande parte dos
paises impunha pena capital a pratica. Valdivia (1998) afirma que a influéncia do
pensamento iluminista modifica esse entendimento, a partir do século XVIII, fazendo
com que o aborto ndo mais fosse encarado como homicidio pelo qual se impunha
pena capital. Nesse momento, ha uma atenuacdo nas penas, surgindo o “aborto
honoris causa”.

De acordo com a autora, as independéncias das nacdes latino-
americanas, a partir da primeira metade do século XIX, produzem as primeiras normas
penais em relagdo ao tema na regido (Valdivia, 1998). Assim, a pratica do aborto era
classificada como delitos contra particulares, e sua discussdo era vinculada ao
discurso moral. A pesquisadora descreve, por um lado, as legisla¢cdes que optavam
encarar o tema enquanto algo moral, considerando que, na maioria dos casos, 0S

abortos decorriam de relagbes extramatrimoniais e, portanto, consistia em algo
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condenavel perante a sociedade por infringir as normas morais e a ideia preconcebida

de “familia”. Por outro lado, havia também o interesse em proteger a vida em potencial

do “concebido”, e as legislagdes que partiihavam dessa compreensao consideravam

a pratica equivalente ao homicidio.

Conforme nossas elaboracdes a partir do que discorre a autora,

E possivel perceber nessas legislagbes uma moral segundo valores
patriarcais observando os atenuantes do crime de aborto, no caso dos
abortos “honoris causa”. Ha diminuicdo nas penas quando este é cometido
para proteger a boa reputagéo da mulher e da familia. Esses casos estavam
ligados aos relacionamentos extraconjugais, gravidez de mulheres solteiras
e/ou villvas e casos de violéncia sexual. Os antecedentes das mulheres eram
analisados para definir se o crime de aborto seria atenuado ou nédo. Isso nos
leva a conclusédo de que s6 se trata de preservar a honra quando a mulher
em questdo correspondia aos padrdes impostos na época (DAMIAO, 2018,
p. 64).

E importante destacar que, nesse momento, a diminuicdo da pena

relativa ao aborto “era especialmente aplicavel ao marido, ao pai, ao irmao e a outros

parentes” e “o temor ao escandalo publico era determinante para a menor penalizagao
de uma pratica abortiva” (VALDIVIA, 1998, p. 33).

O crime era atenuado desde que a gravidez tenha sido ocultada com éxito.
Mais uma vez, a honra a ser salvaguardada era a da familia, jA que né&o
interessava se a mulher “dava mostras de sua conduta nao corrupta, isso nao
era suficiente se a vergonha havia recaido sobre a familia ao ndo poder
ocultar sua gravidez” (VALDIVIA, 1998, p. 33). A lei “podia perdoar o “delito”,
mas ndo o “escandalo” (idem). A questdo que fica é: “qual é o delito que
pretendia ser sancionado: o haver abortado ou ndo haver podido evitar o
escandalo sobre a familia?” (DAMIAO, 2018, p. 65).

Em relagéo ao Brasil, o primeiro Cadigo Criminal, de 1830, tratava do

tema. A Lei de 16 de dezembro de 1830 executava o “Cédigo Criminal do Império do

Brasil”, promulgado por Dom Pedro, “por Graga de Deus, e Unanime Aclamacéo dos

Povos, Imperador Constitucional, e Defensor Perpétuo do Brasil” (BRASIL, 1830),

constando o aborto no Titulo I, “dos crimes contra a seguranga Individual”, capitulo I,

“‘dos crimes contra a seguranga da pessoa, e vida”, segao I, infanticidio, conforme

podemos observar abaixo:

Art. 197. Matar algum recém-nascido.
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Penas - de prisdo por trés a doze anos, e de multa correspondente a metade
do tempo.

Art. 198. Se a prépria mée matar o filho recém-nascido para ocultar a sua
desonra.

Penas - de prisdo com trabalho por um a trés anos.

Art. 199. Ocasionar aborto por qualquer meio empregado interior, ou
exteriormente com consentimento da mulher pejada.

Penas - de prisdo com trabalho por um a cinco anos.

Se este crime for cometido sem consentimento da mulher pejada.

Penas - dobradas.

Art. 200. Fornecer com conhecimento de causa drogas, ou quaisquer
meios para produzir o aborto, ainda que este se nao verifique.

Penas - de prisdo com trabalho por dois a seis anos.

Se este crime for cometido por médico, boticario, cirurgido, ou praticante de
tais artes. Penas - dobradas (BRASIL, 1830. destagues nossos).

O aborto era, entdo, considerado infanticidio e seguia a tendéncia de
reduzir suas penas quando cometido para “resguardar a honra”. A diferenca é notavel:
enquanto “matar recém-nascido” gerava prisdo de 3 a 12 anos e multa, a pratica
cometida pela propria méae para “ocultar desonra”, a pena era prisao com trabalho por
até 3 anos. Isso mostrou a grande preocupacdo com a moralidade ao se tratar do
aborto, questao que decidiu, por exemplo, quais “recém-nascidos” poderiam ser
mortos, quais abortos eram justificaveis, nesse caso, aqgueles que apontavam a
faléncia da “familia tradicional” e da sexualidade “exclusivamente para procriagao”:
ndo precisamos relembrar que o Brasil da época tinha institucionalizado na religido
catolica o seu guia moral.

Outro texto legislativo sobre aborto é redigido durante o “Governo
Provisério da Republica dos Estados Unidos do Brasil”, em 1890, quando o regime
penal brasileiro é reformado por meio do decreto n® 847 de 11 de outubro de 1890,
instituindo o “Cddigo Penal dos Estados Unidos do Brasil”. No texto, o aborto é
tipificado crime segundo o Titulo X, “dos crimes contra a seguranga de pessoa e vida”,

e ha um capitulo exclusivo para tratamento do tema: o capitulo 1V, transcrito abaixo:

Art. 300. Provocar aborto, haja ou ndo a expulsao do fruto da concepcao:
No primeiro caso: - pena de prisdo celular por dois a seis anos.

No segundo caso: - pena de priséo celular por seis meses a um ano.

§ 1° Se em consequéncia do aborto, ou dos meios empregados para
provoca-lo, seguir-se a morte da mulher:

Pena - de priséo celular de seis a vinte e quatro anos.

§ 2° Se o aborto for provocado por médico, ou parteira legalmente habilitada
para o exercicio da medicina:

Pena - a mesma precedentemente estabelecida, e a de privacdo do
exercicio da profisséo por tempo igual ao da condenacéo.

Art. 301. Provocar aborto com anuéncia e acordo da gestante:

Pena - de priséo celular por um a cinco anos.
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Paragrafo Unico. Em igual pena incorrera a gestante que conseguir abortar
voluntariamente, empregado para esse fim os meios; e com reducéo da
terca parte, si o crime for cometido para ocultar a desonra prépria.

Art. 302. Se o médico, ou parteira, praticando o aborto legal, ou aborto
necessario, para salvar a gestante de morte inevitavel, ocasionar-lhe a
morte por impericia ou negligéncia:

Pena - de prisdo celular por dois meses a dois anos, e privagao do exercicio
da profissdo por igual tempo ao da condenacao (BRASIL, 1890. Grifos
Nossos).

Apesar de constar em um capitulo préprio, o texto ndo trouxe
mudancas tdo significativas quanto ao contelddo: segue a reducdo de pena para
“ocultar desonra” e o aumento da condenagao quando realizado sem consentimento
da mulher. Para além das permanéncias, o Codigo inaugurou a ideia de aborto
necessario “para salvar a gestante de morte inevitavel” e imputou sang¢des de perda
do registro legal da profissédo aos médicos e parteiras que auxiliassem o aborto ou,
quando legal, incorressem na morte da gestante em decorréncia de “impericia” no
procedimento.

N&o é nossa intencdo analisar a fundo os contextos desses codigos,
uma vez que nosso recorte temporal se da a partir da promulgacédo do Cédigo Penal
de 1940 no chamado “Estado Novo”. Trouxemos os codigos anteriores brevemente
como forma de ilustrar as mudancas estritamente em relagdo ao texto, que versa
sobre a teméatica do aborto: as permanéncias e rupturas postas no Codigo Penal atual.

Passaremos a refletir sobre as mudancas no tratamento da questéao
no Brasil a partir do Codigo Penal de 1940, aprofundando os contextos sociais e

politicos que circunscreviam importantes marcos sobre o aborto no Brasil.

3.2 O CObpIGo PENAL DE 1940 E 0 INicio DA DispPUTA PoOLITICA SOBRE ABORTO

Centraremos nossas analises acerca do aborto a partir do Codigo
Penal de 1940, texto que até os dias de hoje regulamenta a questdo no pais. O
documento tipifica a pratica como crime, constando logo no titulo I, dos crimes contra
a pessoa, capitulo I, e dos crimes contra a vida. Diferente do Codigo anterior, ndo ha
um capitulo exclusivo para tratar da tematica. Além disso, o texto evidencia a diferenca
entre infanticidio e aborto: “infanticidio” consiste em “matar, sob a influéncia do estado

puerperal, o proprio filho, durante o parto ou logo apdés” (Art. 123 do Codigo Penal);



58

enquanto o aborto consiste em “provocar aborto em si mesma ou consentir que outrem
Iho provoque” (Art. 124 do Cédigo Penal).
Observemos abaixo o trecho do Codigo Penal na integra:

Aborto provocado pela gestante ou com seu consentimento

Art. 124 - Provocar aborto em si mesma ou consentir que outrem Iho
provoque:

Pena - detencéo, de um a trés anos.

Aborto provocado por terceiro

Art. 125 - Provocar aborto, sem o consentimento da gestante:

Pena - recluséo, de trés a dez anos.

Art. 126 - Provocar aborto com o consentimento da gestante:

Pena - reclusédo, de um a quatro anos.

Paragrafo Unico. Aplica-se a pena do artigo anterior, se a gestante ndo é
maior de quatorze anos, ou € alienada ou debil mental, ou se o consentimento
€ obtido mediante fraude, grave ameaca ou violéncia

Forma qualificada

Art. 127 - As penas cominadas nos dois artigos anteriores sdo aumentadas
de um terco, se, em conseqiiéncia do aborto ou dos meios empregados para
provoca-lo, a gestante sofre lesdo corporal de natureza grave; e s&o
duplicadas, se, por qualquer dessas causas, Ihe sobrevém a morte.

Art. 128 - N&o se pune o aborto praticado por médico:

Aborto necessério

| - se ndo ha outro meio de salvar a vida da gestante;

Aborto no caso de gravidez resultante de estupro

Il - se a gravidez resulta de estupro e o aborto é precedido de consentimento
da gestante ou, quando incapaz, de seu representante legal. (BRASIL, 1940).

Se os Cddigos anteriores atenuavam o crime de aborto quando
praticado para “ocultar desonra”, o de 1940 ocultou essa valoragao moral de sua letra,
estabelecendo a descriminalizacdo da pratica em duas situacdes. A primeira delas ja
constante no Cadigo de 1890: quando ha risco de vida para a gestante (abortamento
necessario). Além disso, possibilita o aborto quando a gravidez é decorrente de
estupro (abortamento sentimental). H4, no Cdodigo, a diminuicdo da condenacgéo por
aborto quando o procedimento for consentido pela mulher; o aumento da pena,
quando realizado contra a vontade da mulher. Aumenta-se a condenacdo também
guando o procedimento decorre na leséo grave ou o6bito da gestante.

O contexto do Cdédigo Penal de 1940 é da Era Vargas, sendo
promulgado no chamado Estado Novo. A emergéncia desse periodo se dd em meio a
insatisfagdo popular, convocando o Estado a intervengdo com vistas a manutengao
da ordem capitalista: “o Estado Novo, entdo instituido, defronta-se com duas
demandas: absorver e controlar setores urbanos emergentes e buscar, nesses

mesmos setores, legitimagao politica” (SILVA, 2011, p. 42).
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E resultado desse contexto a institucionalizac¢&o da politica social no
Brasil, por meio da qual o Estado incorpora algumas das reivindicacdes populares,
sem, com isso, renunciar a repressao e censura. O carater contraditorio da atuacao
do Estado a época é notavel: enquanto algumas de suas demandas séo reconhecidas
e atendidas, como, por exemplo, as leis trabalhistas e criacdo de instituicbes de
assisténcia, a repressdo continua e os sindicatos sédo alvo de intervencao estatal
(SILVA, 2011).

O debate sobre controle da natalidade era veementemente evitado,
sendo inclusive matéria de legislacdo enquanto contravencado penal: o Artigo 20 da
Lei de Contravencfes Penais de 1941 proibia “anunciar processo, substancia ou
objeto destinado a provocar o aborto ou evitar a gravidez”. Para Avila, a lei expressava
influéncia dos governos nazi-fascistas europeus “que fomentavam, em seus paises,
politicas natalistas” (AVILA, 1993, p. 388). Buscavam o fortalecimento de uma ideia
de nacéao e, para isso, era essencial o incentivo a natalidade de “brasileiros”, filhos da
patria.

Aqui, percebemos a profundidade e complexidade do debate sobre
aborto. Ndo se tratava apenas de crime sua pratica e divulgacdo, mas também as
orientacdes quanto a prevencao de gravidez eram objeto de repressdo. Num contexto
em que a discussao sobre planejamento familiar encontrava nos interesses do Estado
de aumento populacional um grande empecilho, o tema do aborto é, hoje, ainda mais
incégnito.

Em relacdo a populacéo, sobre a época, Faria (1992, p. 64) pontua
que apesar do processo intenso de urbanizacdo e industrializacdo que o Brasil
experimentava a partir de 1930, “suas taxas globais de fecundidade permaneceram
elevadas e relativamente estaveis por quase 30 anos”. Na década de 1940, surgem
as primeiras estatisticas populacionais do Brasil (PAIVA e WAIJNMAN, 2005).

A época, o discurso oficial dirigia-se a popula¢do com tom natalista,
com incentivo estatal para familias numerosas, além da regulacdo de um modelo
especifico de familia: homem provedor, mulher cuidadora e os filhos. O estimulo
natalista era perceptivel nas legislacdes trabalhistas, por exemplo. Ja a divulgacao do
modelo de familia tinha na tentativa de imposi¢éo do Estatuto das Familias, liberada
pelo Ministro da Educacéo e da Saude Gustavo Capanema, seu maior expoente. Teve

repercussao nas politicas educacionais e de saude, ao proibir a divulgacdo de
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métodos contraceptivos e acentuar o carater da divisdo sexual do trabalho na
educacao junto as criancas e adolescentes (SCHWARTZMAN, 1981).

As influéncias das politicas natalistas no Estado Novo ficam mais
evidentes quando observamos o Decreto Lei 3.200, assinado por Getulio Vargas em
1941, que dispunha sobre a “organizacao e protegcdo da familia”, que, dentre outras
guestdes, estabelecia incentivos ao casamento e a reproducdo, claramente uma
politica natalista por parte do Estado em relacdo a populacdo. Para Simon
Schwartzman (1981), o decreto € resultado de um projeto mais ambicioso, o Estatuto
da Familia, que, caso fosse implementado, “teria tido profundas consequéncias em
relacdo a politica de previdéncia social, ao papel da mulher na sociedade, a educacao
e até, eventualmente, em relagéo a politica populacional do pais” (SCHWARTZMAN,
1981, p. 72).

A iniciativa do Estatuto da Familia tinha como lider Gustavo
Capanema, Ministro de Getulio Vargas. O seu conteudo revelava um forte teor moral
vinculado ao catolicismo, num contexto de forte alianca do Estado com a Igreja
Catdlica, segundo alguns analistas da época, como descreve Schwartzman (1981). O
documento chegou a ser assinado por Vargas e tinha como ponto de partida duas
premissas: “a necessidade de aumentar a populagdo do pais e a de consolidar e
proteger a familia em sua estrutura tradicional” (SCHWARTZMAN, 1981, p. 71). No
texto, a definicdo de familia consistia na “comunidade constituida pelo casamento
indissoluvel com o fim essencial de gerar, criar e educar a descendéncia’ era
considerada o “primeiro fundamento da Nagao” (SCHWARTZMAN, 1981, p. 72).

O projeto também discorria sobre o desincentivo gradativo a insercao
das mulheres no mundo do trabalho remunerado, estabelecendo seu papel enquanto
mae, cuidadora e responsavel pelo trabalho domeéstico-familiar. Incluiam na educacao
o “treinamento” para meninos e meninas conforme a divisdo sexual do trabalho
estabelecida. Nao apenas censuravam qualquer tipo de linguagem que se opusesse
a ideia da “familia tradicional brasileira” como incentivavam a producgao de publicidade
gue transmitisse os valores desejados para a familia. Ha ainda a ideia de censura dos
meios contraceptivos e o incentivo a procriagdo numerosa.

Tratavam do “problema da denatalidade'?®”, alertando governantes

que a “diminuicao da natalidade é o maior flagelo que pode ameagar uma nacgéo na

13 Nesse caso, “denatalidade” significava a redugao das taxas de natalidade.
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sua vitalidade. Leva diretamente ao suicidio social” (CAPANEMA apud
SCHWARTZMAN, 1981, p. 73). Para isso, indica a reducao progressiva do trabalho
da mulher “fora de casa” e a instituicao do “salario familiar”; a luta contra o urbanismo,
partindo da ideia que os grandes centros eram ameacas a familia tradicional; proibicéo
dos anticoncepcionais; proibicdo de livros, folhetos e materiais sobre
anticoncepcionais; proibi¢cao “eficiente” do aborto; “conservacéo do clima cristdo” que
supostamente partilhavam as familias brasileiras, “contra o materialismo que alimenta
a concepcgao egoista da vida estéril” (idem).

Para fundamentar essas ideias, citavam Mussolini ao afirmar que “a
poténcia militar do Estado, o futuro e a seguranca da Nacéao estéo ligados ao problema
demografico, presente em todos os paises de raga branca e também no nosso”
(CAPANEMA apud SCHWARTZMAN, 1981, p. 73). Aqui, percebe-se a influéncia das
ideias fascistas de estimulo a natalidade, da ideia de “nag¢ao” e racga.

O impacto néo foi maior pois muitos pontos de propostas, como as de
Capanem,a tiveram repercussao negativa no embate com determinados grupos.
Exemplifica Schwartzman (1981) ao falar da carta escrita por uma jornalista e
diplomata brasileira, Rosalina Coelho Lisboa, que, segundo o autor, era identificada
ao feminismo e as “ideologias de direita”. Na carta, Rosalina repudia as ideias contidas
no documento de Capanema e exalta Vargas como governante atento as questdes

das mulheres. Abaixo, trecho da carta reproduzida por Schwartzman (1981, p. 74):

Como é possivel que se limite a possibilidade de trabalho de milhdes de
mulheres porque 'h& paises que ndo as aceitam e ridicularizam'? Mas vocé
diz: qual tratamento devido ao marido? Vaidade dos homens, terrivel e cruel!
(...) Pois 0 marido terd a posi¢cdo a que ganhar direito: igualdade se é de valor
pelo seu lado, e inferioridade se é inferior.

A leitura do trecho acima e a analise daquilo que foi proposto por
Capanema nos levantam duas questbes. Em primeiro lugar, como essas ideias
conservadoras ganharam espaco no Brasil atual? Por outro lado, o questionamento
de Rosalina a essas ideias também nos é contemporaneo: os conservadores se
preocupam de fato com aspectos demograficos e morais ou trata-se, na verdade, de
uma tentativa dos homens se manterem no poder, apropriando-se coletivamente das
mulheres?

O documento de Capanema, apesar de nao ter sido instituido em sua
totalidade, revela parte do pensamento da época em relacdo ao papel da mulher.

Mostra, também, a intencdo de regulamentacéo, por parte do Estado, em relacéo a
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familia e a reprodugdo. O objetivo parecia ser garantir a perpetuagcdo da “familia
tradicional”, perpetuando a forga da “nagao”, conforme vimos acima.

Fabiola Rohden afirma que o objetivo da intervencéo do Estado no
assunto era “melhorar a producdo de cidadéos e dessa forma se constituiam como
aliadas do Estado” (ROHDEN, 2003, p. 208). Para a autora, “a defesa da soberania e
do futuro da nacdo envolvia o 'aperfeicoamento’ de sua populacdo”, sendo que as
ideias eugenistas de “melhoria da raca de forma mais ou menos explicita, eram
conjugadas com a valorizacdo da natalidade e uma preocupacdo meédica mais
acentuada com a mae e a crianga” (idem).

As disputas politicas parlamentares acerca do aborto séo iniciadas,
segundo Rocha (2005), com a reabertura do Congresso, em 1949, quando buscavam
suprimir os permissivos existentes no Cédigo Penal de 1940. E significativo que a
introducéo desse debate no Congresso tenha acontecido pela iniciativa de suprimir os
permissivos para o aborto. Trata-se de um projeto do monsenhor Arruda Camara,
arguivado no mesmo ano de sua publicacdo.

Pouca coisa muda em relacao a legislacdo sobre aborto no pais nas
décadas de 1950 e inicio de 1960, assim como segue 0 embate das posturas
controlistas e natalistas em relacdo as taxas de fecundidade. Nao identificamos
rupturas ou mudancas significativas nesse sentido.

Internacionalmente, o contexto é da Guerra Fria, com importante
tensionamento dos avancos da unido soviética diante do mundo capitalista: 0 medo
do comunismo e da unido da classe trabalhadora faz com que muitos paises adotem
politicas de bem-estar social. Além disso, a Revolu¢cdo Cubana também intensifica
essa tensdo na América Latina no final da década de 1950. Nesse cenario,
destacamos a tentativa, por parte do governo estadunidense, de interferir nas politicas
de controle de natalidade dos paises da América do Sul. O argumento dessa
intervencao era a “seguranca” frente ao avancgo dos ideais comunistas e organizacao
da classe trabalhadora. Diante da tentativa de intervencéo na politica de natalidade
do pais, ha a recusa do governo brasileiro em adotar politicas controlistas. Abaixo, um
trecho de Paiva e Wajnman (2005, p. 306):

14 Ver:
https://www.camara.leq.br/proposicoesWeb/prop _imp;jsessionid=81F4FBCA4EB50B92DE845B
F56A48A17C.proposicoesWebExterno2?idProposicao=182774&ord=1&tp=reduzida



https://www.camara.leg.br/proposicoesWeb/prop_imp;jsessionid=81F4FBCA4EB50B92DE845BF56A48A17C.proposicoesWebExterno2?idProposicao=182774&ord=1&tp=reduzida
https://www.camara.leg.br/proposicoesWeb/prop_imp;jsessionid=81F4FBCA4EB50B92DE845BF56A48A17C.proposicoesWebExterno2?idProposicao=182774&ord=1&tp=reduzida
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O governo americano defendia a necessidade de se fortalecer a seguranca
na regido em face do perigo do comunismo e, em oposicdo, o presidente JK,
em carta ao presidente Eisenhower comentando a repercussao negativa da
visita do vice-presidente Nixon a América Latina, sugeria que a regiao
precisava mais de desenvolvimento econdmico e social do que de seguranca.
O desdobramento da iniciativa de JK foi a criagdo da Aliangca para o
Progresso, no governo Kennedy (ver Couto, 1999). Qualquer semelhanca
com o que ocorre atualmente, a énfase em terrorismo e seguranca da
administracdo Bush, ndo necessariamente é coincidéncia .

Observamos acima dois pontos importantes: a imposicao de politicas
de controle de natalidade por parte dos EUA, parte de um conjunto de medidas a
serem adotadas pelos paises da América Latina como forma de combater a unido da
classe trabalhadora e o avanco do comunismo. Em segundo lugar, ha uma
permanente recusa do governo brasileiro em impor o controle de natalidade junto a
sua populacao, algo ja observado no governo de Getdlio Vargas. Nesse periodo,
permanece no artigo 20 das leis de contravengdes penais o texto que proibia anunciar
formas de evitar gravidezes, ponto que s6 seria revogado em 1979.

A “Alianga para o Progresso” tratava-se de um programa de “ajuda”
oferecido pelos Estados Unidos aos paises da América Latina, a fim de evitar que eles
seguissem o caminho revolucionario de Cuba” (COMPARATO, 2014, p. 17). O autor
fala da influéncia dos EUA na preparacao do golpe que ocorreria em 1964. O governo
estadunidense havia coordenado a criacao de “entidades de propaganda politica” no
Brasil (idem). Exemplos dessas entidades sdo o Instituto Brasileiro de Acéo
Democratica — IBAD e o Instituto de Pesquisas e Estudos Sociais — IPES.

Ambas as instituigdes foram mencionadas por Teles (2015) na
identificacdo e estimulo a atuacdo das mulheres brasileiras nas movimentacfes
religiosas com teor anticomunista, a favor do golpe militar. Para a autora, enquanto
parte da esquerda ignorava a importancia da organizacdo do movimento de mulheres
e considerava o feminismo de interesse burgués, a direita as percebe e as utiliza
estrategicamente nas agfes anticomunistas e golpistas. Teles (2015) destaca os
dizeres utilizados por elas nessas manifestacdes: “ndo a foice e ao martelo, pelo verde
e amarelo” ou “vermelho s6 € bom no batom”, além de importancia das mulheres na
“Marcha com deus pela familia e a liberdade”. Segundo a autora, o Brasil foi
“‘laboratério” dos EUA nesse sentido. Com o sucesso brasileiro, essa forma de
utilizagdo das mulheres na organizacao dos golpes militares foi reproduzida com éxito
no Chile (TELES, 2015).
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Na proxima secdo, nos debrucaremos sobre o periodo da ditadura
militar, considerando que, nesse momento, ha novos grupos envolvidos com a
tematica sobre o aborto, além de mudancas no que se refere as legislacdes, politicas
publicas e correlacao de forgas nesse embate.

3.3 O ABORTO E 0S DIREITOS REPRODUTIVOS DURANTE A DITADURA EMPRESARIAL
MILITAR BRASILEIRA

Observamos ja ao final da secéo anterior o despontar de mudancas
gue aconteceriam a partir do novo contexto politico, social e econdmico no pais. A
utilizacdo das mulheres na movimentagao golpista e as aliancas formadas pelo novo
regime sdo importantes para pensarmos a tematica do aborto nesse periodo. O
contexto que estamos falando é o que se inicia em 1964 com o golpe empresarial
militar®.

Fabio Comparato (2014) destaca que a igreja catolica apoiou, logo de
inicio, o golpe militar de 1964. A influéncia da igreja catélica nesse periodo é de
extrema importancia para nossa tematica. Além disso, € importante ressaltar a
participacdo do empresariado brasileiro no golpe e no regime instaurado. Comparato
(2014) mostra como os detentores do poder econdmico privado financiaram o golpe e
a estrutura da repressdo. Também colocaram seus interesses em pauta no Estado e
atuaram no convencimento a populagéo acerca da necessidade de tais medidas.

O autor afirma que uma das mais importantes colaboracdes ao regime
foi a dos meios de comunicacgao, pois “as Forgas Armadas e o grande empresariado
necessitavam dispor de uma organizacao capaz de desenvolver, em todo o territério
nacional, a propaganda ideoldégica do regime autoritario”, denunciando o “perigo
comunista” e difundindo sistematicamente, ainda que de forma subentendidos, os
méritos do capitalismo (COMPARATO, 2014, p. 18).

15 Adotaremos o conceito de ditadura empresarial-militar defendida por alguns pesquisadores
brasileiros, como os historiadores Virginia Fontes (2012) e Demien Bezerra de Melo (2012), e o jurista
Fabio Konder Comparato (2014), por compreender a participacdo da elite empresarial na preparacao
do golpe e no regime ditatorial, tendo estimulado o apoio ao golpe, financiado e pautado as ac¢des do
Estado nesse periodo. Por isso, sempre que mencionarmos o periodo iniciado com o golpe de 1964,
trataremos da atuacdo da elite empresarial e dos militares no regime empresarial-militar instaurado.
Para maior aprofundamento, ver as obras supracitadas.
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Nesse contexto, ha permanéncia, até certo momento, da posicao
natalista pelo Estado brasileiro, contrariando principalmente os EUA, que buscavam
impor aos paises em desenvolvimento medidas para reducéo nas taxas de natalidade.
O que difere do contexto anterior é a intensificacdo do debate sobre direitos
reprodutivos e aborto, além da inclusdo de novos grupos atuando nesse sentido: a
organizacdo do movimento feminista e as instituicdbes privadas de planejamento
familiar, como o BEMFAM. H& uma importante movimentagdo na Conferéncia de
Bucareste, que mencionaremos adiante, e a revogacdo do texto das leis de
contravencao penal que proibia a divulgacao de métodos contraceptivos, por exemplo.
Continua, no periodo de ditadura empresarial militar, a influéncia da igreja catélica no
debate sobre planejamento familiar e aborto, ainda que nesse momento o debate seja
mais disputado com outras instituicdes e organizagoes.

Nesse periodo, ha aceleracdo do processo de industrializacéo,
reducdo na taxa de natalidade, mudanca nos padrdes de fecundidade e rapida
urbanizagdo. Observamos, durante a ditadura militar, uma queda na taxa de
fecundidade: se em 1960 a taxa era de 6,26 filhos por mulher, na década de 1980,
esse indice chega a 4,35, apresentando a maior queda de fecundidade até entéo.
Contexto que, para alguns autores (FARIA, 1989; PAIVA e WAJNMAN, 2005), tem
relacdo com a maior insercdo das mulheres no trabalho remunerado e inicio do
espraiamento de métodos contraceptivos.

Em relacéo a isso, os autores observam:

A expansdo da cobertura médica e a consequente “medicalizagdo” do
comportamento reprodutivo e sexual, a expansédo da cobertura dos servigos
da previdéncia social e o papel da midia, em especial da televisdo, na
formacao de padrdes de familia, na mudanca no padrao de consumo, com
aumento da participacdo de bens duraveis, em um periodo em que a
produc¢do industrial crescia rapidamente (PAIVA e WAINMAN, 2005, p. 308).

Na década de 1970, apareceram evidéncias da queda de fecundidade
no Brasil, o que chamou atencéo, ja que o pais nao adotou politicas controlistas: “os
pesquisadores brasileiros passaram a buscar as causas da queda da fecundidade e
foram talvez pioneiros ao enfatizar os aspectos institucionais.” (PAIVA e WAJNMAN,
2005, p. 308). Segundo os autores, até entdo, as analises eram simplistas e
microecondmicas, jA que consideravam que o custo de vida e educacdo

determinavam a quantidade de filhos de cada familia. O Brasil foi pioneiro na busca
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por compreender o papel da escola, religido, midia e comunidade médica para a
gueda de fecundidade. Além disso, também era objeto de atencéo as relacbes de
trabalho.

Avila (1993, p. 388) afirma que, no Brasil, essa queda da fecundidade
veio acompanhada de um intenso aumento da miséria social, o “que contradiz
profundamente as teses neo-malthusianas”. Para a autora, a miséria era utilizada
como justificativa por agueles que expressavam propostas de controle de natalidade,
“a necessidade, enquanto elemento da pobreza, € sempre acionada para justificar
atos arbitrarios na traducdo da nossa cultura politica, como se ndo fosse a
necessidade justamente aquilo que devesse ser superado.” (AVILA, 1993, p. 388).

Diante de um rapido processo de urbanizacdo, com estagnacao
econdmica, desemprego, aumento da pobreza e da desigualdade (FAGNANI, 2005;
FARIA, 1989; PAIVA e WAIJNMAN, 2005), aqueles que defendiam a intervencéao
estatal na dindmica populacional consideravam que esse contexto era resultado do
aumento populacional e, para que o pais voltasse a se desenvolver, era necessario
restringir o aumento da populacao.

As teses neomalthusianas tinham ecos ia nivel internacional, sendo o
Brasil questionado por organismos multilaterais em relagéo as medidas de controle de
natalidade. Apesar disso, os militares apontavam que a atuacéo do Estado deveria se
direcionar a distribuicdo da populacdo em regides com baixa populacéo, objetivando
o desenvolvimento local. Para eles, o crescimento populacional podia auxiliar na
soberania nacional ao ocupar todos os espacos do territorio brasileiro (PAIVA e
WAJINMAN, 2005).

Para Faria (1989, p. 307), durante o “milagre econdmico'®” da ditadura
militar, as ideias neomalthusianas “ndao encontraram terreno fértil”. O autor pontua que
0 debate sobre a populacéo estava mais focado em relacdo ao mercado de trabalho.
Na academia, as teses neomalthusianas também néo tinham muita influéncia. Para
os militares, o aumento populacional era interessante para proporcionar maior
seguranga nacional: “um pais grande, em territorio e populagéo, sera um pais também

mais forte do ponto de vista politico e militar” (FARIA, 1989, 307). Segundo o

16 Sobre o suposto “milagre econémico”, Melo (2012) relembra que esse contexto era de uma “politica
permanente de arrocho salarial aprofundou-se, garantindo lucros extraordinarios para o capital
monopolista e certa euforia do consumo entre as classes médias”. Portanto, via-se na economia a
pauperizacdo da classe trabalhadora, aumento dos lucros do capital e maior potencial de compra das
classes médias, o que nao significa melhoria das condi¢g8es de vida de toda a populacgao.
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pesquisador, “a incorporagao da retorica controlista s6 adquiriu alguma importancia
no comeco da década de 1980” (FARIA, 1989, p. 73).

Avila (1993) considera que tanto as posi¢cbes natalistas quanto
controlistas tm o mesmo cerne conservador: ora condenando os métodos
contraceptivos e/ou aborto, ora estimulando uma politica eugenista de controle de
natalidade entre os mais pobres. Em ambas as posicoes, esta presente o controle
pelo Estado da reproducdo e dos corpos femininos: corpos femininos claramente
marcados pela classe e raga/etnia.

Sobre esse debate, é importante mencionarmos a Conferéncia de
Bucareste em 1974, a primeira Conferéncia Internacional de Populacdo e
Desenvolvimento. Na ocasido, foi intenso o debate entre controlistas, defensores do
planejamento familiar “que propunham a implantagéo de politicas publicas controlistas
e a subordinacdo de ajuda aos paises em desenvolvimento a adoc¢éo de politicas de
planejamento familiar” (PAIVA e WAJNMAN, 2005, p. 306), e aqueles que
acreditavam que o desenvolvimento econémico era a melhor medida para resultar na
queda de fecundidade, chamados desenvolvimentistas. O primeiro grupo
argumentava que o controle de fecundidade era necessario para reduzir o tamanho
das familias, o que, para eles, resultaria na reducéo da pobreza.

Cabe aqui algumas reflexdes em torno da Conferéncia de Bucareste
e da atuacdo da ONU nas pautas relativas a populacédo e direitos das mulheres.
Carmen Barroso (1989) pontua que, desde a declaracdo dos direitos humanos da
ONU, havia circunscrita a preocupacdo com os direitos das mulheres. Tratava-se de
uma preocupacdo com a igualdade entre homens e mulheres, que se traduzia nos
direitos civis e politicos, estando limitada e eles. A partir da década de 1970,
‘reconheceu-se o papel econémico da mulher e questionou-se a divisdo sexual do
trabalho”, elencando a “integragcao da mulher ao processo de desenvolvimento” como
prioritario (BARROSO, 1989, p. 185).

Segundo Barroso (1989, p. 185), isso é resultado, dentre outros
aspectos, do “lobby criado em torno da preocupagdo com o aumento populacional”,
uma vez que colocava-se na ampliacao dos papeis sociais das mulheres a esperanca
pela queda das taxas de fecundidade. Barroso (1989, p. 185) afirma que ndo era essa
a Unica justificativa para que a ONU incentivasse a participacdo feminina em outras

esferas para além da doméstica, “mas foi certamente a que logrou maior aceitacéo
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entre aqueles que tém voz no de lineamento de politicas da ONU, e particularmente
junto a poderosa ‘comunidade de doadores™.

Nesse sentido, a prioridade nesse debate era “metas demogréficas
em detrimento dos direitos humanos”, o que, para a autora, era “resultante da reduzida
participacdo das mulheres em todos os niveis de tomada de decisées” (BARROSO,
1989, p. 186).

Sobre a Conferéncia de Bucareste, Barroso comenta que ela foi

concebida principalmente para incrementar o comprometimento de governos
e de agéncias internacionais com programas de populagéo e de planejamento
familiar, ndo seguiu o roteiro previsto por seus principais organizadores, e
acabou por reafirmar o carater politico da questdo populacional, redefinindo
os problemas demograficos no interior do contexto do desenvolvimento
econdmico e cultural (BARROSO, 1989, p. 187).

De acordo com Barroso (1989), na Conferéncia de Bucareste houve
grande e significativa mudanca do texto aprovado em relac¢éo ao plano inicial. Dentre
as mudancas, as “metas quantitativas de taxas de natalidade foram substituidas por
amplas mudangas sociais”, discorrendo sobre a posigao da mulher em sociedade,
tanto na esfera micro, no interior da familia, passando pela necessidade de educacéao
e insercdo no trabalho, até a participacdo nas decisdes politicas (BARROSO, 1989, p.
187). Apesar disso, a autora considera que, ao ampliar o escopo do problema sem
tracar estratégias para sua solucao, o plano nao logrou transformacdes nas politicas
desenvolvidas até entdo, dessa forma, os paises poderiam facilmente continuar com
as medidas ja adotadas, sem que isso ferisse os principios do plano.

Em relacdo ao embate entre controlistas e desenvolvimentistas, a
autora menciona ter havido iniciativas de grupos de mulheres nas décadas de 1920 e
1930 pelo controle de natalidade, tendo como norte o bem-estar das mulheres e o
controle sobre o proprio corpo, sem sucesso em ambito nacional ou internacional.
Barroso (1989) mostra que a resisténcia ao tema vinha de homens, contrariados pelo
controle de fecundidade e que, inclusive, buscavam desqualificar e tolher a fala das
mulheres que participavam dos encontros promovidos. Havia participacdo de
mulheres brasileiras nesses encontros internacionais, como Bertha Lutz que,
prevendo a dificuldade que teriam no embate com o0s representantes homens,

reivindicava, sem sucesso, espacos exclusivamente de mulheres para debater o tema.
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Nesse momento, se reconhecia a importancia da “promogao de
direitos e oportunidades iguais” entre homens e mulheres, principalmente na
educacdo e emprego, eram essenciais para a regulacdo da fecundidade. O
documento de preparacao para Bucareste justificava a importancia disso para que as
mulheres ndo se sentissem “inclinadas a buscar a realizagao pessoal exclusivamente
na maternidade” (apud BARROSO, 1989, p. 191).

Em relacéo ao aborto,

O Simpo6sio!” discutiu os diversos aspectos dos direitos humanos,
especialmente o do direito a vida e do direito da mulher e da familia de decidir
livremente sobre assuntos relativos a integridade fisica e satde mental. Foi
considerado desejavel que o Estado e a comunidade internacional tentem
reconciliar os direitos envolvidos na questdo. Qualquer que seja a solugéo
encontrada, serd necessario um sistema de controle para a defesa dos
direitos humanos, envolvendo a participacdo de pais, médicos, juizes,
assistentes sociais e outros. Toda e qualquer recomendacéo relativa ao
aborto devera dar a méaxima ateng¢do as necessidades e valores sdécio-
culturais dos varios paises e devera levar em consideragdo informacéo
médica abrangente sobre as implicacdes e consequéncias do aborto, tanto
para a mae quanto para filhos futuros (apud BARROSO, 1989, p. 192).

Havia também o posicionamento dos desenvolvimentistas em relacdo
a fecundidade, que também tiveram eco na conferéncia de Bucareste. Segundo
Barroso (1989), decorrente da ideia de que o0s paises considerados
“subdesenvolvidos” iriam atingir o estagio do desenvolvimento e, para isso, 0s
dispositivos internacionais propunham programas de “ajuda externa” e “transferéncia

de tecnologia”. A autora afirma que

No ambito da ONU, em 1970, uma tentativa de associar "uma acgéo
internacional para o avanco da mulher" a estratégia da Segunda Década da
ONU para o Desenvolvimento foi proposta em termos de "um progresso
continuo”, "maior participacdo das mulheres", ou "utilizacédo de seus talentos
em beneficio da sociedade". Isso refletia a visdo prevalecente que ignorava
o papel produtivo das mulheres do Terceiro Mundo e presumia que a méo-
de-obra feminina era uma inexplorada fonte de recursos humanos

(BARROSO, 1989, p. 193).

A autora menciona um estudo realizado pela CEPAL sobre a
participacdo das mulheres no desenvolvimento da América Latina, sob iniciativa de
Salvador Allende. Curioso notar que a polémica do documento diante da ONU foi a

existéncia de um capitulo sobre Cuba. Esse estudo aponta que “aspectos do

17 Simpésio sobre Direitos Humanos e Populacao, realizado em Amsterdd, em 1974, em preparacéo
para a Conferéncia de Bucareste que ocorreu hoO mesmo ano.
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desenvolvimento sdo igualmente importantes para o avanco das mulheres e, portanto,
os problemas ligados as mudancas demograficas ndo podem ser isolados do contexto
do desenvolvimento global” (BARROSO, 1989, p. 194). Além disso, afirma que “a
questdo da mulher no desenvolvimento é valida porque as mulheres constituem uma
forca social e histérica que pode levar as sociedades a atingir uma melhor qualidade
de vida para todos” (idem). Para Barroso (1989, p. 195), o documento infere que a
“‘metade subordinada da humanidade teria que assumir a tarefa herculea de resolver
0s problemas de todos a fim de validar sua propria causa” (BARROSO, 1989, p. 195).

Conclui, sobre as linhagens de pensamento controlistas e
desenvolvimentistas, que o interesse pela condicdo da mulher se devia ao
reconhecimento “o da importancia das mulheres como solugao para outros problemas,
embora essa instrumentalidade nunca tenha sido explicitamente enunciada”
(BARROSO, 1989, p. 195).

O contexto internacional da década de 1980 na América Latina era a
redugdo das taxas de crescimento econdmico, instabilidade e volatilidade
principalmente das economias emergentes. Havia altos indices de inflagdo e recesséo
— efeito dos EUA quebrando o acordo de Bretton Woods. Nesse momento, Regan,
nos EUA, e Tatcher na Inglaterra sdo os grandes defensores das teses neoliberais,
gue avancam internacionalmente apés a queda do muro de Berlim.

Nesse contexto,

O governo conservador dos Estados Unidos reduz seu apoio aos programas
de planejamento familiar e deixa de exercer pressdes sobre 0s organismos
internacionais para fomentar o controle populacional nos paises em
desenvolvimento (PAIVA e WAINMAN, 2005, p. 310).

A principio, a presséo dos EUA, entretanto, ndo refletiu diretamente
nas acdes dos miliares brasileiros. A argumentacao de parte do governo que se punha
desfavoravel ao controlismo e a favor da manutencéo das taxas de natalidade era o
desenvolvimento nacional. Entendiam que as taxas de natalidade estimulariam o
crescimento do PIB, argumentando que o envelhecimento da populagdo aumentava
0S custos para o Estado, uma vez que o cuidado com a pessoa idosa era mais
“oneroso” do que aquele com as criangas. O viés para a contrariedade ao controlismo
era moral, contra a contracep¢do e econdmico. Em relacdo a argumentagdo dos
“custos” relativos as criancas e idosos, podemos refletir também que os primeiros

eram assumidos quase inteiramente pelas familias, por meio do trabalho n&o pago
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das mulheres, enquanto os idosos requerem amparo também do Estado por meio da
seguridade social. O fato € que se amparam na apropriacdo coletiva das mulheres
para o estimulo ao desenvolvimento econémico: seja no cuidado com as criangas,

seja no debate entre controlar sua fecundidade ou estimular que tenham filhos.

A posicédo natalista oficial foi mantida pela ditadura militar até o ano de 1974,
ao mesmo tempo em que no pais se estruturava a rede privada controlista,
que obteve suporte governamental. E bom lembrar que a BEMFAM foi
declarada de utilidade publica em 1971. A idéia de que no chamado Terceiro
Mundo o controle de natalidade é uma necessidade crucial fomentou muitos
programas de apoio Internacional que tiveram, nacionalmente, fortes aliados.
Além da pobreza, a degradacdo do meio ambiente é para alguns setores do
movimento ecoldgico um forte argumento contra nascimentos abaixo da linha
do Equador (AVILA, 1993, p. 388).

H4, portanto, a atuacao indireta do Estado no controle de natalidade,
ao permitir e apoiar a atuacao de instituicbes de planejamento familiar no pais. Ha
uma dualidade observada dos militares em relacdo ao controle de natalidade: ao
mesmo tempo que adota um discurso anticontrolista, deixa agir politicas de controle
de natalidade e esterilizacdo por parte dessas agéncias privadas de “planejamento
familiar’. A declaracdo do BEMFAM como “utilidade publica” nos ressalta que, além
de “permitir atuar”, o governo militar incentivou que essas agéncias atuassem no pais.
O tema gera um embate com a igreja catdlica, que exercia influéncia no governo e no
debate publico, ao se opor fortemente a qualquer intervencéo na natalidade (Paiva e
Wanjman, 2005).

Em relacdo a igreja catdlica, Costa (2009) mostra uma mudanca de
posicionamento em relacdo ao planejamento familiar no final da década de 1970,
guando a instituicdo interrompe o discurso completamente contrario a regulacéo de
fecundidade e passa a pregar o méetodo "natural’ de contracepcdo: abstinéncia
periodica.

Sobre o BEMFAM, Costa (2009, p. 1075) demonstra que houve
grande expansao nos municipios, principalmente no Nordeste, atuando na distribui¢cao
de contraceptivos “sem critérios e sem o monitoramento clinico”, decorrendo numa
“situagcdo de risco, ainda hoje ndo dimensionado, para a saude das mulheres
atendidas pelo BEMFAM”.

Costa (2009) menciona a a¢do do Centro de Pesquisas de Assisténcia
Integrada a Mulher e a Crianca (CPAIMC), que atuou no Brasil concomitantemente ao

BEMFAM, de forma “mais agressiva”, ao financiar treinamento de profissionais da
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saude e subsidiar uma rede de médicos para realizacdo de esterilizac&o cirdrgica de
mulheres. A autora afirma que a instituicdo distribuia materiais e insumos
contraceptivos para outras entidades privadas de planejamento familiar, e o fazia
“‘usando de sua prerrogativa legal de isengcdo de impostos para importacdo como
entidade de utilidade publica, sem fins lucrativos” (COSTA, 2009, p. 1075). Importante
destacar que o reconhecimento enquanto “utilidade publica” era conferido pelo
Estado. Portanto, o governo militar ndo apenas “permitia” a atuagcado desses grupos,
mas incentivava que intervissem no controle de natalidade no pais.

Heleieth Saffioti (1984) reforca a postura dos militares em tratar o
debate sobre a fecundidade/natalidade e demografia como assuntos de seguranca

nacional:

Enquanto o Ministério da Saude comeca a implementar seu plano — e o
planejamento familiar deve estar afeto ao brago do Estado destinado a cuidar
da saude — o Ministro do Estado Maior das Forcas Armadas, Waldir
Vasconcelos, promete que o atual Presidente da Republica, antes de terminar
seu mandato a 15/03/1985, decretara a criacdo do Conselho Nacional de
Politica Demografica, que tera como funcao a implementacéo do Programa
de Planejamento Familiar e que ficarda subordinado ao Conselho de
Segurancga Nacional. Trata-se, pois, da militarizagc&o da func¢é&o disciplinadora
da reproducdo humana, desde sempre desempenhada por um braco civil do
Estado (SAFFIOTI, 1984, on-line).

Importante pontuar também que apenas em 1979 é suprimido das
Leis de Contravencdes Penais 0 texto que proibia anunciar meios de contracepc¢ao. A
redacdo do artigo anterior considerava contravencdo penal “anunciar processo,
substancia ou objeto destinado a provocar aborto ou evitar a gravidez”. A partir de
1979, desconsidera-se a divulgacdo de meios de evitar gravidez, porém permanece a
proibicao relativa aos métodos para interrup¢éo de gravidez.

Outro ponto de contradicdo no aparente posicionamento
anticontrolista dos militares em relacédo as taxas de natalidade é a declaracdo do
General Valdir Vasconcelos, em 1982, lembrado por Costa (2009, p. 1075), que trata
dos brasileiros que n&o ingressaram no servigo militar em decorréncia de condi¢gbes
fisicas e de saude. Para o militar, essa era uma “condi¢cdo de sub-raga”, e o pais
deveria “controlar nascimentos desta subespécie”.

Maria Amélia de Almeida Teles (2015) discorre sobre as violacdes dos
direitos das mulheres na ditadura® e comenta sobre a atuagdo do BEMFAM. Segundo

18 Importante ressaltar a dificuldade em informacgGes acerca das violacdes de direitos humanos no
periodo de ditadura militar, coisa que so foi possivel com o trabalho das Comiss@es da Verdade e por
meio dos depoimentos das vitimas, uma vez que os agentes da repressao “sempre se recusavam a
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a autora, a instituicdo “realizou e acabou por impor esterilizagdo em massa e
experimentacfes com substancias reprovadas em paises europeus, como o Depo-
Provera” (TELES, 2015, p. 1006). A postura ambigua dos miliares em relagcdo ao
controle de natalidade € destacada por ela:

Do ponto de vista oficial, mantinha-se numa politica do nao intervencionismo
na vida reprodutiva. Na pratica, abria caminhos, com subsidios e facilidades
substanciais para ac¢des antinatalistas, com acordos entre as secretarias de
salide e a Bemfam nos diversos estados brasileiros, priorizando a aplicagao
massiva de meios contraceptivos, ainda em fase experimental, junto a
populacdo pobre e em sua maioria negra (idem).

Sem informacdes sobre os anticoncepcionais e fazendo uso de forma
inadequada em decorréncia disso, muitas mulheres foram esterilizadas e correram
risco com as substancias ofertadas. Abaixo, Teles (2015, p. 1006) demonstra dados

sobre a esterilizacdo das mulheres nesse contexto:

Em Pernambuco, 18,9% das mulheres de 15 a 44 anos estavam esterilizadas,
por meio de ligadura de trompas. Em Manaus, 33% das mulheres
encontravam-se com as trompas ligadas, no Piaui, 17% e, em S&o Paulo,
15%. Estavam excluidas destes calculos aquelas mulheres esterilizadas em
decorréncia de abortos inseguros ou pelo uso inadequado de
anticoncepcionais ou do dispositivo intrauterino (DIU). Chegamos a uma
situacdo absurda de reduzir drasticamente a natalidade em areas de
baixissima densidade demografica, como a Amazoénia.

Héa estudos que mostram a intensa esteriliza¢ao cirargica de mulheres
no Brasil todo, mas principalmente nas regiées Norte, Nordeste e Centro-Oeste
(VIEIRA, 2003). Com as poucas opcoes de contracepcado disponiveis, a esterilizacdo
se tornava uma das possibilidades para as mulheres mais pobres. Correa e Avila
(2003) apontam que uma pratica comum no Nordeste era a utilizacédo de esterilizacdes
femininas como moeda de troca para angariar votos em periodo eleitoral.

Apesar de ndo ser uma politica diretamente oferecida pelo governo
no periodo referido, as esterilizagdes faziam parte da atuacao de grupos privados de
“planejamento familiar’, muitos com postura controlista. Atuavam no Brasil com
conivéncia e apoio dos militares, o que mostrava a dualidade entre o que se
discursava sobre planejamento familiar e o que se punha em préatica. H4 uma
mudanca importante com a implementacdo do PAISM, que coloca o Estado como

central na oferta de planejamento familiar, conforme veremos em outras secoes.

responder as questdes apresentadas pela comissdo” (TELES, 2015, p. 1002).
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Maria Isabel Baltar da Rocha (2006) faz uma sintese sobre discusséo
politica em relagdo ao aborto no Brasil, nos periodos que chama de “Estado
autoritario”, compreendendo de 1964 a 1985. A autora analisa essa discussao a partir
de trés ambitos: circunscrita pelo Executivo, no poder Legislativo e na sociedade civil.
Em relacédo ao periodo do Estado autoritario, Rocha (2006) sinaliza a existéncia de
dois momentos: 1964 a 1979, consistindo no periodo mais rigido da ditadura
empresarial militar, e 1979 a 1985, caracterizados pela abertura politica.

Entre 1964 e 1979, periodo mais duro da ditadura, Rocha (2006)
identifica que as discussfes publicas sobre aborto eram escassas. No executivo, ha
o decreto do Novo Cédigo Penal de 1969 que ndo entrou em vigor, contudo, é
importante ressaltar que, nele, havia alteracdo nas penas em relacdo a prética do
aborto e maior controle do Estado na temética, como também aumentava pena para
a mulher que abortasse, mas reduzia a pena quando a situacdo era em defesa da
honra. No legislativo, durante esse periodo, foram apresentados treze projetos, a
maioria para liberacdo da divulgagcdo dos meios anticoncepcionais. Houve quatro
projetos progressistas em torno do tema, todos rejeitados. Um deles, inclusive
propondo a descriminalizacdo do aborto. Outros ampliando os permissivos. Dois deles
chegaram a ser discutidos, mas rejeitados nas comissdes técnicas. Rocha (2006)
afirma que, na sociedade civil, a discussdo sobre o tema era restrita. Havia
manifestacbes da igreja numa postura defensiva contra aborto, porém sem
proposicdes. Entidades privadas de planejamento familiar e controle de natalidade
nao consideravam o tema especifico sobre aborto, apenas tocavam indiretamente no
assunto ao defender os métodos contraceptivos para “evitar aborto criminoso”.

Uma importante reflexdo trazida por Barsted (1992, p. 110) é o timido
apoio, a época, das feministas — questéo que destrincharemos mais tarde em relacéo

ao silenciamento da pauta sobre aborto entre os movimentos sociais:

Deve-se destacar que, quando em 1975, o deputado Jodo Menezes
apresentou ao Congresso Nacional um projeto de descriminalizacdo do
aborto, as manifestagbes publicas das feministas foram discretas, ndo se
registrando nenhuma campanha de apoio.

Com a abertura politica do Estado autoritario, sinalizada por Rocha
(2006), entre os periodos de 1979 e 1985, ha o seguinte cenario na discussao politica

sobre aborto: no Executivo, ausentam-se as proposi¢cdes especificas sobre o tema,
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por outro lado, de imensa importancia, ha a construcdo do PAISM (Programa de
Assisténcia Integral a Saude da Mulher), em 1983. Rocha (2006) pontua a
participagdo de feministas na elaboragdo do documento, 0 que trouxe importantes
contribuicbes nos direitos reprodutivos. O documento tinha maior foco no
planejamento familiar e controle de fecundidade, tangenciando o aborto apenas com
breves referéncias no diagndstico situacional. Havia nele a mencgao de “evitar o aborto
provocado mediante a prevencgao da gravidez indesejada” (Rocha, 2006, p. 370).
Segundo Avila (1993), o PAISM teve sua implementacgio atrasada
pelo embate com a Igreja Catdlica, principalmente no que se refere ao contetdo do
planejamento familiar. A instituicdo tentou ao maximo questionar a divulgacdo de
meios contraceptivos, principalmente em relacdo ao DIU (dispositivo intrauterino),
além de ter buscado, com éxito, censurar materiais sobre o tema da sexualidade e

reproducéo com elaboracéo assessorada por feministas. Nesse sentido, o0 PAISM

teve sua declaragdo como programa oficiai retardada em funcdo do embate
que essa igreja travou para retirar o DIU (dispositivo intra-uterino) da lista dos
métodos contraceptivos a serem oferecidos no servico publico. A polémica se
resolveu pela Inclusdo do método, mas o setor religioso ganhou um amplo
espaco na divulgagdo e orientacdo dos métodos chamadosnaturais. Além
disso, conseguiu embargar. episodicamente e, em alguns casos,
definitivamente, muitos dos materiais de divulgacdo que foram elaborados
pelos grupos feministas a pedido do Ministério da Satde (AVILA, 1993, p.
389).

Pautando a funcao da relagcéo sexual exclusivamente para procriacéo,
a igreja catolica se opunha ferrenhamente a qualquer intervengdo na natalidade,
empregando seu poder para definir o comportamento sexual e reprodutivo para além
dos seus fiéis, em busca do Legislativo e Executivo para regular a vida em sociedade
segundo seus preceitos. Para Avila (1993, p. 390), a igreja catolica “parece perceber
ai o lugar fundamental de expresséo do seu poder sobre todo 0 conjunto da sociedade
e ndo apenas sobre aqueles que comungam de suas doutrinas”.

Segundo a analise da discusséao politica sobre aborto no Brasil entre
1979 e 1985, Rocha (2006) aponta que foram apresentadas sete propostas contendo
o tema aborto no Legislativo: dessas, cinco mencionavam diretamente o aborto, nas
outras duas, a matéria legislativa era a anticoncep¢do, aparecendo o aborto em
segundo plano. Tratava-se de projetos para descriminalizacdo ou ampliacdo dos

permissivos para realizacdo do aborto. Segundo Rocha (2006), esse aumento de
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propostas no legislativo marca o inicio da influéncia do movimento feminista no
Congresso.

Vale destacar que em 1983 é divulgado o texto final de uma Comisséo
Parlamentar de Inquérito (CPI) com objetivo de investigar os supostos problemas
vinculados ao aumento populacional brasileiro, que, segundo Avila (1993) e Rocha
(2005),tem perspectiva controlista. Avila (1993) destaca um trecho desse documento,

que transcrevemos abaixo:

A auséncia de um efetivo Programa de Planejamento Familiar compromete
0s nossos esforgos visando o desenvolvimento. Esta auséncia, ademais,
podera fazer com que, dentro em pouco, sejamos confrontados com a
necessidade de implantar uma politica autoritaria de regulacédo da natalidade,
em nenhum ponto condizente com o atual momento politico brasileiro e que,
certamente, chocaria a consciéncia do nosso povo, por abstrair-lhe o sagrado
direito de decidir, de maneira livre e consciente, o nimero de seus filhos e os
espacamentos entre eles (AVILA 1993, p. 389).

O objetivo, ao final, € o controle, e “esse discurso autoritario e
ameacador tinha como alvo principal as mulheres, pois era para elas que se dirigiam
as supostas acdes de planejamento familiar” (AVILA, 1993, p. 389). Para a autora, as
propostas e justificativas estavam impregnadas de despotismo e do preconceito das
elites com o povo, percebido “ndo como individuos, mas pessoas sem maioridade,
portanto incapazes de decisdo” (idem).

Na sociedade civil, tal discussdo era menos restrita, com maior
participacdo do movimento feminista autbnomo na atuacdo publica. Ha eventos e
discussbes sobre o tema. Leila Linhares Barsted (1992) menciona um encontro
nacional, em 1983, organizado no Rio de Janeiro por um conjunto de organizacdes
feministas para discutir saude, sexualidade, contracepcado e aborto. O evento reuniu
mais de 300 mulheres que representavam 57 grupos de quase todo o pais. O
documento final do evento elencava o aborto como direito e demandava servigos para
atendé-lo — reivindicando politicas publicas tratando do tema.

Segundo Barsted (1992), o movimento feminista que surge no Brasil
na década de 1970 ainda ndo defendia propostas publicas sobre aborto. Diante do
contexto da ditadura militar, 0s movimentos sociais se voltam a resisténcia ao regime
autoritario, fazendo aliancas em diversos setores. Diferentemente do movimento
feminista em outros paises, que buscava ampliar a democracia, no Brasil, as

feministas estavam na luta para conquista-la.
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De fato, em 1975, dentro de uma conjuntura politica e social de intensa
repressdo, um grupo de mulheres organizou, no Rio de Janeiro, durante uma
semana, um seminario sobre o papel e o comportamento da mulher na
sociedade brasileira sob os auspicios da ONU e da ABI - Associacao
Brasileira de imprensa. [...] O primeiro momento do debate publico sobre o
feminismo no Brasil (BARSTED, 1992, p. 106).

Sobre os temas debatidos na ocasido, a autora comenta que 0
documento final do Seminario apresenta uma andlise breve sobre a situacdo da
mulher no pais, tendo como norte aspectos do trabalho, da saude, legislacéo, papéis
e estereodtipos sexistas, educacdo e questao racial. Para Barsted (1992, pp. 106 a
107), a participagdo de mulheres militantes de esquerda, em sua maioria, marca a
“‘intengao desse grupo organizador em dialogar com 0s outros grupos de oposi¢ao a
ditadura, de se legitimar como mais um movimento de contestagcdo ao regime militar”.
Em decorréncia das aliancas buscadas, inclusive com grupos catdlicos, o enfoque séo
as questdes do trabalho, podendo-se observar o “cuidado na omissao da expressao
feminismo e a auséncia de referéncia a questao do aborto no documento final” (idem).

Assim, algumas pautas ficam de lado também de forma estratégica.
Avila (1993) destaca o intenso trabalho das feministas na luta contra a ditadura e em
busca das elei¢des diretas. Ainda que o movimento feminista estivesse num contexto
de fortalecimento na década de 1970, o combate a ditadura empresarial militar
ocupava grande parte dos seus esforcos.

Teles (2015) destaca a participacdo das mulheres em diversas
atividades contra o regime militar, desde a atuacdo na imprensa clandestina,
distribuicdo de material impresso, apoio logistico da resisténcia, até a guerrilha
armada. Essas mulheres enfrentavam o machismo em suas proprias organizacgoes, e,
principalmente, a misoginia dos militares, que as consideravam ainda mais perigosas
que os homens, por supostamente desejarem “supera-los”. Segundo Teles (2015), os
militares se incomodavam com o fato dessas mulheres subverterem o0s papéis
tradicionalmente relegados ao feminino, de submissédo. Quando presas, sofriam

torturas ainda mais cruéis que os homens:

Eles odiavam as militantes que fugiam do estereétipo da submissédo, da
dependéncia e da incapacidade de tomar deciséo. A tortura foi amplamente
usada contra mulheres e homens. No entanto, as mulheres foram submetidas
de forma mais intensa a tortura sexual, como 0s estupros, as mutilacdes,
inclusive, com uso de animais vivos (TELES, 2015, p. 1011).
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Dentre as violéncias cometidas pelos militares contra as mulheres
presas politicas, esta o aborto forcado. Teles (2015) escancara a hipocrisia em relagcéao
a tematica sobre aborto: enquanto se proibe e criminaliza a escolha da mulher, os
militares praticavam abortos como forma de tortura fisica e psicolégica as militantes
presas. Um dos relatos transcritos pela autora mostra que esses procedimentos eram
realizados sem as menores condi¢cdes de higiene, sem anestesia e sem instrumental
adequado: “quando, impotente, a vitima gritava, os torturadores faziam um alarido
histérico e sadico, gritavam de alegria, diziam palavrées aos indignados espectadores
mantidos sob ameacas dos fuzis” (apud TELES, 2015, p. 1009).

Segundo Rosado-Nunes e Jurkewicz (2002, p. 18), “setores da
esquerda viam na luta pelo direito ao aborto o risco do divisionismo, atribuindo pouca
relevancia social a essa reivindicagao”. Por isso, nesse momento, nas reivindicacoes
do movimento feminista, prevaleciam as pautas relacionadas ao trabalho (SARTI,
1988).

Para além de uma estratégia e fruto do contexto de ditadura, a
dificuldade em travar esse debate, para Barsted (1992), ia na direcdo da
desqualificacdo de setores progressistas, inclusive de esquerda, tratando-a como
secundaria e divisionista, impensavel no contexto de ditadura. O aborto era
considerado uma “pauta de mulher burguesa®, tendo recebido rechago de
proeminentes pesquisadores e militantes de esquerda, contrarios a mencgao a pauta
no contexto de ditadura. Hoje, com distanciamento historico, observando aquilo que
foi vivido e o que vivemos hoje, nos questionamos: 0 que conquistamos deixando essa
pauta de lado? O que lograremos repetindo esse recuo?

Avila (1993) afirma que o tema da sexualidade e reproducéo ndo
foram a pauta principal do movimento feminista no Brasil nos anos 1970. Segundo a
autora, no contexto da ditadura militar, as feministas se aliavam a outros segmentos,
como alguns grupos religiosos, partidos politicos etc. na luta contra o regime
autoritario. Por conta dessas aliancas, os temas ligados a sexualidade e a reproducéo
ficaram “estrategicamente fora” do discurso emergente feminista (AVILA, 1993, p.
384). Nalu Faria e Barbara Lopes (2016, p. 10) afirmam que “parte do movimento
feminista temia que falar em aborto pudesse incitar a direita”. O “recuo tatico” das

feministas, entretanto, ndo logrou conter o avango conservador em torno da tematica,
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como vimos anteriormente. Os conservadores tinham no aborto, cada vez mais, uma
tematica de interesse e atuacao politica.

O tema do aborto passa a ser tema de maior interesse entre as
feministas a partir do final da década de 1970, com a Anistia Politica e a volta das
feministas exiladas pela ditadura empresarial militar. Isso pela experiéncia dessas
mulheres no exterior junto a outros grupos feministas (AVILA, 1993; OLIVEIRA, 2005).
Para Barsted (1992, p. 110), “a camisa de forga em torno do movimento feminista no
gue concerne ao aborto, tecida pela alianga com setores de esquerda e da Igreja
Catolica, foi sendo afrouxada no final dos anos 70”. A autora ainda afirma que a
discusséo em torno do tema por parte das feministas, entre 1970 e 1980, abarcava as
estratégias que poderiam levar a ampliagdo do direito ao aborto no Brasil. O debate
girava em torno da polémica entre os termos legalizacdo ou descriminalizacdo do
aborto, lutar pela descriminalizac&o total ou regulamentada, ou buscar a ampliacao
dos permissivos existentes no Cédigo Penal de 1940.

Fato emblematico mencionado pela autora, em 1980, € a prisdo de
médicos, enfermeiros e pacientes numa clinica no Rio de Janeiro acusadas de aborto.
Diante disso, h&a intensa manifestacdo contra a prisdo dessas pessoas, além da
reivindicacdo da legalizacao do aborto. Foi algo que repercutiu grandemente na midia,
sendo estopim para a criacdo de uma campanha nacional pela descriminalizacéo do
aborto. Tratava-se de uma “ruptura consciente com alguns tradicionais aliados na luta
contra a ditadura, dentre eles a Igreja Catélica” (BARSTED, p. 111). Em reagéo, a
igreja publicou diversos artigos na midia e ameacou de excomunhdo aquelas que
defendessem a legalizacdo do aborto. As feministas foram as ruas, pesquisando a
opinido da populacado sobre a pauta e buscando tornar o tema visivel.

No mesmo ano, Barsted (1992) menciona o drama de uma crianca de
12 anos, gravida apos ser estuprada pelo padrasto, que teve o aborto negado ainda
que fosse seu direito amparada pelo Codigo Penal. Situagdo que se tornou publica e
abriu espaco para a discussdo da necessidade de politicas publicas para ofertar o
aborto legal nos casos ja permitidos por esse Codigo. Nesse momento, 0 movimento
feminista busca articulacdo com partidos politicos e candidatas as eleicbes recém
convocadas.

Outro Importante encontro descrito pela autora acontece em 1983, no

Rio de Janeiro, momento em que a discussdo do aborto estava presente em dois
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painéis. Naquele evento, fora lancado o dia 28 de setembro como o Dia Nacional de

Luta Pelo Direito ao Aborto. No documento final desse encontro, constava:

"(...) direito ao aborto como Ultima medida para resolver o caso de uma
gravidez indesejada. Ampla campanha de esclarecimento sobre a questéo do
aborto deveria ser feita incluindo os perigos que ele acarreta para a saude da
mulher, se realizado sem assisténcia médica. Sua gradativa liberacdo devera
compreender total assisténcia ginecolégica gratuita, incluindo-se a pratica do
aborto nos servicos de assisténcia médica oferecida pela previdéncia social.
Somente uma politica assim considerard a mulher como sujeito e ndo objeto.
E, por isso mesmo, sera ela apoiada e defendida, pois, mais do que nunca,
estamos conscientes: nosso corpo nos pertence!” (apud BARSTED, 1992, p.
118).

Na época, matérias em jornais e pesquisas sobre aborto eram
realizadas entre feministas e profissionais da saude. Havia reportagens em veiculos
de grande circulagdo, como as revistas Veja e IstoE.

Algumas das organizagdes que buscavam fomentar esse debate, de
acordo com os registros de Barsted (1992), eram a Casa da Mulher de Sao Paulo, o
CIM - Centro de Informacédo da Mulher, o0 SOS-Sexualidade e Politica, o Pro-Mulher,
a Unido de Mulheres, a Frente de Mulheres Feministas, o Grupo Acdo Lésbico-
Feminista e outras. Ha acdo desses grupos em diversas frentes, inclusive na
articulacdo com sindicatos e partidos para reivindicar avangos no que se refere aos
direitos reprodutivos, incluindo informacdo e implementacdo das politicas publicas
acerca do aborto, contracepcéao etc.

Destacamos abaixo uma das iniciativas apresentadas no ano de
1993, pela importancia do seu teor critico a exploracdo mercantil da proibicdo do

aborto:

Fato marcante, nesse ano de 1983, foi o projeto, apresentado ao Congresso
Nacional pela deputada federal Cristina Tavares (PMDB-PE), tratando da
ampliacdo das possibilidades legais de realizacdo do aborto. Como
justificativa do projeto, a deputada apontava a necessidade de por fim a
indastria do aborto, responsavel por tantas mortes e acidentes cirlirgicos
(BARSTED, 1992, p. 119).

A inclusdo do aborto na discussao entre as mulheres nessa época,
para Avila (1993, p. 384), apresenta diversos significados, como a “superac&o do tabu,
ampliacdo dos espacos democraticos dentro da oposicdo ao regime e, a0 mesmo
tempo, “descompressao” politica por parte do regime autoritario”.

Para Barsted,
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A luta pelo direito ao aborto no Brasil tem no seu cerne a radicalidade da
contestacdo contra a interferéncia do Estado no corpo feminino, contra a
disciplinacdo moral e religiosa sobre este mesmo corpo por parte dos setores
religiosos e contra o moralismo da sociedade em geral e dos setores de
esquerda, em particular, que viam nessa questdo do aborto um viés
divisionista e pouco relevante socialmente (BARSTED, 1992, p. 105).

A volta das feministas exiladas e a abertura politica no pais véo
demandar importantes mudancas no embate acerca da tematica. Eleonora Menicucci
de Oliveira (2005, p. 132) comenta que “as feministas brasileiras, nosotras, ex-
exiladas, ex-presas politicas, viajantes, trouxeram [...] essa questdo dos direitos
humanos das mulheres com muita forca e com muita radicalidade para as
mobilizagdes”. Para ela, essa radicalidade tinha como ponto a luta pelo direito ao
aborto, questao relacionada “a nogao mais forte, mais reacionaria, mais conservadora
da maternidade compulséria, que € base da moral judaico-cristd” (OLIVEIRA, 2005, p.
132). A convivéncia das feministas no exterior com feministas estrangeiras, como as
francesas, influenciou de forma importante a forma como a luta pela legalizagéo do
aborto se espraiou no pais ap6s a redemocratizacao.

Trataremos especificamente sobre o periodo que compreende 1985
a 1989 na préxima secdo, momento que inclui as discussdes da Assembleia Nacional
Constituinte e a intensificacdo do embate entre feministas e grupos catdlicos.

3.4 A REDEMOCRATIZACAO E 0S EMBATES NA CONSTITUICAO FEDERAL DE 1988

Nos dedicaremos agora a pensar o tratamento da temética no periodo
de “redemocratizacao”, que compreende 1985 até 1989, passando pela Assembleia
Nacional Constituinte, que culmina na promulgacédo da Constituicdo Federal de 1988,
e apresentou um intenso debate por parte das feministas que buscavam garantia e
ampliacéo dos direitos das mulheres. Nesse periodo, houve a primeira eleicédo direta
para presidente do pais, depois de anos de ditadura militar. Na ocasido, Tancredo
Neves foi eleito, porém faleceu antes mesmo de assumir. Com isso, seu vice José
Sarney assumiu, ocupando o cargo de 1985 a marco de 1990.

Percebemos, anteriormente, sinais de mudancas no debate e ativismo
sobre aborto e direitos reprodutivos, aspectos que terdo impacto para esse periodo.

Observamos que a “abertura politica” e a volta das feministas exiladas movimentam o
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debate entorno das questdes das mulheres, e a tematica do aborto comeca a ter maior
visibilidade, em que pese a continuidade da resisténcia por setores progressistas. As
feministas se organizam em eventos e encontros, discutem o tema, avangam em
pesquisas, se afastam de aliancas com a igreja e buscam novos aliados na luta pelo
aborto. Ainda que os avancgos sejam timidos, a movimentacéao iniciada tera reflexos
importantes com o processo da Assembleia Constituinte e da construcao das politicas
de saude.

No contexto de “transicdo negociada” (AVILA, 1993, p. 384), “a
consolidacdo da democracia passa a ser meta politica e o pilar para a construcéo de
uma nova sociedade onde o direito de representar, escolher e exprimir opinides é
fundamental”. Nesse momento, ha intensa organizagéo para conquista dos direitos
sociais. Dentre eles, os direitos das mulheres, incluindo atencao integral a saude e
aos direitos reprodutivos. Para a autora, as feministas expandem o trabalho e a
militdncia na area da saude e direitos reprodutivos pois “consideram importante o
papel do Estado enquanto interlocutor e oponente a Igreja e aos controlistas” (idem).
Sao grupos compostos por mulheres de classe média, interessadas em “qualificar o
processo de democratizacao politica e social com um conteudo feminista” (idem) e do
meio popular, em busca de melhores condi¢des de vida.

E a partir de meados dos anos 1980 que, segundo resgatam Correa
e Avila (2003), o termo “direitos reprodutivos” passa a ser utilizado de forma mais
sistematica, ap0s a participacdo, em 1984, de feministas brasileiras no | Encontro
Internacional de Saude da Mulher, realizado em Amsterda. Naquela ocasido, houve a
adocdao do termo proposto pelas estadunidenses “chegando a um consenso global de
que este era um conceito mais completo e adequado (do que saude da mulher) para
traduzir a ampla pauta de autodeterminacéo reprodutiva das mulheres” (CORREA e
AVILA, 2003, p. 20). Dessa maneira, o debate em torno do tema se inicia entre
ativistas e académicas, passando a ecoar nos movimentos de mulheres no Brasil.

Iniciaremos esta sec¢éo pelas analises de Rocha acerca da discussao
politica sobre aborto no Brasil. Ap0s 0 que chama de periodo do Estado autoritario,
compreendendo de 1964 a 1985, Rocha (2006) sintetiza a discussao politica sobre
aborto no periodo que chama de “Estado democratico”, a partir de 1985 até 2006,

momento em que se da a publicacdo do trabalho mencionado. Para essa sintese,
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divide o periodo em dois momentos: a transicdo democratica, de 1985 a 1989, e a
partir de 1989, momento da redemocratizacao.

Interessa a nos agora as andlises sobre o periodo de 1985 a 1989,
quando h&4 mudancas na organiza¢do do Estado, sinalizando para possibilidade de
aproximacao da sociedade civil na elaboracédo das politicas publicas. Nesse contexto,
Rocha (2006) afirma que os direitos das mulheres adentram a agenda politica, dando
maior visibilidade ao debate sobre aborto. Ponto que gerou mais enfrentamentos entre
movimento feminista e instituicoes religiosas.

No Executivo, Rocha (2006) aponta o alargamento de espacos e
instrumentos institucionais de participacdo, ampliando o debate e os debatedores
sobre o tema. Um ponto importante € a criacdo do Conselho Nacional dos Direitos da
Mulher (CNDM), um dos mecanismos que organizou e mobilizou o movimento
feminista e de mulheres a Assembleia Nacional Constituinte. Nesse periodo, ha a
publicacdo da Carta das Mulheres, dirigida aos constituintes com principios e
reivindicacfes. Dentre as reivindicacfes, estd o direito a interrupcdo voluntaria da
gravidez, conforme detalharemos mais adiante.

Destacamos nesse periodo as discussdes entorno do Programa de
Assisténcia Integral a Saude da Mulher (PAISM), mencionado na se¢ao anterior, e
gue trouxe importantes mudancas na perspectiva dos direitos das mulheres. Osis
(1998) comenta que, até a criacdo do Programa de Assisténcia Integral a Saude da
Mulher (PAISM), a preocupacao publica com a satde da mulher era restrita a materno-
infantil, sendo que o foco dos programas nesse sentido era “em intervir sobre os
corpos das mulheres-mées, de maneira a assegurar que os corpos dos filhos fossem
adequados as necessidades da reprodugdo social” (OSIS, 1998, p. 26). A reflexado
sobre autonomia das mulheres e a necessidade de cuidado por essas serem,
sobretudo, seres humanos dignos de atencao por si s0, ndo € parte das preocupacgoes.
A centralidade é o reconhecimento da mulher enquanto ser que produz outros seres,
sendo isso 0 que preocupa: intervir para garantir que a reproducdo ocorra sem
intercorréncias, obtendo éxito no seu produto final: novos seres, descendéncia e
reposicao da forga de trabalho.

O pontapé para a constru¢do do Programa € o chamamento, pelo
Senado, da CPI que investigava o crescimento populacional, com viés controlista. Na

ocasido, o entdo Ministro da Saude, Waldyr Arcoverde, apresenta a proposta do



84

PAISM, construida por uma comissao composta por uma socidloga e trés medicos.
Osis (1998, p. 26) destaca que a composicdo dessa comissao ja indicava a intencéo

do Ministério na proposta do Programa:

Ao incluir duas mulheres preparava-se a aproximacdo com 0 movimento
organizado de mulheres. A formacao delas também se relacionava a intencéo
do governo vencer possiveis oposicfes ao programa: uma sociologa,
portanto alguém ndo médico, e uma médica sanitarista vinculada ao proprio
movimento de mulheres, o que Ihe conferia uma posicdo diferenciada em
relagdo ao chamado poder médico que tradicionalmente era visto como
opressor. Concomitantemente, os médicos Grassiotto e Falindes pertenciam
ao grupo da UNICAMP, com ampla pratica assistencial e discussao
académica em aspectos da area hoje denominada de saude reprodutiva.

Algumas mudancas nos principios do cuidado com a saude das
mulheres ecoardo nesse Programa, cuja proposta foi materializada no documento
intitulado “Assisténcia Integral a Saude da Mulher: bases de agéo programatica”,
divulgado oficialmente em 1984. Uma das justificativas do programa era a
necessidade de ampliacdo de atencdo a saude da mulher, uma vez que havia se
intensificado a presenca feminina na "forca de trabalho”, bem como sua importancia
no "nucleo familiar® (MINISTERIO DA SAUDE, 1985). Apesar dos avancos, a
justificativa para conferir atencéo a saude da mulher segue sendo a sua apropriacao
coletiva como provedora de cuidados a familia e exploracdo no trabalho assalariado.
Estratégia para atuar no convencimento da necessidade do Programa ou néo, trata-
se de um ponto importante para pensarmos, hoje, nas taticas da luta pela ampliacéo
dos direitos das mulheres.

O documento citado acima traz um panorama geral sobre a saude da

mulher, afirmando que:

Considerando-se as causas diretamente relacionadas com a funcéo
reprodutiva (CID, lista B, 38-40), observa-se que 6bitos por hipertensao na
gravidez, complicacdes do trabalho de parto, infeccéo puerperal, hemorragias
obstétricas e aborto sdo os mais frequentes, apesar de serem facilmente
evitaveis através de adequada assisténcia pré-concepcional, pré-natal,
durante o parto, o puerpério e entre as gestacdes (MINISTERIO DA SAUDE,
1985, p. 7).

Dados sobre a queda na fecundidade sdo apresentados no texto,
questionando se a utilizagdo dos métodos contraceptivos pela populacdo se tratava
de escolhas livres do individuo e/ou casal; se eram informados sobre alternativas e

efeitos colaterais; se 0 uso dos métodos era correto e se tinham acompanhamento
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pelos servigos de saude disponiveis. Em relacdo ao planejamento familiar, elenca “o
direito de todos os segmentos da sociedade a livre escolha dos padrdes de
reproducdo que lhes convenham como individuos ou como casais” (MINISTERIO DA
SAUDE, 1985, p. 15), e complementa:

Para que esse direito possa ser efetivamente exercido, é necessario que os
individuos tenham conhecimento das possibilidades de influir no ritmo da
procriacdo e tenham acesso as informacdes e aos meios para que possam
intervir, se assim o desejarem, para separar o exercicio da sexualidade da
funcéo reprodutiva e, em consequéncia, exercer na plenitude o planejamento
de sua prole, objetivo complexo, porém, de alcance possivel com a
implantacédo e firme execuc¢do da proposta de assisténcia integral a satude da
mulher e o0 apoio desejado de todos os segmentos da sociedade (idem).

O aborto € indicado como um dos principais problemas de saude entre
as mulheres, sendo “pouco estudado e as informacdes existentes sdo escassas e
fragmentadas” (MINISTERIO DA SAUDE, 1985, p. 11). Uma das diretrizes gerais do
documento era, inclusive, “evitar o aborto provocado, mediante a prevencdo da
gravidez indesejada” (MINISTERIO DA SAUDE, 1985, p. 17). Para Barsted (1992, p.
121), partia-se do pressuposto de que a orientacdo e o0 acesso aos métodos
contraceptivos se constituiam em processos preventivos a pratica do aborto
provocado.

O PAISM constitui a primeira proposicdo do Estado em relacdo ao
planejamento familiar, com objetivo de proporcionar informagao e atendimento nesse
sentindo, sem imposicdo ou justificativa demogréafica, mas, sobretudo, de
possibilidade de escolha das pessoas em relacédo a reproducdo. Essas elaboracdes
tinham ressonancia daquilo que foi colocado pelo pais na Conferéncia de Bucareste,
gue mencionamos nas sec¢des anteriores. Dentre as acdes do PAISM, era previsto a
intervencdo na formacédo e "reciclagem” das equipes, com subsidios técnico e
cientificos para adequar o trabalho a implementagéo do programa.

O Programa consistia na:

a atencdo a mulher deveria ser integral, clinico-ginecolégica e educativa,
voltada ao aperfeicoamento do controle pré-natal, do parto e puerpério; a
abordagem dos problemas presentes desde a adolescéncia até a terceira
idade; ao controle das doencas transmitidas sexualmente, do cancer cérvico-
uterino e mamario e a assisténcia para concepcao e contracepcao (OSIS,
1998, p. 27).
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Osis (1998) perpassa as polémicas geradas com a publicacdo do
documento que propunha o plano, movimentando diversos setores da sociedade,
desde partidos politicos, profissionais médicos e outros da saude, principalmente
aqueles ligados a instituicbes privadas de “planejamento familiar’, académicos,
movimentos de mulheres. Por um lado, alguns viam o Programa com desconfianca,
por suspeitar que se tratava de uma camuflagem para acédo do governo no controle
de natalidade. Outros, viam uma contradi¢do entre a concepc¢ao de saude integral e a
consideracdo que o Programa apenas abarcava as mulheres na sua capacidade
reprodutiva e atividade sexual. Havia criticas em torno da exclusdo dos homens,
deixando as mulheres a responsabilidade exclusiva na contracepc¢ao.

Por outro lado, havia satisfacdo dos movimentos de mulheres que
reconheciam no plano o atendimento as suas demandas, entendimento expresso na
imprensa e em documentos redigidos em encontros que discutiam o tema. A autora
pontua que as preocupacgdes desses grupos, naquele momento, era a implementagéo
do plano, passando pelas condicbes objetivas de trabalhadores, equipamentos,
materiais, além da necessidade de vinculagdo do Programa “no embate mais amplo,
que se dava no sentido de conquistar e assegurar a democracia” (OSIS, 1998, p. 29).
Segundo a autora, os movimentos de mulheres ndo ignoravam a possibilidade de
haver oculto no Programa outra intencdo do governo, mas consideravam gue consistia
num importante avango para a saude das mulheres, principalmente por atribuir ao
Estado a responsabilidade pela oferta de planejamento familiar, € ndo mais nas
instituicdes privadas de cunho controlista.

Os movimentos defendiam que:

o integral se referisse também ao contexto social, psicolégico e emocional
das mulheres a serem atendidas. Em termos pragmaticos, que o médico, ao
prestar assisténcia, concebesse a mulher como um ser completo, ndo apenas
portadora de um corpo, mas vivendo um momento emocional especifico e
inserida em um determinado contexto socio-econémico. Além disso, os
movimentos de mulheres insistram em que o PAISM incluisse acbes
definidas de educacdo sexual e em saude, para afastar qualquer
possibilidade de ele ser usado para o controle populacional coercitivo (OSIS,
1998, p. 29). (Grifos nossos).

Em relag&o as intengbes do governo com o PAISM, Osis (1998, p. 30)

faz as seguintes consideracgoes:
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Parece, portanto, que esta mais préximo da realidade entender a inclusao das
atividades de contracepgdo no PAISM como a estratégia politica que o
governo brasileiro encontrou para administrar e manter sob controle pressfes
externas e internas presentes no momento em que o programa foi langado.

Para a autora, essas pressdes externas tinham a ver com aquelas
internacionais que buscavam influenciar o pais a tomar medidas controlistas. Ao
mesmo tempo, a proposicao do Programa ia de encontro com a postura adotada pelo
pais na Conferéncia de Bucareste, negando posturas autoritarias e controlistas,
tomando a responsabilidade de ofertar planejamento familiar de acordo com a
avaliacdo das préprias familias, que tinham apenas as instituicbes privadas
controlistas como opcéo até aquele momento. Aléem disso, ainda atendia aos clamores
dos movimentos de mulheres, “cuja atuagdo era expressiva naquele momento
histérico” (OSIS, 1998, p. 30).

Celi Pinto (2003) destaca que, desde o inicio da década de 1980,
surgiram no Brasil diversas organizacdes de apoio as mulheres, atuando na tematica
da violéncia e da saude, o que ecoou na construcdo do PAISM: a experiéncia das
feministas nessas organizacdes e a atuacdo no corpo técnico de construcao dos
documentos de saude da mulher qualificaram a composicao do programa.

Costa (2009) destaca a importancia do movimento sanitarista no
pontapé para o entendimento de “assisténcia integral a saude” e na construgao do
PAISM junto das feministas. Importante acontecimento dessa época é a 12
Conferéncia Nacional de Saude e Direitos da Mulher, chamada pelo Ministro da Saude
e realizada em 1986, com participacao de 900 representantes do todo o pais, sendo

desses, 549 cadastrados como delegados. O contexto da convocacéao era o seguinte:

As demandas em torno do projeto de reforma sanitaria, apresentado e
debatido na 82 Conferéncia Nacional de Saude por cerca de 5.000
participantes, em 1986, com forte atuacdo das mulheres, permitiram o
reconhecimento sobre as especificidades do tema sadde da mulher e
aprovaram, entre as resolucBes da 8% Conferéncia Nacional de Saude, a
convocacao imediata da Conferéncia Nacional de Saude e Direitos da Mulher.
Refletindo as premissas da 82 Conferéncia Nacional de Salde, a Conferéncia
Nacional de Saude e Direitos da Mulher, organizada também em 1986 pelo
Conselho Nacional de Direitos da Mulher, com o apoio dos movimentos de
mulheres de todo o Brasil, do Ministério da Salde e Ministério da Previdéncia,
reafirmou e detalhou as diretrizes norteadoras das politicas de salude da
mulher sintonizadas com o PAISM, transformando-as em resolugfes
programéaticas (COSTA, 2009, p. 1077).

A 82 Conferéncia de Saude, realizada em marco de 1986, teve papel
fundamental na conformacdo do SUS. Com intensa participacdo popular e de

movimentos sociais, inclusive feministas e sanitaristas, foi a primeira aberta aos
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usuarios. Debateu-se e deliberou acerca de temas como a saude como dever do
Estado e direito do cidadao; a reformulacdo do Sistema Nacional de Saude; e o
financiamento setorial. No relatorio final da Conferéncia, consta que as mudancas
necessarias transcendiam “aos limites de uma reforma administrativa e financeira,
exigindo-se uma reformulacdo mais profunda, ampliando-se o préprio conceito de
saude” (CNS, 1986, p. 01).%°

Meses depois, em outubro de 1986, aconteceu a primeira Conferéncia
Nacional de Saude e Direitos da Mulher. A conferéncia resultou em um documento
final, cuja introdugdo marca a compreensao da saude “associada a existéncia de um
trabalho estavel e condignamente remunerado, assim como moradia, educacao,
alimentagcdo, saneamento basico e meio ambiente livre de contaminagao”;
considerada direito de vida digna e plena, sem distingcao de sexo, raca, idade ou classe
social (MINISTERIO DA SAUDE, 1987, p. 7). Reconhecia-se a necessidade de
mudancas “na estrutura econémica e social, capazes de eliminar as desigualdades
existentes e resgatar nosso pais de sua condigdo de dependéncia” (idem).

Faziam parte do temario da Conferéncia os “direitos da reproducéao
humana” e o aborto. Quanto aos primeiros, havia a negativa ao planejamento familiar
com meta demogréfica, acenando a responsabilidade de oferta de contracepcéo pelo
Estado e ndo por entidades privadas, bem como a necessidade de informacéo junto
as mulheres e qualidade no atendimento, assegurando a liberdade de escolha da
mulher. Apontam a proibigdo de “qualquer tipo de ingeréncia estrangeira na politica
populacional brasileira” (MINISTERIO DA SAUDE, 1987, p. 13) e veto & atuacio de
entidades com postura controlista no pais. Ja nesse item, tratavam da interrupcao da

gravidez, no ponto dois, trés, 21, 27, 28, conforme abaixo:

2. Em sua faixa reprodutiva, a mulher devera ser assistida, respeitando-se os
seus direitos a concepcgao, anticoncepc¢do e interrup¢do da gravidez.

3. O Estado acrescentara, nos seus servicos de saude, o atendimento a
interrupcdo da gravidez, nos casos ja previstos por lei.

21. O problema da gravidez de adolescentes e do aborto deverd ser
visualizado como um problema de saude publica e incorporado na discussao
do PAISM.

27. O Ministério da Saude e o CNDM (Conselho Nacional dos Direitos da
Mulher), deverdo promover e garantir ampla discusséo sobre a questdo do
aborto, em todos os setores da sociedade civil, como requisito indispensavel
para a realizacdo de um plebiscito nacional sobre a legalizacdo ou ndo do
mesmo.

28. A questdo do aborto devera ser estudada a partir das relagdes sociais,
ndo sendo considerado como método anticonceptivo.

19 Disponivel em: http://conselho.saude.gov.br/images/relatorio_8.pdf



http://conselho.saude.gov.br/images/relatorio_8.pdf

89

(MINISTERIO DA SAUDE, 1987, pp 13-14).

O documento traga um panorama geral da questdo do aborto,
mencionando que a proibicdo ndo impede que a pratica seja realizada, decorrendo,
na realidade, em mortes e sequelas as mulheres que recorrem a clandestinidade, além
da proliferacdo de clinicas clandestinas e o atendimento desumano a elas.
Consideram o aborto questdo de saude publica e reivindicam o direito da mulher de
decidir sobre o proprio corpo. Nesse sentido, propdem: garantia plena do atendimento
ao aborto nos casos previstos pela lei; descriminalizacao e legalizacédo do aborto.

Retornando ao estudo de Rocha (2006), a autora destaca que, no
legislativo, o debate sobre aborto entra na Constituinte por meio de iniciativa da Igreja
Catolica, que ambicionava proibir a pratica em todos os casos. Para isso, contavam
com apoio de muitos parlamentares evangélicos. Por outro lado, as feministas
buscavam a ampliacdo do direito ao aborto. Nesse periodo, foram apresentados
quatro projetos com visoes restritivas ao aborto, o que, segundo Rocha (2006), aponta
a reacdo conservadora ao tema.

Em contrapartida, Barsted (1982) recupera que, em 1985, por
iniciativa de uma deputada do Rio de Janeiro, Lucia Arruda (PT), a Assembleia
Legislativa do estado aprovou a lei 832/85, que obrigava a oferta do atendimento a
mulher vitima de estupro para realizacdo do aborto na rede publica de salude do Rio
de Janeiro. Apesar de aprovada, a lei teve curta duracdo, uma vez que, com a pressao

da Igreja Catdlica, o governo do Rio de Janeiro pediu sua revogacao.

A cupula da Igreja Catélica, no Rio de Janeiro, deflagrou intensa campanha
contra tal lei. Distribuiu nas pardquias, para ser lida em todas as missas de
domingo que antecederam a votacdo do pedido de revogacao da lei, uma
carta onde repudia a norma legal afirmando que obrigava os servicos médicos
a praticarem o crime de aborto. A mesma campanha foi levada a efeito nas
estacdes de radio (BARSTED, 1992, p. 120).

A autora registra, ainda, que o CRM (Conselho Regional de Medicina)
do estado se posicionou contra a lei diante da polémica levantada e incitada pela
igreja. Todavia, havia manifestacdo de outras regionais do mesmo Conselho
favoraveis a ampliacdo do direito ao aborto, além dos posicionamentos em favor da
lei supracitada por setores da OAB, e outros estados e diversos grupos de

mulheres/feministas.
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Sobre a lei mencionada acima, Corréa e Avila (2003, p. 39) afirmam
que, apesar de ter sido vetada pelo entdo governador Leonel Brizola, “a iniciativa
inaugurou a estratégia de ressignificacdo da norma legal existente, que seria utilizada
de forma sistematica nos anos subsequentes”. Questdo sobre a qual voltaremos a
falar no final desta secéo.

O que nos aproxima novamente ao estudo de Rocha (2006) acerca
das discussdes publicas sobre aborto nesse periodo. A autora destaca, na sociedade
civil, a participagdo do movimento feminista e igreja catolica, ambos atuando direta e
indiretamente na preparacdo da Constituinte, na disputa publica sobre o aborto. Em
destaque, a Conferéncia Nacional de Bispos do Brasil (CNBB), que tratou do tema
articulando posicionamentos contrérios, e a atuagdo no CNDM.

A Constituicdo Federal de 1988 é um marco nas politicas sociais, e as
feministas tiveram um papel importante na busca pelos direitos da classe
trabalhadora, dentre eles, os direitos reprodutivos. O embate entre Igreja Catdlica,
feministas e profissionais da salde se acirra na discussé@o acerca da concepc¢do de
vida incutida na Constituicdo. E dado o pontapé para a construgéo do Sistema Unico
de Saude, com notavel participacdo de grupos feministas. Ha uma intensa
movimentacao para a Assembleia Constituinte, conforme veremos adiante.

Vérias autoras, dentre elas Barsted (1992), Avila (1993) e Pinto
(2003), afirmam que a atuagdo do CNDM foi fundamental nesse processo,
promovendo uma grande campanha em todo territério nacional. Essa campanha
contou inclusive com outdoors e mengdes na televisdo sob o slogan de “Constituinte
para valer tem que ter direitos da mulher!”. Abaixo, um detalhamento sobre a atuacao

do Conselho nesse sentido:

[O CNDM] Reuniu em Brasilia um grande grupo de feministas em um
encontro do qual resultou um documento entregue aos constituintes chamado
"Carta das Mulheres”; participou formalmente com relatos nas subcomisdes
de Direitos e Garantia Individuais, Saude, Seguridade e Meio Ambiente,
Familia, Menor e Idoso; distribuiu em todo o Brasil uma carta modelo para ser
enviada pelas mulheres aos constituintes com as principais reivindicacdes
dos movimentos de mulheres; organizou uma comissao de alto nivel formada
por advogadas para 0 exame de substitutivos e anteprojetos das
subcomissfes, assim como para elaboracdo de emendas; apresentou o
documento “Propostas a Assembleia Constituinte”, defendendo os direitos
das mulheres em um conjunto de temas; acompanhou e assessorou
constantemente a bancada feminina na Camara e as votacfes de interesse
especifico das mulheres (PINTO, 2003, p. 75).
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Faria e Lopes (2016, p. 11) recuperam que 0os movimentos feministas
articulados pelo CNDM, apesar de terem apresentado algumas propostas em defesa
da igualdade de género, ndo formalizaram propostas relacionadas ao aborto, ja que
“a avaliagao era de que, juridicamente, o tema deveria ser tratado por lei ordinaria e,
politicamente que nao havia condi¢cdes para enfrentamento na época”. A ponderacao
das autoras é que, nesse recuo tatico, era implicita uma trégua com setores
conservadores. O que, entretanto, ndo foi correspondido pelos conservadores, que
trabalharam para a inclusédo da protegao a vida “desde a concepgao” na Constituigcao,
buscando suprimir os permissivos do Cdédigo Penal para o aborto. Barsted (1992)
afirma que as feministas, naquele momento, lutaram para ndo haver o entendimento
de inviolabilidade da vida desde a concepcao na CF1988 e deixaram a questao do
aborto para posterior embate em leis de regulamentacao.

E importante recordar que a estratégia do “recuo tatico” nao foi
empregada apenas pelas feministas. Embora ndo fosse hegemonico, a tatica foi
utilizada por varios setores dos movimentos sociais, inclusive pelo movimento
sanitarista, que abdicou de maior radicalidade em suas proposi¢cdes por entender que
0 contexto exigia tal recuo para a conquista do SUS.

Barsted (1992, p. 123), em relacao ao recuo das feministas, destaca:

Nessa medicdo de forcas, as feministas adotaram o posicionamento de lutar
para que a questdo do aborto ndo fosse tratada no texto constitucional,
deixando a proposta de sua legalizacdo para o0 momento de revisdo da
legislacdo criminal. O lobby feminista, organizado pelo Conselho Nacional
dos Direitos da Mulher e grupos auténomos de todo o pais, conseguiu
modificar a redacdo proposta pelos grupos religiosos para o artigo 5°, da
Constituicéo federal, que previa "a inviolabilidade do direito a vida desde a
concepcgao” .

Ja mencionamos a “Carta das mulheres”, importante documento
articulado pelo CNDM na busca pela ampliagao dos direitos das mulheres. A Carta foi
resultado da Campanha Mulher e Constituinte, langada em 1985 pelo Conselho
Nacional dos Direitos da Mulher (CNDM) e que percorreu o pais buscando ouvir as
mulheres sobre suas demandas e consideracdes a Assembleia Nacional Constituinte
(ANC), culminando em um Encontro Nacional ocorrido em agosto de 1986. O
documento encaminhado aos constituintes clama que oucam as mulheres e que a
Constituicdo seja construida também por elas, que avaliavam a democracia

condicionada a garantia de igual tratamento, oportunidade e acesso “as ruas,
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palanques, oficinas, fabricas, escritérios, assembleias e palacios”, sem haver “prejuizo
de sexo, raga, cor, classe, orientacdo sexual, credo politico ou religioso, condi¢do
fisica ou idade” (CNDM, 1986).

A carta era dividida em duas partes. Uma delas, com pautas mais
amplas, defendendo a criagcdo do SUS, ensino publico e gratuito em todos os niveis,
reformas agraria e tributaria, autonomia sindical etc. Na segunda parte, ha a mencéao
as especificidades das mulheres. Nao hd mencéo direta a legalizagdo do aborto, mas
0 tema tange as sinaliza¢fes da Carta no que se refere ao direito ao préprio corpo.

Em suas especificidades, a Carta elencava temas como “familia”,
reivindicando acfes no combate a violéncia e desigualdade intrafamiliar; trabalho,
secao na qual mencionavam direito a creche no local de trabalho, licenca paternidade,
igualdade nos direitos trabalhistas e previdenciarios; educacdo e cultura, que
abordavam, além da responsabilizacdo do Estado pela oferta da educacéo publica e
gratuita, a educacdo para igualdade entre 0s sexos e contra o racismo. Na sec¢ao
sobre violéncia, reivindicavam o reconhecimento da violéncia sexual como crime
contra a pessoa e nao mais contra “os costumes”; criminalizagdo a violéncia
doméstica; consideracdo de estupro mesmo dentro de relagdes conjugais; eliminacao
da expressao “mulher honesta” no texto legislativo; retificacdo do crime de adultério;
criacao de delegacias especializadas; garantia pelo Estado do atendimento as vitimas
de violéncia etc.

Em relacao as reivindicacdes da saude, ha o reforco da necessidade
do SUS e da Assisténcia Integral a Saude da Mulher; proibicdo de experiéncias com
homens e mulheres de substancias contraceptivas “que atentem contra a saude e nao
sejam de pleno conhecimento dos usuarios nem fiscalizados pelo poder publico e a
populagcdo” (CNDM, 1986); além da fiscalizagcdo das substancias ofertadas a
populacdo nesse sentido e proibicdo da intervencdo de entidades nacionais e
internacionais na regulacdo da sexualidade e natalidade. Podemos observar a
preocupacgao das mulheres com a atuacao de entidades privadas de “planejamento
familiar”, com cunho controlista e o uso de substancias danosas a saude ou em fase
experimental de forma indiscriminada.

Por fim, o documento estabelece a responsabilidade do Estado em
oferecer informacao e acesso gratuito aos meios anticoncepcionais de acordo com a

escolha das pessoas, bem como a garantir que a mulher possa optar pela maternidade
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caso seja seu desejo. Ressaltamos o ponto nove da carta em relacdo a saude:
“Garantia de livre opcéo pela maternidade, compreendendo-se tanto a assisténcia ao
pré-natal, parto e pos-parto, como o direito de evitar ou interromper a gravidez sem
prejuizo para a saude da mulher” (CNDM, 1986).

De acordo com Pinto (2003, p. 76), a auséncia da mencdao direta a
legalizacdo do aborto na Carta se da pelo “recuo tatico” em vista do avanco do
pensamento conservador: “a iminéncia da criminalizagdo do aborto”, mesmo nos
casos ja permitidos, “levou o CNDM a promover uma campanha nacional para que
fossem mandados telegramas para manter o direito ao aborto nesses casos”.

Em um balanco sobre a década de 1980, Barsted (1992) afirma que
foi um periodo de intensa movimentacédo e luta pelo direito ao aborto por parte dos
movimentos de mulheres em busca de saude e direitos reprodutivos. Sob o slogan
“nosso corpo nos pertence”, em defesa da autonomia das mulheres e de sua saude,
‘o movimento de mulheres tornou o aborto uma questdo politica, capaz de gerar
adesdes e reacgdes, mas impossivel de ser ignorada” (BARSTED, 1992, p. 124). Ao
mesmo tempo, foi uma década de intensa pressao dos religiosos: “ora discreta, nos
bastidores da politica, ora mais ofensiva, através de um intenso marketing na grande
imprensa ou de poderoso lobby junto aos congressistas e setores governamentais em
geral” (idem).

A autora destaca que a pauta do aborto foi solitaria entre as
feministas: “as mulheres deflagraram, sozinhas, um debate publico com uma
radicalidade e persisténcia inegaveis” (ibidem), sendo poucos os aliados nessa luta.
A solidao das feministas na luta pelo aborto foi abordada também por Oliveira (2005).

Barsted (1992, p. 12) considera que as feministas “encontraram
aliados” e conquistaram avancgos legais no que se refere aos direitos civis, a saude,
ao trabalho e contra a violéncia doméstica. Todavia, em relacdo ao aborto, as
feministas esbarraram “no moralismo, no medo da Igreja, na batina dos padres”.

Diante disso, novas estratégias precisaram ser tracadas pelo
movimento feminista apds o recuo tatico adotado na Constituinte. Abaixo, podemos
perceber quais foram as linhas de acdo que ecoardo nas proximas secdes deste

resgate historico.

A proposta dos grupos feministas para dar seguimento ao debate sobre o
aborto definiu alguns alvos: persistir no apoio aos projetos liberalizantes no
Congresso Nacional; influir na elaboracdo das constituicdes estaduais, em
1989, nas leis orgénicas municipais, em 1990, e na proposta de alteracdo do
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Cddigo Penal. Essa estratégia de didlogo com o Poder Legislativo trouxe
ganhos parciais, mas, também, arrefeceu o debate publico sobre o aborto
para outros setores da sociedade (BARSTED, 1992, P 124).

Corréa e Avila (2003, p. 39) lembram que, ao final da década de 1980,
surgem os primeiros servigos de atendimento as demandas de aborto legal. O primeiro
em 1987, na cidade do Rio de Janeiro, implementado “com base numa interpretacao
juridica da responsabilidade do Estado de oferecer meios para o cumprimento do
Cddigo Penal”. Sem embargo, apos resisténcias a implementagédo, o servigo foi
fechado.

A Constituicdo Federal de 1988, ao estabelecer o direito universal a
saude e ndo instituir a defesa da vida desde a concepcao, abre outros caminhos para
a oferta desses servicos. Nesse sentido, em 1989, na cidade de S&o Paulo, a
Coordenacéo de Saude da Mulher?® retomaria a experiéncia iniciada no Rio de Janeiro
para implementacdo do primeiro servico de aborto legal no Brasil. Fato
importantissimo e que refletiu nos anos seguintes, culminando na abertura de novos
servicos e discussbes sobre a necessidade de normatizacdo dos atendimentos. E
preciso lembrar que, pela primeira vez, Sdo Paulo tinha uma prefeita eleita do PT,
Luiza Erundina, uma assistente social, que vinha com uma larga experiéncia de
militancia politica. Abaixo, a linha argumentativa da Prefeitura de S&o Paulo para

implementar o servigo:

Segundo a consultoria juridica a que a prefeitura recorreu, o Cédigo Penal e
a definicdo de direito universal a salde caucionariam automaticamente a
implementacdo do atendimento ao aborto nos casos de estupro e risco de
vida das mulheres, ndo sendo necesséria lei complementar ou autoriza¢ao
de juiz. O Unico instrumento normativo necessério para implantar o servi¢o
seria uma portaria administrativa da Secretaria Municipal de Saude
(CORREA e AVILA, 2003, p. 39).

Maria José Oliveira Aradjo (1993) descreve esse processo que
envolveu ampla discussao por meio de uma consulta publica, organizada a partir da
portaria publicada pela Assessoria de Saude da Mulher. Participaram desse debate

juizes, a OAB, movimentos de mulheres e especialistas sobre o tema. Araujo fez parte

20 A prefeitura de Sado Paulo estava sob gestédo de Luiza Erundina (PT), eleita naquele ano. Sua equipe
de secretéarios tinha nomes como Paulo Freire, Marilena Chaui, Aldaisa Sposati, Erminia Maricato. Na
Secretaria de Saude, estava Eduardo Jorge, que ja tinha demonstrado atencao a pauta da legalizacao
do aborto. Como coordenadora da salde da mulher, estava Maria José Oliveira Aradjo que tinha
atuacdo feminista e era fundadora do Coletivo Sexualidade e Saude, que estava presente em S&o
Paulo desde 1987 e tinha como foco a atengéo primaria em saude das mulheres.
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desse trabalho e relata que a escolha do Hospital do Jabaquara para ser o primeiro
servigco de aborto legal no pais nao foi ao acaso, mas devido a “sensibilidade, por parte
dos profissionais com respeito a questdo da mulher e, em especial, do aborto”
(ARAUJO, 1993, p. 425). O que explica o fato de um hospital voltado basicamente ao
atendimento de vitimas de acidente de transito e tentativas de homicidio ser o primeiro
a ofertar o servico de abortamento legal no pais.

A Assessoria se ocupou de coordenar “‘um processo de
sensibilizacdo” a comissdao que desenvolveria o servico no Hospital e incluiu
profissionais de outros locais, com objetivo de “prepara-los, por meio do trabalho em
grupo, para o atendimento a mulher, trazendo aos profissionais informacdes sobre a
situagao do aborto no Brasil”, as legislagdes acerca do tema, a questdo da violéncia
contra a mulher e o papel das equipes nesse atendimento (ARAUJO, 1993, p. 425). A
comissao responsavel pelo atendimento as demandas de aborto legal no Hospital do
Jabaquara era formada por profissionais médicos, da enfermagem, do servi¢o social
e do direito, com objetivo de “receber a mulher e, a partir da documentagao
apresentada e do tempo de gestacado, decidir sobre a realizagdo do aborto” (idem).
Ademais, se encarregaram de difundir e prestar assessoria a outros hospitais na
implementacéo de servicos do tipo.

A pioneira implementacdo do servico ndo aconteceu sem objecées.
Segundo Araujo (1993), dentro da administracdo da prefeitura, havia resisténcia por
parte de setores do PT ligados a Igreja Catdlica. Houve parecer negativo a
implementacéo do servico por parte da Secretaria de Negdcios Juridicos. Além disso,
o0 Hospital recebeu “cartas ameacgadoras de escritérios privados de advocacia”
afirmando que “nenhum tipo de aborto era permitido no Brasil e que neste caso o
hospital, enquanto instituicdo, e os medicos, individualmente, poderiam sofrer
processos juridicos” (ARAUJO, 1993, p. 426).

Apesar dos avancos, Aradjo (1993) faz um balanco dos limites
daquele servigo. Um deles diz respeito as exigéncias para realizacao do procedimento
de aborto em caso de violéncia sexual: idade gestacional maxima de 12 semanas,
apresentacdo de boletim de ocorréncia e laudo do IML. A exigéncia desses
documentos e o limite gestacional resultavam na negacdo do atendimento a parte

consideravel das vitimas de violéncia. Segundo dados fornecidos pelo Hospital, em
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agosto de 1993, para a autora, das 140 mulheres que buscaram o servico, apenas 38

conseguiram acesso ao aborto legal. Dentre as dificuldades para o acesso, destaca:

diagnostico tardia da gravidez atraso determinado pela falta de informagéo
sobre a existéncia do servico, lentiddo das diferentes instituicdes envolvidas
no encaminhamento da de manda por esse servico, dificuldades da mulher
em denunciar a violéncia sofrida, por medo de represalia por parte do
agressor, por vergonha e por ter que se submeter ao exame de corpo de
delito, que pode ser um ato também violento para multas mulheres (ARAUJO,
1993, p. 428).

Parte dessas dificuldades tinha a ver com as exigéncias acima
citadas. Apesar da dispensa desses documentos no Cdédigo Penal, a “Secretaria
Municipal de Saude aceitou a criacao do servico com esses limites por considerar na
época que era um passo importante para o avanco do exercicio da cidadania das
mulheres” (ARAUJO, 1993, p. 428).

Em Carloto e Damido (2018), recordamos que a lideranca de uma
assistente social nesse processo foi decisiva para a conquista do primeiro servigo de
aborto legal no pais, implementado no Hospital do Jabaquara. Essa trajetoria pode
ser lida em entrevista realizada pelo CFESS, na qual Irotilde Pereira afirmou, “Se ainda
hoje é um tabu, imagine em 1989! Se hoje falar de aborto ainda envolve muitos
dogmas religiosos, muito moralismo, imagine naquela época?” (CFESS, 2022%). A
reportagem continua tratando das ameacas sofridas pela profissional:

Ela conta que, naguela época em que trabalhava no hospital, sofria ameacas,
chegava em casa e encontrava a fachada suja de ovos, com bilhetes de
xingamentos e ataques. “Eu pensava: como as pessoas se incomodam tanto
com algo que é um direito da mulher? E me lembrava de todas que eu atendia
no meu trabalho: violentadas, estupradas, sem qualquer apoio e sem saber
onde recorrer. Por isso, eu digo: faria tudo novamente e, enquanto eu viver,
esta sera a minha luta”, enfatiza a assistente social.

De fato, ainda com as limitacdes, foi um significativo passo para a
concretizacdo dos permissivos aos abortos existentes no Codigo Penal de 1940. Um
ponto relevante para refletirmos € que o movimento feminista e a inser¢cao de mulheres
feministas e profissionais sensiveis a discussao sobre aborto foram essenciais para

tal feito.

Destacamos a importancia do papel da Assessoria de Saude da Mulher que
desencadeou e esteve presente em todo o processo, que teve como

21 https://www.cfess.orqg.br/visualizar/noticia/cod/1927
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resultado a criacdo de uma massa critica de trabalhadores (mulheres em sua
grande maioria) sensivel as questdes especificas da salde da mulher criando
condicdes para a resisténcia a desativacéo das politicas implantadas que
ocorrem nas mudancas de governo, pratica comum nos paises do Terceiro
Mundo. N&o poderiamos deixar de destacar também a decisdo politica dos
dirigentes da Secretaria Municipal de Salde no periodo 1989/1992 de fazer
cumpre uma lei que existe ha 50 anos e de atender a uma antiga reivindicagéo
dos movimentos de mulheres (ARAUJO, 1993, p. 428).

Percebemos, no periodo de 1985 a 1989, grande movimentacao das
feministas organizadas em diversos grupos na busca pela ampliacdo dos direitos das
mulheres, se articulando com instituicdes do Estado, categorias profissionais e outros
movimentos. H4, na década de 1980, o surgimento de grupos feministas que oferecem
apoio e atendimento as mulheres nas areas da violéncia, saude, sexualidade e
reproducdo. Essas questdes ecoardo nos anos seguintes, quando analisaremos as
décadas de 1990 e 2000. Outro ponto que ir& refletir no proximo periodo é a relacao
e incorporacdo das feministas nas instituicbes do Estado, como nos exemplos da
composicao de secretarias de governo e areas técnicas voltadas a saude da mulher.
O que possibilitou avangos — a constru¢ao do PAISM e implementacdo do primeiro
servico de aborto legal no pais, no Hospital do Jabaquara, sdo exemplos disso — mas
tem seus limites, que ja se mostraram na época.

Avila (1993) aponta que, ao final da década de 1980, ha uma ruptura
do movimento feminista com o “processo de ocupacado de espacos nos aparelhos de
Estado” ap6s a “conduta desastrosa” do Governo Federal (AVILA, 1993, p. 385. Outro
exemplo € o CNDM. Pinto (2003) aponta a importancia do Conselho na articulagédo da
Constituinte e como a capacidade de pressédo do Conselho foi reduzida apds isso, em
decorréncia dos processos proprios dessas instituicdes. Os avancos e limites da

institucionalizacao ficardo mais evidentes nas proximas secoes.

3.5 A DEcADA DE 1990: O MOVIMENTO FEMINISTA NA LUTA PELA CONCRETIZACAO DAS

CONQUISTAS DOS ANOS 1980

No periodo anterior, observamos o fortalecimento dos movimentos
feministas, que passaram a se organizar em busca dos direitos das mulheres,
articulando-se com outros movimentos sociais com objetivo de ampliar a democracia
e conquistar os direitos sociais. As feministas se inseriram nas instituicées do Estado,

participaram das elaboracbes de politicas publicas, se aliaram a categorias
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profissionais, criaram instituicbes ndo governamentais para atender, apoiar e orientar
mulheres quanto a saude, sexualidade e reproducdo. Datam da década de 1980 a
proposicdo do PAISM e o primeiro servico de aborto legal do pais, conforme
descrevemos na secdo precedente. De 1990 a 1992, Fernando Collor, do PRN
(Partido da Reconstrucdo Nacional) ficou na presidéncia do Brasil, sendo substituido,
apos processo de impeachment, por Itamar Franco (PMDB), seu vice. Em janeiro de
1995, Fernando Henrique Cardoso (PSDB) assumiu o cargo, que ocupou até 2003,
periodo em que se encerra esse recorte temporal que classificamos.

O que as feministas e outros movimentos sociais hdo esperavam é
gue o terreno fértil da década de 1980 para a participacdo popular e proposicdo de
politicas sociais encontraria, na década seguinte, a “praga do neoliberalismo”, que
trataria de frear ou deturpar a implementacao dessas politicas. Na contramao daquilo
gue se construia, o contexto da década de 1990 é de regressao das politicas sociais
universalistas, com queda no investimento estatal, viés privatista e transferéncia da
responsabilidade do Estado ao “terceiro setor”. O neoliberalismo imprime as politicas
sociais a marca da focalizacdo a determinados publicos e do resgate a filantropia
privada. Essas tendéncias ndo se manifestavam isoladamente no pais, mas
materializavam a intervencdo do capital imperialista para manutencdo dos seus
superlucros, ao impor, via Consenso de Washington, essas estratégias aos paises
“‘em desenvolvimento”.

Ainda sobre o contexto, € importante destacar o conservadorismo
intrinseco ao liberalismo e neoliberalismo. Expoentes dessa ideologia nos EUA, e que
a exportavam e a impunham para o resto do mundo, sdo Ronald Reagan e George
W. Bush. Corréa (2004) demonstra como 0S Seus governos ndo apenas atuaram de
forma contraria ao aborto na politica interna estadunidense, como pressionaram
internacionalmente, junto aos dispositivos da ONU, a retirada do aborto enquanto
pauta de discussao e dos textos finais das suas conferéncias. Um desses exemplos
ocorreu em 1984, na Conferéncia da Cidade do Meéxico, quando o governo
estadunidense se aliou ao Vaticano para tirar qualquer mencao ao aborto no texto
final, e anunciou suspensédo de recursos para o Fundo de Populagédo das Nacoes
Unidas (UNFPA), alegando que "os programas apoiados pelo fundo na China faziam

abortos forcados" (CORREA, 2004, p. 3). Essa presséo se dava inclusive na ameaca
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de corte de financiamento para projetos em paises gue apoiassem a mencgao ao

aborto nos textos da ONU.

A era Reagan também inaugurou as acdes radicais dos grupos anti-aborto
gue passaram a bloguear o acesso das mulheres as clinicas, ao que se
chamou de operagéo resgate. Esta nova forma de agir culminaria, como se
sabe, com atentados a bomba, assassinato e perseguicdo de médicos
(CORREA, 2004, p. 3).

As conquistas da década de 1980 suscitaram a movimentacdo dos
conservadores no intuito de conter o espraiamento dos avancgos e regredir nos direitos
conquistados. Houve aumento da presséo da Igreja Catdlica junto a América Latina e
Caribe nesse sentido. Os grupos conservadores passaram a adotar uma estratégia
mais agressiva, incluindo “pressao fisica e judicial” para impedir o acesso ao aborto
legal (CORREA, 2004). Ha inumeros relatos de casos em que conservadores
pressionavam meninas e mulheres a ndo abortarem mesmo nas situacées em que 0
aborto era permitido. Corréa (2004) cita o exemplo de uma menina gravida que foi
"resgatada” do aborto por fundamentalistas religiosos que, por meio do terrorismo
moral, fizeram a familia desistir do procedimento. Os fundamentalistas apoiaram
financeiramente a familia apenas enquanto durou a gestacdo da menina, o que expde
muito bem que a preocupacao desses grupos é apenas 0 hascimento, e ndo de fato
a vida das mulheres ou das criancas.

A hegemonia do neoliberalismo e sua influéncia na implementacéao
das politicas sociais refletirdo até os dias atuais, quando escrevemos esse texto.
Contudo, néo privou totalmente de vitérias os movimentos feministas, conforme
veremos adiante. Ha, nesse periodo, intensa disputa em relacdo aos direitos
reprodutivos, com importantes ganhos, como o0 espraiamento dos servicos de
abortamento legal e a primeira Norma Técnica, em 1999, que orienta 0 atendimento a
essa demanda. As conquistas, porém, ndo passariam desapercebidas pelos
adversarios aos direitos das mulheres: acirra-se também a reacdo conservadora,
principalmente relacionada a igreja catélica, que passa a se organizar mais
intensamente na busca por frear os avancos e regredir nas construcdes das politicas
de saude no que se refere ao campo da reproducédo e da sexualidade.

O inicio da década ja traz um importante panorama desta correlacao

de forcas. Comecgaremos essa exposi¢cao pelos encontros internacionais que trataram
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do tema, especialmente as Conferéncias do chamado “Ciclo Social” da ONU?2. Em
1990, organizacdes feministas reunidas no V Encontro Feminista Latino-Americano e
Caribenho, realizado na Argentina, lancaram o dia 28 de setembro como data
simbdlica para a¢des coordenadas pela Campanha Regional pela Despenalizagédo do
Aborto. No ano seguinte, determinam como estratégia para a regido fomentar o debate
publico sobre a legalizacdo do aborto concomitantemente com a busca de garantir o
acesso ao aborto seguro nos casos previstos pela lei, que, de acordo com Corréa
(2004), seguiam aquilo que o Brasil vinha realizando desde a década precedente.

Corréa, Alves e Jannuzzi (2015) analisam as conferéncias da ONU no
seu conteudo referente aos direitos e salde sexual e reprodutiva e resgatam que a
preocupacao com o debate sobre crescimento populacional e desenvolvimento se
inicia em 1954, em Roma, quando os paises desenvolvidos ja defendiam posicoes
neomalthusianas. Enquanto isso, nos debates subsequentes, “os paises néo-
alinhados do Terceiro Mundo dividiram-se entre as trés visdes existentes: controlismo,
natalismo, ou a populacéo concebida como elemento neutro para o desenvolvimento
(CORREA; ALVES; JANNUZZI, 2015, p. 32).

Na Conferéncia de Bucareste, de 1974, houve a defesa de teses
natalistas por parte da maioria dos paises do chamado “terceiro mundo”, que
consideravam o crescimento populacional “um sinal de afirmagao nacional”, sendo o
controle da natalidade “uma ingeréncia dos paises mais ricos sobre a soberania dos
paises pobres” (CORREA; ALVES; JANNUZZI, 2015, p 32). Dez anos mais tarde, na
Conferéncia Internacional de Populacdo do México, houve a defesa da estabilizacdo
populacional mundial, “de maneira a permitir a melhoria do padréao de vida dos paises
em desenvolvimento” (idem). Resgatamos as Conferéncias anteriores para
demonstrar que, nesse momento, o Brasil altera sua posicédo de ndo apoiar politicas
controlistas e adere a proposta de estabilizagdo populacional sem, contudo, intervir
diretamente com politicas de controle de natalidade.

Na Conferéncia das Nacdes Unidas sobre o Meio Ambiente e o
Desenvolvimento, também conhecida como Eco-92, realizada no Rio de Janeiro, além

dos debates articulados entre meio ambiente, pobreza, desenvolvimento, direitos

22 O chamado “Ciclo Social da ONU” consiste na realizacdo de forma articulada de diversas
Conferéncias na década de 1990 com teméticas sociais, como Infancia, meio ambiente, direitos
humanos, populacdo e desenvolvimento, mulheres e desenvolvimento, etc. Essas conferéncias,
segundo Corréa, Alves e Jannuzzi (2015, p. 33), tinham natureza cumulativa, “os acordos de cada
conferéncia seriam reiterados ou mesmo ampliados e aprimorados nas negocia¢des seguintes.”
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humanos, género e saude reprodutiva, deu-se lugar as estratégias do Vaticano para
frear as conquistas sobre o0 assunto. Segundo os autores, a entidade “alinhou-se aos
paises do Sul no que diz respeito a agenda de erradicacdo da pobreza, ao mesmo
tempo em que atacava sistematicamente as propostas de salde reprodutiva e
planejamento familiar’ (CORREA; ALVES; JANNUZZI, 2015, p. 34). O Vaticano, seus
seguidores e demais conservadores estrategicamente “lancam méao dos temas de
pobreza e desenvolvimento para esvaziar as pautas de igualdade de género e
autonomia sexual e reprodutiva” (idem).

Seguindo o chamado “Ciclo Social da ONU”, em 1994, acontece a
Conferéncia Internacional sobre Populacdo e Desenvolvimento de Cairo, no Egito,
cuja maior vitoria, para Corréa, Alves e Jannuzzi (2015, p. 35), foi “deslocar o
‘problema populacional’ da perspectiva puramente econémica e ideoldgica para situar
as questoes relativas a reprodugédo no marco da saude e dos direitos”. O texto final de
Cairnosponta que os direitos reprodutivos fazem parte dos direitos humanos e
“baseiam-se no reconhecimento dos direitos basicos de todos os casais e individuos
decidirem livre e responsavelmente o numero, espacamento e momento de terem
seus filhos”, devendo ser assegurado, para isso, informag¢des e meios, “bem como
alcancarem o mais alto padrdo de saude sexual e reprodutiva”. (NACOES UNIDAS,
1995, paragrafo 7.3).

Thais Corral (1993) destaca que, na preparacao para a Conferéncia,
houve no Brasil a disputa por duas posi¢des entre 0 movimento feminista. Uma delas,
gue a autora considera mais pragmatica, caracterizava estratégica a incorporacao de
mulheres nas elaborac6es das NacGes Unidas e de governos. Faz parte dessa
posicdo a composicdo desses espacos por feministas, de forma a tensionar
internamente o debate na busca pela ampliacdo dos direitos das mulheres. Por outro
lado, Corral (1993) aponta a discordancia de outras feministas, por duvidar do alcance
de tais estratégias considerando o carater dessas instituicdes. Parte do desacordo
decorria do segundo grupo acreditar que o0 momento era de relacionar as pautas
especificas com questdes mais amplas, radicalizando a critica aquilo que origina as
desigualdades em sociedade.

Os resultados positivos de Cairo acontecem num contexto favoravel,
guando o encerramento da Guerra Fria “atenuou as disputas ideoldgicas e possibilitou

um maior fluxo de negociacdes e a criacao de aliangas temporarias entre os diversos
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paises presentes” (CORREA; ALVES; JANNUZZI, 2015, p. 35). O cendrio era também
de queda da fecundidade na maior parte dos paises em desenvolvimento, o que
“facilitou a mudancga de paradigma das politicas de controle de natalidade [...] para a
agenda da saude e direitos sexuais e reprodutivos” (idem). No chamado “Ciclo Social
da ONU”, houve uma massiva presenca do movimento de mulheres e defensores dos
direitos humanos, o que proporcionou o desenvolvimento desses debates.

Outro momento importante é a IV Conferéncia Mundial sobre a
Mulher: Igualdade, Desenvolvimento e Paz, conhecida como Conferéncia de Pequim,
realizada em 1995, na China, cujo texto final reconhece que os direitos humanos das
mulheres incluem “ter controle e a decidir livre e responsavelmente sobre questdes
relacionadas a sua sexualidade, incluindo saude sexual e reprodutiva, livres de
coergéo, discriminagdo e violéncia” (NACOES UNIDAS, 1996, paragrafo 96).
Mencionam a necessidade da construcdo de relacionamentos igualitarios entre
homens e mulheres em relagao as relagcbes sexuais e reprodutivas, “incluindo total
respeito a integridade das pessoas, requerem de respeito mutuo, consentimento e
compartilhar responsabilidade quanto ao comportamento sexual e suas
consequéncias” (idem.). Para Corréa e Avila (2003, p. 21), essas elaboracdes se
deram “a despeito de enormes tensdes e controveérsias”.

Tanto no Cairo quanto em Pequim, o argumento mobilizado em
relacao ao aborto € a questdo de saude publica. Sobre os compromissos firmados em
ambas as Conferéncias, transcrevemos nossos apontamentos em Dami&o (2018, p.
51):

os documentos pactuam entre 0s governos signatarios o0 compromisso na
reducéo da necessidade de abortamento por meio das melhorias nas politicas
de planejamento familiar e também no compromisso com o atendimento
seguro e acessivel nos casos em que o aborto é legalizado. Além disso,
sinalizam a necessidade de rever as leis que criminalizam as mulheres que
praticam aborto ilegal.

Corréa (2009) aponta que, entre Cairo e Pequim, houve uma
aproximacéo entre o Vaticano e seus seguidores com paises islamicos, o que as
feministas chamaram de “Santa Alianga”. Para a autora, a eleigdo de Bush em 2000
colocou mais forca a essa alianca, uma vez que o0 posicionamento do governo
estadunidense acompanhava, aberta ou veladamente, as consideracdes da chamada
“Santa Alianga”. Veremos rebatimento das estratégias dos conservadores mais

intensamente a partir dos anos 2000, conforme detalharemos adiante.
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Sobre as conquistas de Cairo e Pequim:

Muito embora estas vitorias devam ser atribuidas ao trabalho incansavel de
advocacy realizado pelas redes feministas internacionais ao longo da
preparacao para as duas conferéncias, o resultado destes esfor¢os nao teria
sido o mesmo se as condicdes geopoliticas ndo fossem favoraveis
(CORREA, 2004, p. 4).

Jacqueline Pitanguy (1997) registra a atuacdo do Vaticano nas
Conferéncias de Cairo e Pequim, onde a instituicdo buscou reivindicar o “monopdlio
da ética” no que se refere as discussdes sobre aborto. Os conferencistas negaram
balizar a discusséo pelos dogmas, reforcando a necessidade de reconhecer a
pluralidade no debate. O que, no entanto, ndo impediu que o Vaticano deixasse de
agir politicamente: “Tendo sofrido significativa derrota no cenario Internacional do
ONU, (...) o Vaticano continua insistindo no sentido de influenciar arenas politicas
nacionais de sociedades plurais e laicas como o Brasil” (PITANGUY, 1997, s/p.).

A igreja catdlica, diante das derrotas nas conferéncias da ONU e dos
avancos no que se refere aos direitos sexuais e reprodutivos, lanca méo de outras
alternativas para manter seu poder em meio aos assuntos “polémicos”, como a
questdo do aborto. Uma das faces dessa atuacao € a visita do papa catélico ao Brasil
no ano de 1997, que aconteceu no ano seguinte a aprovacao da Lei do Planejamento
Familiar e coincidiu com o debate pelo Congresso do PL 20/91, que tratava da
obrigatoriedade dos servicos do SUS no atendimento ao aborto nos casos permitidos
pela lei. Na ocasido, o pontifice participou da 2° Encontro Mundial do Papa com as
Familias, apontado como parte das investidas da igreja contra os avancos nos direitos
reprodutivos na América Latina e Caribe.

Desde a preparacdo para a visita, a comitiva deixou evidente o
objetivo politico em se posicionar contra o divorcio, 0s métodos contraceptivos e 0
aborto, fazendo ode a visdo tradicional e conservadora da instituicdo acerca da
familia, o que foi amplamente noticiado pela midia. Um dos exemplos € uma matéria
da Folha de Sao Paulo, datada de 02 de outubro de 1997, que aborda a preparacao
da vinda do papa. No texto, é destaque a fala do porta-voz do Vaticano: “Os principais
temas da visita do papa ao Brasil serdo o aborto, o divércio e os anticoncepcionais”,

questdes que para a Igreja “pdem em risco a integridade da familia”?3. Pitanguy (1997)

23 Disponivel em: https://www1.folha.uol.com.br/fsp/1997/10/02/brasil/9.html Acesso em 10 de jul de
2021
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resgata que a comitiva trouxe ao pais uma 6rfa de uma mulher que negou o aborto e
optou por levar adiante uma gravidez de risco. O exemplo intencionado pelo Vaticano
é claro: o sacrificio da mulher, a pre¢o de sua propria vida, pelo nascimento.

De 1996 a 1997, a imprensa fez uma cobertura intensa acerca das
discussbes sobre aborto, sobre a qual Jacira Melo (1997) realizou um estudo,
acompanhando diariamente os quatro maiores jornais do pais na época: Folha de Sao
Paulo, O Estado de S&o Paulo, Jornal do Brasil e O Globo. Nesse periodo, constatou
uma cobertura nunca vista sobre o aborto, impulsionada em grande parte por dois
eventos importantes: a aprovacao do PL 20/91, que mencionamos anteriormente, e a
visita do papa catodlico ao Brasil em 1997. Para termos uma ideia da magnitude disso,

abaixo transcrevemos as palavras da pesquisadora:

Em 1996, foram publicadas nestes quatro grandes jornais 368 matérias
tratando exclusivamente do tema do aborto, que ocuparam 0 espago
equivalente a 34 péaginas de jornal de formato standard. Em 1997, o nimero
de matérias dedicadas ao tema simplesmente dobrou, tendo sido publicadas
nos quatro jornais pesquisados 767 matérias que, somadas, ocupariam 83
paginas de jornal (MELO, 1997, s/p.).

Os textos publicados contavam com participacao de grupos para além
das feministas, como juizas/es, advogadas/es, profissionais da area da saude e
parlamentares, o que Melo (1997) considerou uma novidade para a imprensa na
época. A autora destaca, entretanto, que a cobertura se manteve direcionada para o
debate entorno do abortamento legal, ndo abrangendo a discussdo pela sua
descriminalizacdo e legalizacdo. Em relagcdo ao posicionamento da imprensa, a
pesquisa mostra que a maioria se punha em favor ou de forma “neutra” ao direito ao
aborto nos casos ja permitidos, sendo apenas 28% e 25% deles desfavoraveis,
respectivamente em 1996 e 1997. Os favoraveis somavam 46% e 44%
respectivamente.

O Unico momento em que as feministas tiveram destaque nos textos
de leitores aconteceu apés ac¢do da Rede Nacional Feminista de Saude e Direitos
Sexuais e Reprodutivos e das Catdlicas pelo Direito de Decidir, que ocuparam esse
espaco principalmente durante o periodo de visita do papa.

Os argumentos mobilizados seguiam na linha da questado de saude
publica, deixando de lado a autonomia sobre o préprio corpo, invisibilizando o lema

feminista “nosso corpo nos pertence”. Nao entrou em pauta o tema da legalizagéo do
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aborto, o que Melo (1997, p. 6) sinaliza ter sido uma “escolha estratégica das mulheres
feministas”, o que vai de encontro com aquilo que trouxemos de outras autoras: a
opc¢ao dos movimentos na luta pela concretizacdo do PAISM e espraiamento dos
servicos de aborto legal, buscando o que Corréa e Avila (2003) chamaram de
“caminho gradualista” em relagao ao aborto.

Destoante dessa cobertura, a Revista Veja traz em sua capa a
manchete “Eu fiz um aborto”, com entrevistas de varias mulheres, famosas e
andnimas, que recorreram a pratica. Segundo a justificativa da revista, no debate
realizado na época, "ficaram de fora da polémica aquelas que tem tudo a falar sobre
0 assunto — as mulheres que fizeram aborto" (apud PITANGUY, 1997). Nas palavras

da autora:

Enguanto todos os demais veiculos de comunicacéo tratavam do tema do
abortamento sob o filtro do aborto legal, a maior revista semanal do pais
abordou a questao do aborto no campo dos direitos individuais, da autonomia
da sexualidade feminina e do direito da mulher de decidir sobre a
continuidade ou ndo de uma gravidez nédo desejada. (PITANGUY, 1997, s/p.).

Rocha (2005) considera que a década de 1990 apresenta maior
intensificacdo das discussdes sobre o planejamento familiar e sobre aborto. No que
se refere ao planejamento familiar, ha a correlacdo de forcas entre liderancas dos
setores progressistas e 0s grupos religiosos. O periodo culmina na aprovacéao da lei
de planejamento familiar em 1996 — a lei n° 9.263, de 12 de janeiro de 199624, que
regulava o artigo 7° da Constituicdo Federal acerca do tema. A lei dispde que o
planejamento familiar é direito do cidaddo e deve ser ofertado pelo SUS, além de
proibir a utilizacdo do mesmo para fins demograficos. A lei do planejamento familiar,
segundo Rocha (2005), foi aprovada pelo Congresso Nacional, porém vetada pelo
presidente Fernando Henrique Cardoso, tendo o seu veto rejeitado. Apds essa
rejeicdo, o entdo projeto de lei volta ao presidente, que admite o erro e aprova.

E destaque nesse momento a pressdo do movimento feminista para
coibir abusos na esterilizagdo cirdrgica, que mobilizou uma Comissdo Parlamentar
Mista de Inquérito destinada a examinar a incidéncia de esterilizagdo em massa de

mulheres no Brasil.

24 Disponivel em
http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/leis/|9263.htm#:~:text=LEI%20N%C2%BA%209.263%2C%20DE
%2012%20DE%20JANEIRO%20DE%201996.&text=Requla%200%20%C2%A7%207%C2%BA%20d
0,penalidades%20e%20d% C3%A1%20outras%20provid%C3%AAncias.&text=DO0%20PLANEJAMEN
TO%20FAMILIAR-,Art.,observado%200%20disposto%20nesta%20Lei.
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Segundo o estudo de Rocha (2005), houve 46 proposicbes em
relacdo ao planejamento familiar nesse periodo, das quais 76% tinham visao
antinatalista. A Unica proposta aprovada continha esse viés: originada no Senado,
permitia divulgagdo de anticoncepcionais e argumentava essa mudanga enquanto
uma politica de controle de natalidade, revelando a preocupacao do executivo com o
aumento da taxa populacional. O interesse nesse interim era regular o disposto na
Constituicdo Federal de 1988 sobre planejamento familiar, normatizar esterilizagao
cirirgica e evitar abusos — sendo principalmente essa preocupacdo dos setores
progressistas e movimento feminista.

A partir de 1990, foram apresentadas ao Legislativo 23 propostas que
versavam sobre o aborto, o que consistia em 45% do total de propostas apresentadas
sobre o tema desde o inicio do seu debate até aquele momento. A maioria das
propostas era favoravel a permissao do aborto. A Unica proposta aprovada aconteceu
na Consolidacdo das Leis do Trabalho (CLT) e consistia no abono de faltas
decorrentes de aborto em qualquer circunstancia. Importante destacar que, antes
disso, o abono era apenas em casos de aborto “ndo criminoso”. Segundo Rocha
(2006), a proposta fazia parte de uma estratégia dos parlamentares progressistas em
buscar avancgos por meio da legislacéo trabalhista por entender que nela ndo haveria
tanta resisténcia acerca do tema.

Além do texto mencionado acima, Rocha (2005) destaca os projetos
que buscavam alterar a Constituicdo para garantir inviolabilidade da vida desde a
concepcao; a constituicdo do atendimento obrigatério no SUS para aborto previsto em
lei, o que nédo foi aprovado, tendo bastante resisténcia, fazendo os progressistas
desistirem por medo de ndo aprovagao.

Corréa e Avila (2003) destacam, dentre as disputas no legislativo, o
PL 20/1991: uma proposta de lei federal que “tornaria os servigos universais, fazendo
com que o acesso ao procedimento ndo ficasse condicionado a vontade ou ideologia
de administradores locais” (CORREA e AVILA, 2003, p. 40). O PL foi aprovado apenas
em 1997, ndo sem controvérsia. A aprovacdo aconteceu ho mesmo ano da visita do
Papa Joédo Paulo Il ao Brasil, o que pendeu o debate acerca do aborto para o polo
negativo de forma geral. Em relacdo a esse PL, o Ministério da Saude chegou a
declarar que solicitaria veto ao projeto por parte do presidente da Republica. Nesse

contexto adverso, as feministas buscaram adiar a votacdo do PL, porém a bancada
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catélica exigiu que ele fosse votado. Apds intensa mobilizacdo dos movimentos
feministas por meio da Campanha pela Vida das Mulheres, o PL foi aprovado.

No mesmo ano, houve, por iniciativa da Comissao Intersetorial de
Saude da Mulher (CISMU), a pressao para construir uma resolu¢cao normativa via
Ministério da Saude com objetivo de regulamentar os servicos de aborto legal, o que
culminou na Norma Técnica de Atendimento a Mulher Vitima de Violéncia. Trata-se
do primeiro documento que buscava nortear o atendimento ao aborto em caso de
estupro, conquista dos movimentos feministas organizados.

Sobre essa iniciativa, Wilza Villela e Tania Lago (2007) pontuam que,

Em 1996, ocorreu a recomposicdo da Comissao Intersetorial da Saude da
Mulher (CISMU), instancia assessora do Conselho Nacional da Saude ao ser
rearticulada passa a contar com uma forte presenca de feministas e com a
representacdo da FEBRASGO [Rede Nacional Feminista de Saude e Direitos
Reprodutivos e Sexuais e a Federacdo Brasileira de Ginecologia e
Obstetricia]. Por meio de uma negociacdo interna entre a CISMU e
representantes do Ministério da Saude foi proposta a elaboracdo de uma
norma técnica para a implementacéo de servicos de atendimento a violéncia
sexual que incluisse o aborto. Apés discussdo no Conselho Nacional de
Salde, a proposta foi aprovada e encaminhada & Area Técnica de Salde da
Mulher, para ser implementada (VILLELA; LAGO, 2007, p. 473).

Resultado dessas frequentes e incessantes pressoes e articulagdes
dos movimentos feministas, em 1999, se concretiza a primeira Norma Técnica para
Prevencdo e Tratamento dos Agravos Resultantes da Violéncia Sexual Contra
Mulheres e Adolescentes. O documento, com intuito de estabelecer normas gerais
para a oferta de servicos de aborto legal, previa a acdo para identificacédo e profilaxia
de doencas sexualmente transmissiveis, atendimento psicolégico, coleta e guarda de
material para identificacdo via DNA do agressor, contracepcdo de emergéncia e
interrupgéo da gravidez até a 202 semana quando assim decidido pela mulher. Nesse
momento, a despeito do que se colocava no Cédigo Penal, era requisitado boletim de
ocorréncia as vitimas de violéncia sexual para realizacdo do aborto nesses casos,
coisa que somente seria revista, por pressao dos movimentos feministas, em 2004.

A pesquisa de Luis Felipe Miguel, Flavia Biroli e Rayani Mariano
(2016) analisa o debate sobre aborto na Camara dos Deputados de 1990 a 2014 e
ressalta os discursos para além das leis formuladas. Segundo os autores, os discursos
extrapolam a Camara, sendo direcionados para diversos publicos e utilizados com
diversos fins: “ao discursar, o deputado imagina quem € o seu alvo e adequa a sua
fala a ele” (MIGUEL; BIROLI; MARIANO, 2016, p. 136).
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A pesquisa mostra que 86,4% desses discursos sao proferidos por
homens (que compdem 92% da camara). O aborto € foco central de 61,7% dos
discursos dos homens, mas apenas 49,2% dos discursos delas: quando as mulheres
falam sobre aborto, é de forma genérica, ndo sendo o tema principal. Quase metade
dos discursos pronunciados pelas mulheres era favoravel a ampliacdo do direito ao
aborto, enquanto pouco mais de um décimo dos discursos proferidos pelos homens
adota essa postura. No lado oposto, os homens proferiram dois ter¢os dos discursos,
enquanto partiu das mulheres menos de um quarto deles. Para Miguel, Biroli e
Mariano (2016), esse contraste ndo se explica apenas em relacéo ao partido politico
que os parlamentares representam: em que pese haver na esquerda a concentracao
da defesa desse direito, os autores apontam que a disparidade € menor quando se
observa o sexo do orador.

Os pesquisadores identificam que de 1991 a 1999 houve 325
discursos sobre o tema, com um pico de 119 pronunciamentos em 1997, quando os
parlamentares contrarios ao direito ao aborto conseguiram derrotar o PL, que buscava
regulamentar a oferta dos servicos de abortamento legal. Apenas 10 anos depois,
essa frequéncia seria intensa novamente: em 2007, com 97 discursos; e 2008, quando
se pronunciaram 112 vezes. Nesse contexto, havia trés frentes parlamentares que
buscavam retrocessos no que se refere ao aborto. Reagiam as Normas Técnicas
sobre o tema (destaque a de 2005) e discussdes no judiciario (ADPF n° 54), pontos
gue mencionaremos nas proximas secoes.

Sobre o conteddo desses discursos, h4d uma tendéncia geral de
ampliacdo da maioria de menc¢des contrarias. Miguel, Biroli e Mariano (2016, p. 139)
constatam que “o maior percentual de discursos favoraveis a ampliacéo do direito ao
aborto aparece no primeiro ano estudado, 1991, alcancando 39,4% do total de
pronunciamentos (13, num universo de 33 discursos)”. Ainda assim, os favoraveis nao
consistiam na maioria dos discursos. Os anos seguintes tém menores indices de

discursos em favor do direito ao aborto:

O fato de que nunca mais essa parcela tenha ultrapassado o patamar dos
30% nos anos seguintes, chegando a nenhum discurso no ano de 2011, cinco
discursos em 2012 (9% dos proferidos naquele ano) e novamente nenhum
em 2013 e em 2014, indica que os constrangimentos se intensificaram
(MIGUEL; BIROLI; MARIANO, 2016, p. 139).
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Dentre os argumentos favoraveis ao direito ao aborto, destacam-se:
ser uma questéo de saude publica; liberdade individual/controle sobre o préprio corpo;
a proibic&o é uma injustica social e discriminag&o (considerando que as ricas abortam
de forma segura) e argumentos juridicos que destacavam os dispostos na
Constituicdo Federal de 1988 e a laicidade do estado. Uma pequena parcela utiliza
argumentacdo macroecondmica, indicando o aborto como forma necessaria de
controle de natalidade. Uma parcela de 10,4% das falas favoraveis ndo apresenta
argumentos para defender o posicionamento expresso, apenas indicam a
necessidade de ampliacdo do direito ao aborto. Segundo os autores, “diante de um
adversario que se apropriou do discurso da defesa da vida, a estratégia mais evidente
€ indicar os efeitos reais, sobre vidas humanas, da proibicdo do aborto” (MIGUEL;
BIROLI; MARIANO, 2016, p. 145).

Os pesquisadores destacam que o argumento da “saude publica”
aparece em 61,8% dos discursos em favor da ampliacdo do direito ao aborto, sendo
o principal argumento em 40,3% deles. A liberdade individual e o controle sobre o
proprio corpo aparecem em 50% dos discursos favoraveis, mas consistem na
argumentacgao principal em somente 22,9% deles. A conclusao dos autores é que “a
autonomia da mulher, eixo central do movimento feminista, aparece muito mais na voz
de seus criticos do que de seus (potenciais) defensores” (MIGUEL; BIROLI,
MARIANO, 2016, p. 150).

Abaixo, transcrevemos a analise que fazem desses dados:

O argumento da saude publica desloca a discusséo do terreno dos principios
para o das consequéncias praticas - € um discurso pragmatico, que busca
enfrentar o valor da vida, brandido pelo antiabortistas, com outras vidas, as
vidas das mulheres que sao vitimas de abortamento clandestino. Ja o
discurso da liberdade individual e do controle sobre o proprio corpo enfatiza
o reconhecimento das mulheres como agentes morais autdnomas. E possivel
interpretar a menor mobilizacdo de argumentos relativos autonomia das
mulheres e ao seu direito a decidir sobre seu corpo como um indicio do
ambiente desfavoravel a afirmacao da plena autonomia das mulheres, como
individuos e como cidadas dotadas da capacidade integral de tomar suas
préprias decisbes. O avanco da ideologia familista, que naturaliza nocdes
convencionais da familia e do papel da mulher, € um elemento importante na
construcdo desse ambiente. Mas é possivel, também, considerar que essa
escolha ou esse recuo tenham contribuido para conformar esse mesmo
ambiente de maneira que da vantagens aqueles que se posicionam contra o
acesso das mulheres a esse direito, isto &, que esse ambiente se nutra desse
recuo, assumindo sua forma retrograda atual (MIGUEL; BIROLI; MARIANO,
2016, p. 150).
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Ja os argumentos contrarios ao direito ao aborto “tiveram, como
categoria principal [...] a nocdo de um direito a vida que seria inviolavel e teria primazia
absoluta sobre outros direitos”, (idem). Esse argumento € articulado a dogmas
religiosos; argumentos morais; argumentos juridicos considerando vida desde a
concepgao, ou amparados na nogao de que a opinido publica “é contraria”, o que
justifica o posicionamento do parlamentar. Ha “presenga marginal, porém nao
irrelevante, de discursos que se posicionam contra o aborto por vé-lo como parte de
uma estratégia imperialista de contencédo da populacdo dos paises do sul” (ibidem).
Dos contrarios, 11,5% ndo mobilizam argumento. O apelo a religido € um elemento
central deste discurso: 42,3% do total de pronunciamentos no periodo estudado pelos
pesquisadores mobiliza a inviolabilidade do direito a vida e o religioso na
argumentacdo contraria ao aborto (MIGUEL; BIROLI; MARIANO, 2016).

E importante destacar que nem sempre os argumentos religiosos
constituem, por si sO, posicionamentos contrarios ao aborto, apesar de constituirem
maioria. Ha argumentos religiosos também na argumentacao favoravel ao seu direito,
como, por exemplo, as Catdlicas pelo Direito de Decidir. Da mesma forma, o termo “a
autonomia da mulher” pode ser utilizado para criminalizagdo da pratica, ou por
exemplo a utilizacdo dos “direitos humanos” para defesa do direito a vida desde a
concepcao e, em consequéncia, sobrepor o “direito” do embrido a qualquer outro
direito e cidadania das mulheres.

Outros argumentos contrarios ao aborto encontrados nos discursos
dos parlamentares sdo: “o risco de abortamento seletivo de meninas” ou a
necessidade de "proteger a mulher do arrependimento”; mulheres civilizadas nao
fazem aborto (mobilizado por Luiz Bassuma, PT/BA); a legalizacdo do aborto
aumentaria a prostituicdo infantil (proferido por Pastor Frankembergen, PTB/RR); 0
aborto legal sobrecarregaria o sistema publico de saude, impedindo que os médicos
atendessem os doentes (afirmado por Philemon Rodrigues, PRB/MG). (MIGUEL,;
BIROLI; MARIANO, 2016, p. 147).

Para os autores, o0 recurso ao argumento do direito a vida visa muito
mais impedir a discussdo do que aprofundar o debate, o que os autores comprovam
inclusive com as falas dos parlamentares, que buscam minar o debate alegando que

o “direito a vida ndo se discute”.
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Para uma analise preliminar, € necessario relembrar que a realidade
€ contraditoria, dialética. O chamado “recuo tatico” foi utilizado pelo movimento
feminista para evitar perdas e buscar avangos via Executivo ou Judiciario, de formas
indiretas, principalmente no que se refere ao aborto. Logramos algumas conquistas,
entretanto o préprio recuo tatico deixou caminho aberto a predominancia dos grupos
conservadores no debate sobre o tema, angariando votos e apoio da populacédo e
utilizando de chantagem para barrar as iniciativas indiretas via Executivo, o que
veremos de forma intensificada nos proximos periodos desta linha do tempo.

Barsted (1997) considera que, no inicio dos anos 1990, o movimento
feminista no Brasil deixa de lado a radicalidade na defesa pela legalizacdo do aborto
e se ocupa na busca pela sua garantia nos casos ja permitidos em lei. Coisa que a
autora aponta como resultado do contexto de avanc¢o do conservadorismo observado
a época, apos as conquistas da Constituicdo Federal de 1988. Sobre esse contexto,
a autora comenta a incisiva corrente “lei e ordem”, “tendéncia doutrinaria
conservadora que propugna uma maior e mais severa intervengdo repressora do
Estado sobre os comportamentos sociais” (BARSTED, 1997, s/p.) em oposi¢céo aos
Direitos Humanos.

Nesse sentido, o aborto deixa de ser, no inicio dos anos 1990, uma
prioridade para o movimento de mulheres, assim como a implementacéo efetiva do
PAISM, passando a ser central o questionamento sobre a esterilizacdo em massa de
mulheres. Segundo Barsted (1992, p. 126), naquele momento, 0 movimento deixou
de “investigar e denunciar o quadro do aborto clandestino no Brasil, em acompanhar
o destino dos projetos de lei, em organizar lobby junto ao Estado e a sociedade pelo
direito ao aborto”. Menciona o enfraquecimento do CNDM, “face ao processo de
esvaziamento e desmantelagcdo daquele érgao, empreendido pelo governo federal”
(BARSTED, 1992, p. 127). Lembrando, ainda, o papel importante do CNDM na
organizacdo e mobilizacdo dos movimentos de mulheres, em grandes campanhas
nacionais, em busca da conquista de direitos das mulheres.

Escrevendo no inicio da década, Barsted (1992) menciona o0s
esforcos dos movimentos feministas para implementar os servigos de aborto legal: na
auséncia de regulamentacdo federal, os estados e municipios podiam normatizar
aquilo que estava disposto no Cadigo Penal e, assim, criar regras para a oferta do

servico de aborto legal nos casos previstos pela lei.
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Corréa e Avila (2003, p. 42) afirmam que durante a década de 1990
se destaca o argumento da saude publica na busca pela efetivacdo do direito ao
aborto nos permissivos da lei brasileira, sendo essa estratégia bem-sucedida no que
se refere ao respeito a “transformacgao do debate publico e da pratica médica”. As
autoras apontam que, em 2001, ha entre os médicos “mais diretamente envolvidos
com deteccdo de anomalia fetal grave” a iniciativa uma de “estratégia de
sensibilizacao do Judiciario, por meio da solicitagdo de alvaras judiciais de autorizacéo
para o aborto” (CORREA e AVILA, 2003, p. 41).

Apesar disso, avaliam que

essa relevancia nao deveria diluir a perspectiva que trata o aborto como
guestao de direito uma circunstancia que ilumina os contornos da liberdade
pessoal e privada -, entre outras razfes porgue 0S permissivos atuais ainda
sdo muito restritivos. Mas sobretudo porque foi essa 6tica que inspirou a
inclusao do tema aborto na agenda publica nacional na década de 1970. Dito
de outro modo, o caminho gradualista escolhido para ampliar o acesso ao
aborto no pais dentro dos limites do Cédigo de 1940 ndo deve significar o
abandono da luta por sua descriminalizagdo ou legalizagdo (CORREA e
AVILA, 2003, p. 42-43).

E destaque nesse periodo o espraiamento dos servicos de aborto
legal no Brasil, fruto da organizacdo do movimento feminista. Corréa e Avila (2003)
trazem os seguintes dados: em 1994, havia outros trés servicos além do Hospital do
Jabaquara. Em 2000, havia 17 servicos e, em 2001, esse numero saltou para 55 no
Brasil todo.

Uma de nossas entrevistadas relata o trabalho realizado por
movimentos feministas que rodaram os estados brasileiros levando a experiéncia
realizada no Hospital do Jabaquara, mobilizando e capacitando equipes para
implementacéo de servicos de aborto legal em diversas partes do pais.

A década de 1990 apresenta conquistas no plano legal e das politicas
publicas no que diz respeito ao planejamento familiar e ao aborto legal. Os
movimentos feministas tragam uma estratégia de buscar a concretizacéo daquilo que
foi proposto na década anterior e se debrugam mais intensamente ao debate sobre o
aborto legal, deixando menos evidente a luta pela ampliacédo do direito ao aborto e 0
slogan “nosso corpo nos pertence”, que mobilizou fortemente o movimento até entéo.
Logrou avangos importantes, como a lei do planejamento familiar, a lei federal que
responsabilizava o SUS pela oferta dos servicos de aborto legal e 0 espraiamento

desses servicos, além das primeiras normas técnicas para esse atendimento.
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No entanto, o recuo no debate aberto e publico, bem como na luta
pela descriminalizacéo e legalizacdo do aborto, deixou espaco aberto para que 0s
conservadores, em grande medida, difundissem os argumentos e posicionamentos
contrarios a prética, o que trara rebatimentos importantes para 0os anos subsequentes.
Nesse periodo, diante das conquistas dos movimentos feministas, os conservadores
lancam mao de novas estratégias e aliancas para o retrocesso no que se refere aos
direitos sexuais e reprodutivos.

Corréa (2004) explicita dois pontos importantes nesse sentido: o
aumento, no Brasil, das tentativas de denuncias de mulheres que abortavam, e o
fortalecimento da Santa Alianca e da pressdo conservadora dos EUA junto aos
dispositivos da ONU. Sobre o primeiro, a autora resgata um exemplo, ocorrido no Rio
de Janeiro em 2002, quando uma jovem que usou Cytotec foi denunciada por
infanticidio pela médica que a atendeu, “sendo algemada em sua cama e enviada
diretamente do hospital para uma das penitenciarias femininas de Bangu” (CORREA,
2004, p. 8). Segundo ela, essa tendéncia nao era exclusiva do Brasil, mas estava
presente inclusive em paises nos quais o aborto ja era um direito de forma mais ampla.

Corréa (2004) aponta que a pressao conservadora dos EUA e da
Santa Alianca resultaram na exclusao de importantes indicadores na avaliacdo das
Metas de Desenvolvimento do Milénio, que acabaram por abarcar apenas medidas de
morte materna e infeccdo pelo HIV-aids. Além disso, em 2002, o governo
estadunidense se utiliza da tatica de bloqueio de financiamento ao FNUAP (Fundo
das Nacdes Unidas para Populacdo) como forma de influenciar as discussfes de
modo a ndo contemplar esses temas. A época, imperava nos EUA uma onda de
politicas moralistas implementadas pelo governo Bush, que pregava a abstinéncia
sexual, monogamia, caga a prostituicdo e “demoniza¢do” do aborto, refletindo na
politica interna do pais e na influéncia deste de forma internacional, conforme veremos

nas préximas secoes.
3.6 O PERIODO DE 2003 A 2016: AVANCOS VIA EXECUTIVO E A INTENSIFICACAO DA REACAO
CONSERVADORA

No final da década de 1990 e inicio de 2000, pudemos observar a

organizacdo dos setores conservadores em busca do retrocesso nos direitos sexuais
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e reprodutivos, o que ecoou no periodo que descreveremos agora. O processo de
ocupacao de posic¢des no interior do Executivo por parte das feministas € intensificado
com a vitéria do Partido dos Trabalhadores (PT) para o governo federal, refletindo em
avancos, ainda que limitados, nos direitos sexuais e reprodutivos das mulheres.
Normas técnicas séo reeditadas e formuladas, a discusséo sobre aborto € incluida em
agendas mais amplas, setores do governo mostram, em determinados momentos,
maior sensibilidade a pauta. Luiz Inacio Lula da Silva (PT) foi eleito duas vezes para
presidente do Brasil, ocupando o cargo de 2003 a 2011. Na sequéncia, Dilma Rousseff
(PT) foi eleita duas vezes, presidindo o Brasil de 2011 a 2016, quando sofreu um golpe
parlamentar e foi substituida por Michel Temer (PMDB).

Nesse momento, € amplamente utilizada a estratégia de avancos via
Executivo Federal no que diz respeito aos direitos sexuais e reprodutivos. Tao logo
essas conquistas se vislumbram, a reacéo contraria a elas se fortalece e se articula
de forma mais organizada. Se o0s conservadores na década anterior ja se
organizavam, a partir de 2002 e principalmente apés a proposta do Plano Nacional de
Direitos Humanos (PNDH-3) e a preparacdo para as elei¢cdes presidenciais de 2010,
essas aliancas sdo aprofundadas e novas estratégias sdo engendradas nao apenas
para conter os avancos pleiteados pelo movimento feminista, mas sobretudo para
retroceder naquilo que ja havia sido conquistado. Um dado importante desse periodo
€ a reducao das mortes por aborto nos anos 2000 em rela¢éo aos nimeros da década
de 1990. O que provavelmente aconteceu pela divulgacdo dos medicamentos
utilizados para o aborto, o que ainda ndo deixa a pratica segura, pois ndo ha
orientacdo meédica proxima e nem certeza da procedéncia dos medicamentos
(MIGUEI; BIROLI; MARIANO, 2016, p. 130).

N&o obstante, a partir dos anos 2000, conforme detalharemos mais
adiante, cresce a criminalizagcado das mulheres por aborto, bem como a perseguicao
as clinicas clandestinas. Enquanto a reacdo conservadora se fortalece, a luta
organizada pela legalizacéo do aborto se esmorece, sinais ja observados na década
anterior, quando, em grande medida, parte do movimento feminista opta por destinar
os esfor¢cos na ampliagédo dos servigos de aborto legal como estratégia de luta, numa
perspectiva “etapista”.

Parte das conquistas do movimento feminista nesse periodo se

concretiza nas Normas Técnicas que regulavam o tema, sendo as principais a
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reedicdo da Norma Técnica para Prevencao e Tratamento dos Agravos Resultantes
da Violéncia Sexual Contra Mulheres e Adolescentes, inicialmente publicada em 1999
e reeditada em 2005; a elaboracdo da Norma Técnica de Aten¢do Humanizada ao
Abortamento, langada em 2005; e o inédito Guia Técnico Teste rapido de Gravidez na
Atencéo Basica, publicado em 2013. Todos esses documentos séo frutos do esforco
e trabalho das feministas, que pressionaram o governo enguanto movimento social e
ocuparam posic¢des estratégicas como trabalhadoras na construcao e execucao das
politicas sociais, principalmente da area da saude. Todavia, essas normas técnicas
nado vieram sem tensdo com o0s conservadores, conforme esmiugaremos
posteriormente.

Sobre o teor das Normas Técnicas de 2005, ja tratamos mais
detalhadamente em Damido (2018), mas vale recordar parte do seu conteudo,
principalmente aquele que diferente do documento anterior (citado na secéo passada)
e 0 que trazem de inovador, além das complexas relacdes que circunscreveram a
construcdo desses textos. A primeira conquista via Executivo, com a evidente
colaboracdo das feministas, é a reedicdo da Norma Técnica para Prevencdo e
Tratamento dos Agravos Resultantes da Violéncia Sexual Contra Mulheres e
Adolescentes, cuja maior diferenca com o texto anterior € a dispensa do Boletim de
Ocorréncia, seguindo o que ja era posto no Cdodigo Penal de 1940. Abaixo, um

importante trecho da referida NT:

O Cédigo Penal nao exige qualquer documento para a pratica do
abortamento nesse caso, a ndo ser o consentimento da mulher. Assim,
a mulher que sofre violéncia sexual ndo tem o dever legal de noticiar o fato
a policia. Deve-se orienta-la a tomar as providéncias policiais e judiciais
cabiveis, mas, caso ela ndo o faca, ndo Ihe pode ser negado o abortamento.
O Cdédigo Penal afirma que a palavra da mulher que busca 0s servi¢cos
de saude afirmando ter sofrido violéncia deve ter credibilidade, ética e
legalmente, devendo ser recebida como presuncdo de veracidade. O
objetivo do servigo de salde € garantir o exercicio do direito a sadde. Seus
procedimentos ndo devem ser confundidos com os procedimentos
reservados a policia ou a Justica. (BRASIL, 2005a, p. 42. Grifos nossos).

Nela, é ressaltado o dever dos trabalhadores em saude na garantia
do atendimento as vitimas de violéncia conforme suas necessidades a partir do relato
da situacéo vivenciada, sem que, para isso, seja exigido outros documentos ou que

as mulheres sejam ‘“interrogadas” nos servicos de saude. Também se fala em

atendimento humanizado e acolhimento as mulheres, envolvendo a escuta qualificada
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e sem julgamentos, a informacdo dos direitos e encaminhamentos possiveis,
observando a privacidade, sigilo e confidencialidade para com as mulheres,
respeitando sua autonomia.

Parte das reacdes contrarias a reedicdo do texto se deu exatamente
na dispensa do BO, exigida pela Norma Técnica de 1999 em contraposi¢cdo ao Cédigo
Penal. Representantes da classe médica e advogados se somaram aos contrarios a
dispensa do BO, mobilizando equivocadamente o argumento de que os profissionais
da saude poderiam responder por abortos realizados em situacdes cujas gestacbes
nao se provassem, posteriormente, decorrer de estupro. O proprio documento

desmitificava esse engodo:

O(a) médico(a) e demais profissionais de salde ndo devem temer possiveis
consequéncias juridicas, caso revele-se posteriormente que a gravidez nao
foi resultado de violéncia sexual. Segundo o Cédigo Penal, art. 20, § 1°, "é
isento de pena quem, por erro plenamente justificado pelas circunstancias,
supde situacéo de fato que, se existisse, tornaria a acéo legitima". Se todas
as cautelas procedimentais foram cumpridas pelo servigo de salde, no caso
de verificar-se, posteriormente, a inverdade da alegacdo, somente a gestante,
em tal caso, respondera criminalmente (BRASIL, 2005a, p. 42).

Sobre isso, reiteramos nossa analise em Damido (2018, p. 83),
quando afirmamos que a “fervorosa” reacdo contraria a “dispensa” do BO para
interrupcdo da gravidez decorrente de estupro demonstrava o conservadorismo
intrinseco a sociedade patriarcal, cuja valoracdo da palavra da mulher acontece
apenas depois de submetida ao crivo e julgamento de terceiros (homens) e instituicdes

do Estado:

Alega-se que, caso contrario, a mulher vitima colocara aos outros — médicos,
por exemplo — em risco. Quando na realidade observamos que a conduta
discriminatéria de muitos profissionais empurra as mulheres para a
clandestinidade, colocando a vida delas em risco.

As inovacgdes de 2005 consistem em conquista das feministas e uma
derrota dos conservadores, que buscavam ao maximo dificultar ou impossibilitar esse
direito, questionando a palavra e a moral das mulheres violentadas. As relagdes
complexas do Executivo com 0s grupos conservadores, nesse momento, Sao

demonstradas por Biroli (2016, p. 14):
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em virtude de pressfes contra a exclusdo desta exigéncia o0 governo recuou,
publicando a Portaria 1.508/ 2005, que dificulta 0 acesso ao abortamento
legal, instituindo a obrigatoriedade de um Procedimento de Justificagdo e
Autorizacdo da Interrupcdo da Gravidez, que inclui um “Termo de relato
circunstanciado” assinado pela mulher que sofreu violéncia e por dois
profissionais de saude do servigo, além de termos de responsabilidade e de
consentimento livre e esclarecido.

Outro empecilho que transpde o acesso das mulheres ao aborto legal
é a forma distorcida que a objec&o de consciéncia tem sido utilizada pelos médicos e
outros profissionais da saude. Cabe agora frisar o que as Normas Técnicas trazem
em relacdo ao tema. Nelas, € reafirmado o direito do profissional de ndo atender
demandas de aborto caso a pratica seja oposta as suas convic¢cdes pessoais. Esse
direito € observado, entretanto, em algumas condi¢des, dentre elas informar a mulher
de seus direitos e garantir que seja atendida por outros profissionais. Em caso de
emergéncia ou de auséncia de outros profissionais para realizacdo da pratica, o direito
da mulher de acesso ao procedimento se sobrepde ao direito a objecdo de

consciéncia. Um trecho da Norma pode nos elucidar melhor sobre isso:

Nao h& direito de objecdo de consciéncia em algumas situacdes
excepcionais: 1) risco de morte para a mulher; 2) em qualquer situacdo de
abortamento juridicamente permitido, na auséncia de outro(a) profissional
gue o faca; 3) quando a mulher puder sofrer danos ou agravos a saude em
razdo da omissdo do(a) profissional; 4) no atendimento de complicactes
derivadas do abortamento inseguro, por se tratarem de casos de urgéncia
(BRASIL, 2005, p. 44).

Apesar disso, sabemos que a objecdo de consciéncia € utilizada de
forma sistemética com objetivo de negar o acesso das mulheres ao aborto legal. Nos
proximos capitulos, traremos trechos das entrevistas que demonstram como isSso
acontece e aprofundaremos as analises sobre isso.

A Norma Técnica de Atencdo Humanizada ao Abortamento (BRASIL,
2011) inova ao trazer a discussao do aborto de forma ampla aos profissionais de
saude, dispondo a necessidade do atendimento humanizado e sem julgamentos em
qualquer situacao de aborto, seja legal ou ndo. O documento contextualiza a situacao
do aborto no Brasil, colocando-o como uma questdo de saude publica e norteia 0s
profissionais da saude no atendimento as mulheres que buscam esses servigos, sem
gue sejam questionadas, julgadas ou criminalizadas. Dispde sobre ética profissional
e 0 marco legal sobre aborto, sobre o atendimento clinico e pés abortamento, com

oferta de planejamento reprodutivo e métodos anticoncepcionais. O texto despertou
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forte reacdo dos conservadores, que acusavam o governo federal de objetivar a
ampliacdo do direito ao aborto via Executivo, o que claramente ndo era matéria das
Normas.

Em 2013, o Governo Federal elabora o Guia Técnico Teste rapido de
Gravidez na Atencéo Basica como parte das acdes da Rede Cegonha, cujo objetivo
central era a reducdo da mortalidade materna e neonatal. Segundo o documento, a
rede visava garantir as mulheres e criangas a atencdo humanizada no pré-natal,
durante o parto e nascimento, no puerpério, em situacdo de abortamento, de
planejamento reprodutivo e atencdo infantil nos servicos do SUS. A proposta de
ofertar o Teste Rapido de Gravidez (TRG) na atencado primaria de saude ia além da
deteccdo da gravidez em si, mas compunha um documento amplo que orientava as
equipes como acolher as necessidades das mulheres e criangas em se tratando de
salde sexual e reprodutiva. Destacamos, dentre as acdes elencadas pelo documento:
identificacdo de situacbes oportunas para uso da contracepcdo de emergéncia;
orientagdo para planejamento reprodutivo; acolhimento as mulheres e adolescentes
em situacdo de gravidez indesejada; identificacdo e atendimento em relacdo a

violéncia sexual; deteccdo de risco para gravidez indesejada e de exposicao as DST.

A oferta do TRG apresenta-se ndo apenas como insumo, mas como
dispositivo que oportuniza o didlogo sobre a salde sexual e a salde
reprodutiva, com identificagdo de fatores de risco a saude e intervencdes em
tempo oportuno. Possibilita a melhoria do acesso a Atencdo Basica para
atender as mulheres adultas, as jovens e as adolescentes em fase
reprodutiva e suas parcerias, informando e acolhendo os diversos
significados que a reproducdo pode ter para cada pessoa, em diferentes
momentos da vida (BRASIL, 2013, p. 5).

O texto reforca a necessidade da privacidade, sigilo e
confidencialidade no trato a usuaria, bem como a necessidade, por parte do
profissional, de agir com respeito as concepcdes pessoais de cada um. Além disso,
direciona a conduta profissional para o pos-teste, orientando o que fazer quando o
teste da positivo ou negativo, tendo em vista se a gravidez € ou ndo desejada.
Destacamos que, em caso de teste positivo e gravidez indesejada, o Guia orienta a
informar sobre a possibilidade de adogéao, bem como sobre os permissivos legais para
interrupcdo da gestacdo e o risco de préticas caseiras de interrupcdo de gestacao.
Nesse momento, ha a mencdo de que a equipe oriente os sinais de alerta caso haja

uma interrup¢ao de gravidez de forma insegura e a importancia de procurar um servico
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de saude nesses casos. No texto, as referéncias sdo sempre para “interrupgao da
gravidez/gestacao”. Recurso semantico utilizado para emplacar a pauta, assim como
a mencéao a “antecipacéo do parto” para tratar do aborto em caso de feto anencéfalo
no STF?,

Em se tratando dos avancos, Rocha (2006) recupera que a IV
Conferéncia Nacional dos Direitos Humanos de 1999 resultou, em 2002, num plano
que propunha ampliar os permissivos para o aborto legal, com base nas indicagcbes
da plataforma de acdo da Conferéncia de Pequim, assinada pelo pais. Dois anos mais
tarde, acontece a | Conferéncia Nacional de Politicas para as Mulheres 2004, cujo
plano final indica revisar a legislacéo que trata da interrupcdo voluntaria da gravidez.

Assim, conforme pactuado naquele momento, € formada uma
Comisséo Tripartite com membros do Executivo, Legislativo e sociedade civil para
elaborar um anteprojeto de lei com objetivo de rever a legislacdo punitiva sobre o
aborto. A comisséo elabora o projeto ao mesmo tempo que explode a crise do
mensaldo e o governo federal recua do apoio a iniciativa, cedendo a pressdo de CNBB
como forma de garantir alianga ao governo no momento de crise (BIROLI, 2016).
Mesmo assim, a Secretaria Especial de Politicas para as Mulheres (SPM) entrega o
projeto a comissao de seguridade social e familia. A autora recupera também que, em
2008, apo6s 17 anos de tramitacdo, o PL 1135/1991, de autoria de Eduardo Jorge e
Sandra Starling (ambos filiados ao PT na época), com objetivo de descriminalizar o
aborto, é rejeitado e arquivado.

Um dos resultados da estratégia adotada pelo movimento feminista
na década anterior, na reunido de esforcos para ampliar os servicos de aborto legal
no pais, resulta, em 2005, ao cenario de 37 hospitais em 21 estados e Distrito Federal
atendendo a essas demandas (TALIB; CITELI, 2005).

Em relacdo ao Governo Federal nas gestdes do presidente Lula,
Matos (2010) afirma que o tema do aborto, no Partido dos Trabalhadores (PT), “nédo é
pacifico”, havendo disputas internas no partido, principalmente entre feministas e
conservadores. As feministas, que ocuparam a area técnica da saude da mulher, no
Ministério da Saude, e a Secretaria Especial de Politicas para as Mulheres,
articularam-se e produziram documentos, indicando a necessidade de legalizar o

aborto, bem como propuseram lei para a descriminalizagcdo da pratica. A0 mesmo

25 Sobre isso, nos debrugcaremos mais tarde nesse texto.
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tempo, um dos grandes lideres antiaborto na época era o ja citado Luiz Bassuma, que
inclusive utilizou verba publica para financiar manifestacées antiaborto, sendo
suspenso do partido (MATOS, 2010).

Miguel, Biroli e Mariano (2016) expdem a tentativa, em 2007, por parte
do Ministério da Saude, de propor um plebiscito em torno da tematica sobre o aborto,
o que foi frustrado apds a presséo da “Frente Parlamentar Mista em Defesa da Vida —
Contra o Aborto™®. Os pesquisadores avaliam que houve tentativas de avanco por
meio de normas técnicas e servigcos de atendimento nos casos permitidos. Sem
embargo, com a forte reacdo dos grupos religiosos, ha recuos por parte do governo
federal que, segundo os autores, estava “vulneravel a chantagem eleitoral que a
ofensiva fundamentalista promove” (MIGUEL; BIROLI; MARIANO, 2016, p 130).

E a soma entre as “estratégias casadas” dos opositores ao PT, do
recuo do governo federal e a “atuagao dos meios de comunicagcédo, em convergéncia
com os candidatos de oposi¢cao” que garantiram “o controle do enquadramento do
debate publico” sobre o aborto por parte das igrejas, segundo Miguel, Biroli e Mariano
(2016, p. 134).

Um dos pontos que demonstra a disputa sobre o tema e as
contradicbes no posicionamento do governo federal se deu nas discussdes sobre o
Programa Nacional de Direitos Humanos (PNDH 3) que, inicialmente, propunha a
descriminalizacdo do aborto sob o argumento da autonomia da mulher para decidir
sobre o proprio corpo. A elaboracéo ia de encontro com as formulagdes feministas e
tinha o grande éxito de colocar a mulher no centro do debate. Entretanto, apds reacao
dos conservadores, tanto os que faziam parte do governo quanto os externos a ele, o
trecho foi revogado, dando lugar apenas a preocupacgéo do aborto como problema de
saude publica, garantindo acesso aos servicos de saude. O que caracteriza uma
grande perda no debate, ndo apenas do ponto de vista retorico.

Nas palavras de Miguel, Biroli e Mariano (2016, p. 147):

Entre as propostas de acdes governamentais para garantir os direitos das
mulheres, ele incluiu o "alargamento dos permissivos para a pratica do aborto
legal, em conformidade com os compromissos assumidos pelo Estado
brasileiro no marco da Plataforma de Acdo de Pequim" (item 179, p. 279).
Trata-se, assim, de disputas que tém expressédo no Congresso, ainda que as
posicdes favoraveis a ampliacdo do direito ao aborto ndo estejam
necessariamente sendo colocadas ali. O PNDH-3 é um exemplo de que

26 Sobre essa forma de organizagdo falaremos mais tarde.
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houve um entendimento de atores politicos favoraveis a esse direito de que
outras arenas seriam mais propicias para avancar nessa diregao.

Por outro lado, segundo Matos (2010, p. 53), o governo federal
‘respondeu a reivindicagbes dos setores ruralistas, das forcas armadas e da
hierarquia da igreja catolica”. O autor ressalta que o documento foi langado em época
pré-eleitoral, o que explica, mas nao justifica, a mudanga de posigéo: “as mulheres,
em um contexto eleitoral, perderam a centralidade de seus direitos mais uma vez na
histéria desse pais” (MATOS, 2010, p. 54).

O PNDH-3 foi um ponto extremamente sensivel nas relacdes entre
movimento feminista, governo federal e grupos conservadores, e Denise Mantovani
(2016, p.192) analisa que consistiu hum pontapé importante para a maior organizacao

dos religiosos contrarios ao direito ao aborto:

Houve uma forte reacdo de pelo menos quatro setores da sociedade civil e
de seus representantes no parlamento e no Governo Federal: os ruralistas,
contrdrios ao documento langcado pela Secretaria Nacional dos Direitos
Humanos porque propunha a realizagdo de audiéncias publicas antes de
reintegracdes de posse de terras ocupadas; os militares, contrarios a
instalacdo da Comisséo da Verdade para revisar os atos dos agentes do
Estado durante a ditadura; a midia, pela proposta de criacdo de uma
comissdo para acompanhar a abordagem dos direitos humanos nas
emissoras e a renovacao dos canais de radio e TV; e as igrejas, pela defesa
do direito ao reconhecimento da unido civil entre casais do mesmo sexo e a
descriminalizac@o do aborto, entre outros temas.

Matos (2010, p. 34) demonstra como o debate publico sobre o aborto,
na década de 2000, se deu de forma “agressiva e emocional”’, ndo havendo mudancgas
concretas no que se refere ao legislativo. O autor recorda que, em 2007, a Camara
dos Deputados coloca em pauta o projeto de lei 1135/91, que tratava da temética. Na
ocasido, os parlamentares contrarios a legalizacdo e em busca de maior
criminalizacdo das mulheres intencionavam maiores retrocessos. A proposta da
Céamara era realizacdo de quatro audiéncias publicas para debate, entretanto, a Gltima
delas foi cancelada pelo relator Jorge Tadeu Mudalen (DEM/SP) devido a nao
aprovacao da proposta de descriminalizacéo do aborto na 132 Conferéncia Nacional
de Saude. A relatoria se posicionou de forma contraria ao projeto citado, tendo como

justificativa, segundo Matos (2010, p. 39):

a pouca confiabilidade dos dados referentes ao aborto como um problema de
saude publica; a mulher ndo é autbnoma em relacdo ao seu corpo; existem
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outros meios de reducdo da pobreza; cabe as instancias politicas proteger
todo e qual quer tipo de vida.

O relator ainda terminaria o texto utilizando um trecho da biblia como
justificativa. Os projetos votados no periodo foram rejeitados, com poucos votos
favoraveis. Vale destacar a analise de Matos (2010) sobre as discussdes no
Congresso. Segundo ele, os contrarios ao direito ao aborto “ndo admitem a
possibilidade de legislar sob um Estado laico”, e exercem suas fung¢des publicas
segundo seus interesses individuais, baseados em valores pessoais. Por outro lado,
os parlamentares que defenderam o direito ao aborto o fizeram sob argumento do
tema ser uma questdo de saude publica, “a mulher, como sujeito, ndo foi debatida”
(idem).

Os discursos proferidos na Camara mais uma vez mostram a
tendéncia reativa dos parlamentares em relacdo a pauta. O estudo de Miguel, Biroli e
Mariano releva que, em 2007, foram 97 discursos dos parlamentares acerca do tema.
No ano seguinte, 0 niumero sobe para 112. S&o reflexos das Frentes Parlamentares
buscavam retrocessos em relacdo a pauta: reagiam as Normas Técnicas (destaque a
de 2005) e as discussdes no judiciario (ADPF n° 54).

Na camara dos deputados, na época, houve a proposta da CPI do
Aborto, com objetivo de investigar a venda ilegal de medicamentos abortivos, proposta
pelo conhecido parlamentar cristdo e antiaborto Luiz Bassuma (& época membro do
PT). O estopim para essa proposta foi uma denuncia sobre uma suposta clinica
clandestina de aborto no Mato Grosso do Sul, veiculada na televisdo em 2007, dando
inicio a uma “caca as bruxas” tanto pelas mulheres que abortaram quanto as
profissionais que trabalhavam no local. Segundo Matos (2010), esse é um dos
exemplos do aumento da criminalizacdo do aborto e maior ocorréncia de fechamento
de clinicas que supostamente ofertavam o procedimento na década de 2000.

No caso do Mato Grosso do Sul, prontuarios medicos foram
ilegalmente apreendidos, nomes de pacientes foram divulgados, mulheres foram
processadas sem respeito aos ritos legais e sem saberem dos seus direitos. Algumas
das processadas reverteram a pena em multa, outras, que nao tiveram como pagar
advogados particulares, foram obrigadas a prestar servicos comunitarios, chegando
ao absurdo de um juiz determinar trabalho em uma creche para que a mulher visse
que “com um pouco de esfor¢o” poderia criar os filhos. A médica responsavel pela

clinica teve seu registro profissional cassado, respondia judicialmente e morreu meses
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depois. Especula-se a causa da morte: “provavelmente foi um suicidio” (MATOS,
2010, p. 51). Os movimentos feministas se organizaram e manifestaram-se contrarios
a proposta descabida da CPI e das ac¢des arbitrarias ocorridas no Mato Grosso do Sul.

Essa, sem embargo, ndo foi a Unica forma de criminalizacdo e
tentativa de silenciamento das mulheres em relacéo ao aborto. Matos (2010) expde a
denuncia anbnima, ocorrida durante um evento académico, contra uma pesquisadora
e ativista pelo direito de decidir, Roséngela Talib, na Universidade Federal do Parana.
A denuncia dizia que Rosangela teria dito em uma palestra que auxiliava mulheres a
abortarem.

E notério que acBes como essas tem como objetivo, para além da
criminalizacdo e do silenciamento das mulheres, mobilizar o apoio das pessoas,
apelando para pontos sensiveis e/ou polémicos, que via de regra sédo pouco discutidos
de forma critica. A utilizagao da pauta do aborto trouxe diversos “ganhos” para grupos
conservadores, desde a disputa eleitoral a barganha de outras pautas e apoios em

diversos temas.

Ac¢des publicas em nome dessa agenda tem sido um modo privilegiado na
construgao de sua identidade politica, de busca de votos entre os “figis” e de
pressdes sobre o governo. (...) A condena¢do do aborto é prioridade para
muitos parlamentares, que encontraram nela um instrumento de contato com
seu eleitorado, mas a situacdo ndo se replica no lado oposto do debate
(MIGUEL; BIROLI; MARIANO, 2016, p. 135).

As reacdes parlamentares em relagdo aos avangos via Executivo e
Judiciario foram, em grande medida, mobilizadas por meio de articula¢des de Frentes
Parlamentares, criadas com a finalidade de organizar a atuacéo de diversos grupos
frente a temas de interesse. Uma delas € a Frente Parlamentar Evangélica (FPE),
criada em 2003, com participacdo de 58 parlamentares. Dos seus membros, 40%
eram ligados a Assembleia de Deus, denominacéo religiosa que sempre teve maior
representacao nesta frente, seguida da Universal e da Igreja Batista — que trocaram
de posicdo na legislatura seguinte (BIROLI, 2016). Ha, nessa Frente, diferentes
denominagbes evangélicas e posicionamentos em relagdo aos direitos sexuais e
reprodutivos, sendo a tematica da familia uma espécie de guarda-chuva que, apesar

de ndo apagar essas diferencas, mobiliza seus membros na definicdo de uma agenda
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contraria aos direitos?’. O estudo realizado por Biroli (2016, p. 13) aponta que a
bancada evangélica cresceu mais de trés vezes entre 2003 e 2015, culminando, neste

altimo ano, ao numero de 196 parlamentares de 23 partidos distintos:

PMDB e PSDB encabecariam a lista, com 21 e 20 parlamentares. Seguindo
o registro da Frente no site da Camara em agosto de 2016, esse numero teria
aumentado, totalizando hoje 199 parlamentares: a lideranga entre os partidos
se inverte, mas permanece entre as mesmas agremiagfes, sendo 23
parlamentares do PMDB, 18 do PSDB e 18 do PRB; entre as trés maiores
bancadas da Camara, a que tem menor representacao na frente é a do PT,
com oito parlamentares.

Biroli (2016) aponta que, dentre as convergéncias, essa Frente
expressa a negacdao da laicidade do Estado; defesa da familia como base comum de
sua caracteristica e das proposicdes; questiona o feminismo e nega a legitimidade dos
direitos sexuais e reprodutivos; concepgao de “familia natural’”, que nega a
homossexualidade e coloca as mulheres no papel restrito a maternidade; exclui a
responsabilidade do Estado no cuidado, o destinando apenas ao nucleo familiar.

Com obijetivo especifico de retroceder o direito ao aborto, € criada em

2005 a Frente Parlamentar em Defesa da Vida, organizada da seguinte forma:

522 Legislatura (2003-2006): “Frente Parlamentar em Defesa da Vida —
Contra o Aborto” (presidente Luiz Bassuma, PT, PV/BA);

53?2 Legislatura (2007-2010): “Frente Parlamentar Contra a Legalizacdo do
Aborto - Pelo Direito a Vida” (presidente Leandro Sampaio, PPS/RJ18);
“Frente Parlamentar da Familia e Apoio a Vida” (presidente Rodovalho,
PFL/DEM/DF); “Frente Parlamentar Mista em Defesa da Vida - Contra o
Aborto” (presidente Luiz Bassuma, PT, PV/BA);

542 |egislatura (2011-2014): “Frente Parlamentar da Familia e Apoio a Vida®
(presidente Fatima Pelaes, PMDB/AP); “Frente Parlamentar Mista em Defesa
da Vida — Contra o Aborto” (presidente Salvador Zimbaldi, PDT/SP).

Segundo Biroli (2016), a atuacdo desses parlamentares se da de
forma reativa aos avanc¢os conquistados, principalmente ao final da década de 1990
e inicio de 2000. Por mais que os projetos de ampliacdo do direito ao aborto nao
tiveram éxito, 0os avancgos via Executivo, com as normas técnicas e espraiamento dos
servigos de aborto legal, foram suficientes para suscitar o rechac¢o dos conservadores.

Um desses exemplos é a ja mencionada reedicdo, em 2005, da

Norma Técnica para Prevencado e Tratamento dos Agravos Resultantes da Violéncia

27 \Jeremos em outro momento que nem todos os lideres evangélicos concordam com o tratamento
hegemdnico da tematica do aborto. Edir Macedo é um exemplo dos que se posicionam favoraveis a
legalizacdo do aborto.
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Sexual Contra Mulheres e Adolescentes. Tanto a primeira norma quanto a sua
reedicdo causou intensa reacdo por parte dos conservadores.

Em 2013, a presidenta Dilma Roussef sanciona a lei 12.845/2013, que
dispBe sobre o atendimento obrigatdrio e integral de pessoas em situacéo de violéncia
sexual. A iniciativa define violéncia sexual qualquer forma de atividade sexual ndo
consentida e torna obrigatério o atendimento imediato das vitimas em todos os
hospitais integrantes da rede do SUS, incluindo diagndstico e tratamento; amparo
meédico, psicologico e social; profilaxia da gravidez e de DSTs e “informagdes as
vitimas sobre os direitos legais e sobre todos os servigos sanitarios disponiveis”
(BRASIL, 2013).

Apesar de efetivar apenas aquilo que ja era disposto em outros
documentos, os opositores da lei, segundo Biroli (2016), afirmavam se tratar de um
“Cavalo de Troéia” para ampliar o acesso ao aborto. A autora destaca que, nesse caso,
para a efetivacdo da lei, houve uma atuacao conjunta entre Executivo e Legislativo
“‘que nao se repetiria nos anos posteriores” (BIROLI, 2016, p. 15).

Mais uma proposta importante do Executivo em relagédo ao aborto
legal ocorre em maio de 2014, quando o Ministério da Saude publicava a portaria 415,
de 21 de maio?®, que estipulava orcamento destinado a remuneracdo de
procedimentos de aborto nos casos previstos pela lei via SUS. A iniciativa nao
ampliava o direito ao aborto, mas garantia um elemento essencial para o
funcionamento dos servicos, o financiamento publico. Infelizmente, apds a presséo
dos conservadores, a portaria foi revogada (MIGUEL; BIROLI; MARIANO, 2016).

Para Biroli (2016, p. 16), “a face mais explicita das reacdes no
Legislativo talvez esteja no nUmero de projetos de lei que representam retrocessos na
legislagao atual sobre aborto”. A pesquisadora pontua que, enquanto na década de
1990 foram apresentados pelo menos seis projetos de lei para restringir o direito ao
aborto e outros seis para amplia-lo, entre 2010 e 2015, foram 36 propostas regressivas
e apenas duas favoraveis a ampliagdo. Segundo a autora, “a reagdo conservadora
procura, assim, anular avancos construidos, ao mesmo tempo que se alimenta de
aliancas e de pressdes que resultaram nos recuos que marcam a conjuntura politica”
(BIROLI, 20186, p. 16).

28 Disponivel em: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/sas/2014/prt0415 21 05 2014.html
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A avaliacdo de Biroli (2016, p. 16) sobre a correlacdo de forcas no

Congresso que levaram a esse cenario é de que:

Em sintese, os fatores que levaram ao equilibrio da balanga no Congresso, e
colaboram para a compreensdo do quadro atual, estdo: (a) uma menor
presencade partidos de esquerda, historicamente vinculados a agenda de
direitos e com maior permeabilidade & agenda dos movimentos feministas;
(b) o crescimento do namero de evangélicos na politica, o que implica
novas formas de atuacéo, que se fiam nas aliancas com catélicos e contam
com a atuacao direta de parlamentares eleitos pelas igrejas; (¢) uma atuacao
cada vez mais reticente do Executivo, delimitada pelas aliancas politicas e
enfraquecimento do governo, numa correlacdo de forcas que reduziu o
dialogo com os movimentos sociais (sobretudo no Ministério da Saude) e o
espaco institucional para a construcdo de politicas que incorporam a agenda
histérica dos direitos sexuais e reprodutivos; ndo deve ser esquecida aqui a
fusdo da Secretaria de Politicas para Mulheres as Secretarias de Politicas
Raciais e Direitos Humanos, na reforma ministerial feita por Dilma em 2015.
(grifos nossos).

Além da maior organizacdo dos conservadores, que passam a se
articular nas Frentes Parlamentares, o estudo de Miguel, Biroli e Mariano (2016)
identificou uma mudanca na argumentacdo desses sujeitos. Varios argumentos e
recursos utilizados pelo movimento feminista sdo distorcidos e passam a fazer parte
do Iéxico conservador. Conceitos como “autonomia” e o recurso a ciéncia passam a

figurar seus discursos.

Levando em conta apenas os discursos contrarios ao aborto, observa-se que,
no periodo 1991-2002 (isto é, da 49' 51" legislaturas), considerados todos os
argumentos mobilizados pelos oradores, o recurso a religido se encontra em
65,6% dos pronunciamentos, mas esse percentual baixa para 30% no
periodo 2003-2014 (52 & 54" legislaturas). Isolados os argumentos principais,
0 recurso a religido nos pronunciamentos contrario ao aborto desce de 25,3%
no periodo 1991-2002 para 11,3% no periodo 2002-2014. Isso parece indicar
laicidade do Estado encontra alguma ressonancia entre os agentes politicos
e gue que a defesa da a bancada antiabortista esta entendendo que deve
apresentar publicamente sua posicdo em termos que ndo privilegiem seu
fundamento confessional (MIGUEI; BIROLI; MARIANO, 2016, p. 149).

Naara Luna (2016) analisou o debate no Senado Federal sobre aborto
e células-tronco embrionarias entre 2003 e 2010, periodo inscrito sob gestéo federal
do presidente Lula, do PT. Segundo a autora, no primeiro periodo, 0 que mais
mobilizou o debate foram as tematicas das células-tronco embrionarias e o aborto de
fetos anencéfalos, sendo a primeira que mais ocupou 0 espaco publico. No que se
refere as células-tronco embrionarias, muitos parlamentares que se afirmavam
catélicos foram a favor do seu uso em pesquisas cientificas, contrariando o que a

Igreja Catdlica considerava sobre o tema. A proposta foi acatada na perspectiva de
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antes utilizar para pesquisa do que descartar. Segundo Luna (2016, p. 122),
“prevaleceu um olhar antes sobre os pacientes, pessoas ja nascidas que sofrem, do
gue a atribuicdo da condicdo de pessoa do embrido congelado, cujo destino seria o
descarte se ndo aproveitado na pesquisa’. Chama atencdo essa mudanca na
concepcao, ja que, quando o sofrimento € da mulher gravida, ele ndo é levado em
consideracdo, nem as consequéncias de levar adiante uma gravidez indesejada. A
mulher aparece como algo que gesta, sendo “gestar” o seu destino natural, algo que
nao pode ser questionado: ndo cabe discussao quando se trata de um embrido que
esta dentro de seu corpo.

A discussao sobre a interrupcéo de gestacfes de fetos anencéfalos
também revela algumas dessas contradigbes. O tema foi matéria de recurso ao
judiciario em varios momentos. Um deles em 2004, quando assessorada pela Anis
Instituto de Bioética, Direitos Humanos e Género, a Confederacdo Nacional dos
Trabalhadores de Saude entrou com uma Arguicdo de Descumprimento de Preceito
Fundamental (ADPF) com vistas a permitir o aborto em caso de feto anencéfalo.
Naquele momento, o Ministro Marco Aurélio de Mello concedeu uma liminar
autorizando o aborto nesses casos. Essa liminar foi cassada quatro meses apos sua
concessao, sob a interpretacdo de que, para conceder liminar, é necessaria
aprovacao prévia do cabimento da matéria (DINIZ; VELEZ, 2008). Meses depois, ja
em 2005, os magistrados indicam que a matéria seria julgada posteriormente, o que
aconteceu apenas anos depois.

Maria Aparecida Azevedo Abreu (2016) faz uma analise dos debates
no STF acerca da Acéo Direta de Inconstitucionalidade (ADI) 3510 e da Arguicdo de
Descumprimento de Preceito Fundamental (ADPF) 54. A ADI 3510 dizia respeito a Lei
de Biosseguranca e o0 uso de células-tronco embrionarias para fins terapéuticos e para
pesquisas cientificas, e a ADPF 54 julgou a possibilidade da mulher gravida de feto
comprovadamente anencéfalo realizar o aborto, ou como se discutiu na época, a
antecipacao do parto.

Em ambos os casos, 0s magistrados permearam questdes como a
concepgao de quando se inicia e termina a vida, a maternidade, laicidade do Estado
e a questao do aborto. Segundo a autora, os magistrados frequentemente elucidavam
tratar ali das questbes especificas da ADI e da ADPF, ndo abrangendo aquele

entendimento proferido para a questdo do aborto de forma ampla. Isso porque,
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segundo Abreu (2016, pp. 156-157), o voto de cada ministro consiste num “parecer
especifico para um caso, sem a preocupacao de uma interpretacéo sistematica, pelo
tribunal, dos temas que cada caso envolve”. Nao ha, portanto, a intencdo de que se
forme um “todo argumentativo concatenado, nem mesmo nos pontos centrais que
envolvem a questao em debate” (idem). O que ha, segundo a pesquisadora, € muita
retérica e “argumentacao estratégica [...] para que a decisdo nao alcance outros casos
nao abrangidos pelo pedido inicial” (ibidem). Para isso, utilizam-se de termos vagos,
com ponderacdes sobre tal caso especifico, “de acordo com a maneira com que cada
ministro pretende adotar perante cada caso” (ABREU, 2016, p. 157).

Dentre as falas, em ambos os casos, ha as argumentacdes que
colocam o embrido e o feto como algo a ser protegido a qualquer custo, ha quem o
considere tdo ente de direitos quanto uma pessoa adulta. Ha discursos ambiguos, que
hora parecem concordar que o inicio da vida ocorre no nascimento, porém, em
seguida, afirmam que ela se da nho momento da concepcado. Ora se fala da mulher
enquanto individuo que deve ser livre e autodeterminada, ora se faz uma ode
romantizado sobre a maternidade, que supostamente seria um “dom”. A
argumentacao contraditoria e essencialista em relacdo a maternidade aparece em
ambos os tipos de posicionamento: contrario e favoravel ao uso de células-tronco
embrionérias e contréario e favoravel ao aborto em caso de feto anencéfalo.

Quando o assunto é maternidade, se expressam as opiniées mais
conservadoras e patriarcais, mesmo quando 0s magistrados professam votos
favoraveis a ampliacdo do direito, inclusive recorrendo a Simone de Beauvoir para
afirmar a necessidade de liberdade das mulheres. Segundo Abreu (2016, p. 185), para
0s magistrados, a maternidade gera a “alegria suprema” ou o “sofrimento extremo”,
qgquando no caso de feto anencéfalo, para os ministros, “esta presente um amor
absoluto, que deve ser preservado e respeitado”. Alguns Ministros falam da laicidade
do Estado e, no mesmo discurso, se referem as maes como “maiores exemplos de
deus”.

Em se tratando dos favoraveis, quando comparamos as concepcdes
trazidas pelos ministros, percebemos o seguinte, amparadas no estudo de Abreu
(2016): ao passo que no debate sobre células-tronco embrionarias se menciona a
pluralidade no conceito de vida e se reconhece que o direito da vida de pessoas

adultas sobrepondo ao do embrido, essa reflexdo ndo € realizada no que se refere ao
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aborto em caso de feto anencéfalo. Neste segundo momento, o0 que se destaca € 0
sofrimento da mulher ao levar adiante uma gestacdo de um feto que ndo tem chance
de sobreviver. Discute-se que, neste caso, ha um sofrimento “desnecessario” a
mulher. Argumenta-se que ndo ha aborto, mas antecipa¢do do parto, e que ndo ha
crime pois ndo ha vida possivel nesses casos.

Abreu (2016) expde que na discussao sobre o uso de células-tronco
embrionérias ha a argumentacdo de que os embribes congelados, se ndo forem
utilizados para esses fins, iriam para descarte: recorrem a contraposi¢ao “lixo ou
pesquisa”’. Chama atencao a preocupagao com o “produto final”, em ambos os casos.
Os embrides congelados sdo mais produtivos se utilizados em pesquisas — coisa que
ndo discordamos. Quando se trata do aborto de anencéfalo, nos parece que a
preocupacao nao € o sofrimento da mulher, mas que o sofrimento sera em vao, pois
nao havera um “produto final” que o justifique. Pouco importa o sofrimento daquela
mulher diante de uma gravidez indesejada, ja que, tudo ocorrendo conforme a
normalidade, ela tera a criangca e podera desempenhar o “dom” da maternidade.
Nesse caso, ndo cabe discutir sua autonomia de decisédo ou medir até onde pode ir
seu sofrimento.

Nas palavras da autora,

as concepcdes de aborto foram tangenciadas e afastadas, ficando mais forte
uma interpretacdo de que o feto vivo prevalece sobre a autonomia da mulher,
e que esta, ao se tornar gestante, adquire um amor absoluto de méae, e, acima
de tudo, lhe é atribuido- ou imposto - o dever de levar a gravidez adiante. Ao
gue se depreende do que é sugerido e afirmado nos votos, tal dever somente
se restringiria com o diagnéstico de morte do feto (ABREU, 2016, p. 185).

ApoOs essas discussdes, vence o entendimento que autoriza o aborto
em caso de anencefalia, 0 que é um avancgo, ainda que, em algumas interpretacoes,
é considerado uma vitoria limitada. Isso porque foca especificamente nos diagndsticos
de anencefalia, ignorando uma gama de outras condi¢des fetais incompativeis com a
vida extrauterina para além da anencefalia.

Em seguida do STF fechar esse posicionamento, o governo federal
lanca, em 2014, via Ministério da Saude, uma Norma Técnica de Atencdo as mulheres
com gestacao de anenceéfalos. O documento segue a linha dos textos anteriores e

orienta profissionais de saude a lidarem com o atendimento as gestantes cujos fetos
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tém esse diagnaostico, incluindo a informacéo e interrupgcédo da gravidez caso seja a
escolha da mulher (BRASIL, 2014).

Vimos que, em grande medida, a discusséo sobre aborto no legislativo
e judiciério estd permeada pelo discurso religioso, e que as igrejas tém grande papel
na mobilizagao contraria a tematica. Para Matos (2010), a igreja catdlica “assume uma
postura explicitamente agressiva” em relagdo ao aborto na década de 2000. Um dos
exemplos dessa atuacdo mais incisiva € a visita realizada pelo papa catdlico
Ratzinger, em 2007, ocasiao na qual o pontifice fez mencao negativa aos paises que
descriminalizaram o aborto, o que considerava “caso de excomunhao de dirigentes e
parlamentares” (MATOS, 2010, p. 42). Antes da visita, 0 entdo Ministro da Saude José
Temporao havia afirmado que o aborto se tratava de um problema de salde publica
e que, por isso, se posicionava em favor da descriminalizacédo da pratica, despertando
a movimentacao dos conservadores.

No ano seguinte, a Campanha da Fraternidade da CNBB teve como
tema “escolhe pois, a vida”, reforcando o posicionamento da instituicdo contra o
aborto, as pesquisas com células tronco, a eutandsia, entre outros temas. Diversas
acOes das igrejas apelavam para o que Ivone Gebara (2008) chamou de terrorismo
religioso, ao utilizarem imagens distorcidas e falsas de fetos em sofrimentopara forcar
um posicionamento dos fiéis contra o aborto. As ac¢les tiveram o rechaco das
Catoélicas pelo Direito de Decidir, que mobilizaram diversos argumentos contrarios ao
posicionamento da instituigéo.

Matos (2010) resgata outro exemplo da atuacédo da igreja em relacao
ao aborto, ocorrido em 2009, quando o Arcebispo de Olinda e Recife tentou
incansavelmente impedir uma menina de 9 anos, gravida de gémeos apoOs ser
estuprada pelo padrasto, de realizar o procedimento de aborto que Ihe era duplamente
direito: por se tratar de gravidez resultante de estupro e pela gestacdo colocar em
risco seu corpo de crianca. O religioso ndo conseguiu impedir o procedimento, porém
fez questdo de excomungar da igreja os profissionais envolvidos no atendimento e a
mae da menina. Ironicamente, ndo fez 0 mesmo com o padrasto, por considerar que
0 aborto da menina de 9 anos era um pecado pior que 0 estupro cometido por ele.
Matos (2010) afirma que muitos Ministros, e o0 préprio presidente Lula, se

posicionaram contrarios a atuacéo da igreja naquela situagao.
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O que nos leva ao estudo de Denise Mantovani (2016), que demonstra
como a tematica do aborto pautou a cobertura jornalistica acerca da disputa eleitoral
presidencial em 2010, principalmente apos o primeiro turno. Apesar de néo ter havido
um debate sobre o tema, a problemética do aborto ganhou os noticiarios como
principal ponto da disputa eleitoral.

Segundo a pesquisadora, o tema que mobilizava a cobertura da midia
sobre o pleito centrava-se nos escandalos politicos e corrupcao até as vésperas do
primeiro turno, quando uma pesquisa do IBOPE mostra a queda da intencéo de voto
na entdo candidata petista Dilma Rousseff entre os evangélicos, o que foi apontado
pelos jornais como resultado de uma intensa campanha entre os religiosos contra a
candidata pelo seu suposto posicionamento favoravel a descriminalizacao do aborto.
De acordo com Mantovani (2016), o ativismo religioso nas redes sociais e nos veiculos
tradicionais (panfletos etc.), ligavam a candidata a tematica do aborto e incentivava
gue os fiéis levassem isso em consideracdo na hora do voto. Isso foi percebido e
explorado pela imprensa, que focou a cobertura jornalistica, a partir da data do
primeiro turno, no “uso estratégico e eleitoral” da disputa sobre aborto.

A caracteristica dessas coberturas ndo era de fato ampliar o debate
sobre o tema, mas trazer o discurso de “uso politico”, ao mesmo tempo que se dava
VOz apenas ao campo conservador sobre o aborto. Segundo Mantovani (2016), 75%
dos textos veiculados tinha tom conservador e pouquissimo se falava do aborto como
questao de saude publica ou de autonomia da mulher sobre seu préprio corpo. As
matérias estavam inscritas nos cadernos especiais de cobertura eleitoral, o que
revelava o lugar da discusséo naquele periodo. Os editorais dos jornais criticavam o
uso eleitoral da tematica, porém centraram suas publicac6es em torno da disputa no
mesmo tom daquilo que denunciavam. Parece que, apesar da critica, a imprensa
estava disposta a lancar méo de diversas estratégias para pressionar o pleito eleitoral
conforme seus interesses, nao importando o custo disso.

A pesquisadora demonstra como a imprensa se pautou
principalmente por um conjunto de argumentos conservadores em relagao a tematica,
para além da denuncia da forma eleitoreira e oportunista que alguns politicos

langcaram mao por meio da pauta. Por outro lado:

guando a candidata Dilma Rousseff era questionada sobre a
descriminalizacdo do aborto, sua posicdo estava sempre na defensiva, por
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sua trajetéria e a de seu partido, o PT, ter um "carater desviante”, uma vez
gue ja haviam defendido a descriminalizagdo do aborto. Assim, o viés
religioso orientou os enquadramentos noticiosos uma vez que a legitimidade
ou a ilegitimidade da posi¢cdo dos candidatos em torno do aborto estava
posicionada desde uma perspectiva vinculada a moral religiosa, o que
produziu um sentido predominantemente negativo para 0s argumentos
favoraveis a descriminalizacéo do aborto (MANTOVANI, 2016, p. 211).

Anos mais tarde, a estratégia se repetiria nas eleicbes de 2014,
quando ha uma ofensiva religiosa no pleito, com utilizacdo da tematica do aborto
“como forma de chantagem contra as posigdes politicas mais progressistas” (MIGUEL,
BIROLI; MARIANO, 2016, p. 128). Além do aborto, tematizavam dessa forma outras
guestdes, como, por exemplo, o direito das pessoas LGBTQIA+. Para Miguel, Biroli e
Mariano (2016), houve a tentativa, por meio da manipulacdo dessas teméticas, de
pressionar posicionamentos mais conservadores da candidata eleita, Dilma Roussef.

Essa estratégia foi amplamente utilizada ndo apenas no pleito
presencial, mas também para as eleicdes proporcionais. A pesquisa supracitada
(MIGUEL; BIROLI; MARIANO, 2016) desvela que a luta contra o aborto foi plataforma
de varios candidatos, com a “defesa da vida” e a “defesa da familia” sendo os borddes
mais recorrentes. Ao mesmo tempo que aumenta a quantidade de discursos
contrarios durante as eleicbes, os candidatos favoraveis a legalizacdo sao
constrangidos a firmar posi¢cao publicamente. Isso foi observado na formacao de uma
Frente Suprapartidaria, com 167 deputados, de um total de 513; e 13 senadores, de
um rol de 91, cuja plataforma de acéo tinha o retrocesso em relacdo ao aborto como
tema mobilizador e eleitoreiro.

Percebemos, ao longo desse texto, que a ofensiva conservadora, ja
anunciada na década anterior, se amplia nos anos 2000 e, principalmente, a partir de
2010. Despertada de forma reativa aquilo que as feministas conquistaram a partir do
final da década de 1980, essa ofensiva logrou eleger seus representantes e manobrar
a populacédo contra iniciativas de ampliacédo do direito e em favor de propostas de
retrocesso em relacdo aos direitos sexuais e reprodutivos, mas também de forma mais
ampla, como a barganha com os direitos trabalhistas e previdenciarios. Ao mesmo
tempo, os movimentos feministas se arrefecem em comparacdo a atuacdo desses

grupos:

A reacao conservadora se ampliou, por meio do avanco da atuacdo dos
grupos religiosos, estrategicamente calcado em uma agenda moral
conservadora, enquanto a acao favoravel aos direitos das mulheres nao
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ganhou a mesma prioridade, sobretudo na atuacdo junto ao Estado”
(MIGUEL; BIROLI; MARIANO, p. 134).

Esse contexto é ainda mais complexificado apds a vitoria de Dilma
Roussef para a presidéncia do pais, em seu segundo mandato. Flavia Biroli (2016)
demonstra que, a partir de 2015, € intensificado o avanco conservador na Camara dos
Deputados ndo apenas em decorréncia da sua composi¢cao, mas também na forma
articulada de atuacao dos parlamentares, focada na pauta de regressao dos direitos
das mulheres.

Ao mesmo tempo, sobretudo a partir das reacfes contrarias ao PL
5069/2013, ha maior disposicdo das mulheres, principalmente as mais jovens,
disputando a agenda de direitos, incluindo a questao do aborto. A despeito disso, a
agenda dos direitos das mulheres, na Camara, foi pautada pelo retrocesso. Enquanto
os parlamentares conservadores ampliavam sua forca, aqueles ligados a ampliacéo
dos direitos e sensiveis as pautas feministas, segundo Biroli (2016), acabaram por

“apagar incéndios”, mas buscando evitar retrocessos que de fato ampliar direitos.

O ponto principal € que as posi¢des retrogradas (mais do que conservadoras,
esse é um ponto importante), no Congresso, se mostraram capazes de impor
sua agenda, até mesmo balizando a atuagéo de parlamentares identificados
com a agenda dos direitos sexuais e reprodutivos. Restou aos progressistas
o papel de identificar as estratégias adversarias e trabalhar para enfraquecé-
las ou blogueé-las (BIROLI, 2016, p. 9).

O PL 5069/2013 tem, dentre os seus autores, Eduardo Cunha?®, velho
conhecido das feministas, que articulava parlamentares em favor da regresséo dos
direitos das mulheres, pautado numa agenda moral e religiosa conservadora. Esse
projeto tinha como objetivo atacar as normas e leis vigentes em relacdo ao
atendimento das vitimas de violéncia sexual, mudando o conceito de violéncia sexual,
cujo entendimento passaria a considerar apenas situacdes que deixam traumas
fisicos ou psicologicos, além de condicionar o atendimento em saude das vitimas a
apresentacao do boletim de ocorréncia.

Eduardo Cunha, presidente da Camara,

simbolizava a convergéncia entre (a) a agenda de parlamentares ligados a
Igreja Catédlica e a diferentes denominacdes evangélicas que tém dado

29 Os coautores do projeto sdo: Isaias Silvestre (PSB/MG); Jodo Dado (PDT/SP); Andre Moura (PSC/SE); Arolde
de Oliveira (PSD/RJ); Padre Ton (PT/RO); Arnaldo Faria de Sa (PTB/SP); Aureo (PRTB/RJ); Lincoln Portela
(PR/MG); Jodo Campos (PSDB/GO); Roberto de Lucena (PV/SP); Marcos Rogério (PDT/RO); José Linhares
(PP/CE).
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énfase a “defesa da familia” entre suas estratégias politicas, (b) a agenda
empresarial de desregulamentagéo dos direitos trabalhistas, (c) a agenda da
“bala” contra os direitos humanos, em defesa dos interesses da industria
armamentista e dos negdcios relacionados a seguranca privada (BIROLI,
2016, p. 10).

O parlamentar atuou, conforme demonstra Biroli (2016), para
desarquivar e acelerar a tramitagéo de diversos projetos de lei que buscavam tolher
os direitos sexuais e reprodutivos das mulheres. Uma das estratégias no campo
conservador na disputa sobre o tema é a presenca desses parlamentares em
comissdes-chave para tramitacdo desses projetos, como a de Seguridade Social e
Familia, e a de Direitos Humanos e Minorias. Outra estratégia utilizada é a composicéo
das bancadas e frentes que, auxiliadas pela pulverizacdo partidaria (BIROLI, 2016),
atuam nao apenas nas votacoes das propostas, mas principalmente na definicdo da
agenda parlamentar.

A autora desvela a relacéo entre a bancada BBB (Biblia, Bala e Boi —
representando os conservadores religiosos, armamentistas vinculados a um discurso
de seguranca publica e ruralistas, respectivamente), quando os interesses dos
ruralistas se somam aos dos religiosos na isencao fiscal e no acesso as concessdes
de radio e TV, por exemplo. Ao passo que a relacdo entre a bancada da bala e da
biblia tem suporte na temética familia, no apelo a suposta existéncia de uma ameaca
a sociedade, “e uma oposi¢ao nao apenas entre o bem e o mal, mas entre a ordem e
a desordem atribuindo, a ultima, componentes morais” (BIROLI, 2016, p. 12).

Segundo Biroli (2016, p. 12)

A agenda de desregulamentacdo dos direitos trabalhistas tem atravessado
essas aliancas e expfe a convergéncia entre a demanda por mais Estado
para a criminalizacéo e represséo a diversos setores da populagdo e menos
Estado na regulacdo e garantia de direitos.

O disparate da proposta do PL 5069/2013 suscitou um levante de
mulheres, que teve o episddio como estopim para a organizacdo de marchas nas ruas
do pais todo e também nas redes sociais, que evocavam “Fora Cunha”, o descarte do
PL e o direito ao aborto. A chamada “Primavera Feminista” despertou a movimentacao
e organizacdo de mulheres, principalmente as mais jovens, que se somaram a luta
pelo direto ao aborto no pais. A repercussdo das estratégias de luta, como a
mobilizagdo via redes sociais, esta presente nesse momento, e ird se ampliar, de

ambos os lados, nos anos seguintes. Segundo a Equipe Projeto Trincheira (2016, p.
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2), “iniciadas como reagao ao PL 5069/2013, foram as maiores manifestagdes de rua
pelo direito ao aborto ja ocorridas no Brasil”.

Mais uma vez, o aborto se torna matéria de uma ADPF, em 2015,
desta vez perpetrada pela Associa¢do Nacional dos Defensores Publicos (ANADEP),
com consultoria da organizacdo Anis — Instituto de Bioética, Direitos Humanos e
Género. Tendo como contexto a epidemia de zika virus, identificada por
pesquisadores brasileiros em abril daquele ano, e posteriormente associada a um
aumento de casos de microcefalia no pais, a ADPF objetivava, dentre outras questdes,
a possibilidade de interrupcédo de gestacdes em caso de infeccdo pelo virus. A ADPF
teve relatoria da Ministra Carmen Lucia que, em 2020, ndo reconheceu a arguicéo
apresentada, sendo acompanhada pelos ministros que votaram, unanimemente, pela
rejeicdo do texto®°.

A 552 |egislatura eleita em 2014 para mandato de 2015 a 2019 teve a
composicao mais reacionaria desde a ditadura militar, com representacao reduzida de
partidos de esquerda e ampliacdo da presencga dos religiosos, “com triplicagdo da
bancada evangélica desde 2003, pulverizando-se esta, hoje, em 22 diferentes
partidos” (EQUIPE..., 2016, p. 3). Esses evangélicos, junto de catélicos dogmaticos,
compdem a “Bancada Religiosa”, que se articula a fim de tolher direitos das mulheres,
incluindo os sexuais e reprodutivos. Articulam-se também com a chamada “Bancada
BBB”, “com permuta de apoios entre a agenda anti-direitos sexuais e reprodutivos e a
agenda neoliberal, sustentada por representantes do empresariado” (idem).

Em 2016, assistimos ao “adensamento da crise politica” (EQUIPE...,
2016, p. 2), culminando no golpe orquestrado pelas elites que resultou no
‘impeachment” da presidenta Dilma Rousseff. Eduardo Cunha cumpriu um papel
importante no golpe parlamentar, ao presidir a sessdo que abriu o0 processo de
impeachment, sendo que “sua intervencéao foi crucial para garantir cerca de 260 do
total de 367 votos contra Dilma” (idem). Os votos pelo impeachment, durante todo o
processo, tiveram seus discursos pautados em Deus, na familia (tanto em sentido
amplo como das proéprias familias dos parlamentares, que ofereceram 0s votos aos
filhos, esposas etc.), da moral. Algo parecido, segundo as autoras, com aquilo que

sofrem as feministas ao serem publicamente desqualificadas e ameacadas.

30 E possivel ter um panorama geral sobre a votag&o neste texto: https://www.conjur.com.br/2020-mai-
01/stf-rejeita-acao-aborto-gestantes-zika



https://www.conjur.com.br/2020-mai-01/stf-rejeita-acao-aborto-gestantes-zika
https://www.conjur.com.br/2020-mai-01/stf-rejeita-acao-aborto-gestantes-zika
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Lembrando que essa votacdo foi emblematica da composicdo conservadora do
Congresso Nacional, jA mencionada e esmiugcada anteriormente neste texto.

Esse processo resulta num “golpe de Estado parlamentar, urdido por
atores da elite econdmica e politica”, (EQUIPE..., 2016, p. 3) com adesdo de membros
do Executivo e colaboracao do judiciario, tendo como plano de fundo a Operacao Lava

Jato. Para as autoras,

Consolidado o golpe, encerrou-se um periodo de treze anos e meio em que
o PT se manteve no poder em nome de uma agenda popular democrética e
do compromisso com os direitos humanos, mas buscando a “governabilidade”
através de aliangas com uma base parlamentar e com segmentos religiosos
ultraconservadores que resultaram em combustivel para a conspiragdo de
gue foi vitima (EQUIPE..., 2016, p. 4).

Veremos que, a partir do golpe de 2016, o conservadorismo
exacerbado dos membros do Legislativo ira permear também (e com mais forca) o
Executivo. A principio, em torno das pautas ditas “econémicas”, mas sem deixar de
lado a preparacdo de um cenéario muito mais nefasto e agressivo no que diz respeito
aos direitos sexuais e reprodutivos. A estratégia de “permuta de apoios entre a agenda
anti-direitos sexuais e reprodutivos e a agenda neoliberal, sustentada por
representantes do empresariado” (EQUIPE..., 2016, p. 3) se torna ainda mais

aviltante, como detalharemos nas proximas secoes.

3.7 A DISPUTA SOBRE 0 ABORTO APOS 0 GOLPE DE 2016 E cCOM A ELEICAO DE JAIR

BOLSONARO PARA A PRESIDENCIA DO BRASIL

No periodo atual, que consideramos ter tido inicio com a efetivacéo
do golpe de 2016, diferentemente dos periodos anteriores, parte do Executivo as
iniciativas visando tolher o direito ao aborto, questado que foi intensificada a partir da
eleicdo de Jair Bolsonaro para a presidéncia do pais. Esses caminhos ja haviam sido,
de certa forma, abertos pelo governo de Michel Temer.

Ndo é nosso objetivo a andlise detalhada sobre todos os
acontecimentos desse periodo em relacéo aos direitos reprodutivos, mas buscaremos
trazer alguns pontos importantes da disputa sobre o tema, com concentragdo em

pontos chave para a compreensdo das estratégias conservadoras e da articulagéo
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das feministas e seus aliados no lado oposto. Sabemos que novos estudos serao
necessarios para uma analise mais pormenorizada, de forma a qualificar esse debate.

Ap6s o golpe parlamentar, Michel Temer, do PMDB, assume a
presidéncia do Brasil, protagonizando uma guinada rumo ao desmonte dos direitos
sociais, em especial os previdenciarios e trabalhistas, as politicas de educacédo e
salde e a participacdo popular. Ao assumir, Temer reduz seus ministérios e 0s
abarrota de membros da oposicdo ao governo de Dilma, se aproximando mais
intensamente da bancada “BBB”.

O presidente ilegitimo formou um “ministério de paleté e gravata”
“‘homens brancos com o DNA da misoginia e heteronormatividade” investigados por
corrupgao, o que “deixa clara a inconsisténcia da fachada de combate a corrupcao
com que se justificou o impeachment” (EQUIPE...., 2016, p. 5). O Ministério das
Mulheres, da Igualdade Racial e dos Direitos Humanos foi rebaixado a uma secretaria
dentro do Ministério da Justica e Cidadania, deixado sob o encargo de Alexandre de
Moraes (PSDB/SP), que posteriormente foi alcado ao STF.

As indicacOes para a Secretaria das Mulheres néo diferiram disso: a
primeira indicada, Fatima Pelaes, segundo o estudo mencionado, fazia parte das
frentes parlamentares “contrarias a agenda de direitos promovida pelos movimentos
feministas” (EQUIPE..., 2016, p.5), além de ser emissaria do direito a vida “desde a
concepgao” e contraria ao aborto inclusive nos casos de gravidez resultante de
estupro.

As autoras destacavam a preocupacdo com o Ministério da Saude,
antes sensivel as pautas dos direitos das mulheres e com participacao de feministas

em sua composicgao:

0 atual Ministro da Salde ja deu mostras de que trabalha em direcdo a
demolicdo do SUS. Trata-se do engenheiro Ricardo Barros (PP), com
histérico de financiamento de campanhas pelas empresas privadas de planos
de saude, que ao defender o didlogo com as igrejas, sobre aborto, revelou
seu desconhecimento em relacdo a dados epidemioldgicos, resultados de
pesquisas académicas, ou a pratica de ouvir atores sociais (EQUIPE..., 2016,

p. 5).

Pouco tempo apdés o golpe, depois de Eduardo Cunha ter
protagonizado e entregue o processo de “impeachment” na presidéncia da Camara,
acontece seu proprio afastamento apos denuncias de corrup¢do. Cunha teve seu

mandado cassado em setembro de 2016, e Rodrigo Maia (PMDB) foi eleito para
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substitui-lo. A partir dai, as pautas “econémicas” de cunho neoliberal ganharam
protagonismo em detrimento das questdes dos direitos humanos e das mulheres.

O cenério brasileiro pendeu cada vez mais a direita e extrema direita,
erguendo a voz e intensificando a acao dos grupos conservadores. De novidade,
neste periodo, temos a articulacdo do Executivo no ataque aos direitos reprodutivos.
Tal cenario desembocou num pleito eleitoral, em 2018, polarizado entre uma alianca
do PT com o PCdoB (Lula/Fernando Haddad e Manuela D’Avila) e o candidato da
extrema direita do PSL, Jair Bolsonaro.

Lula havia sido preso seis meses antes das eleicdes apds um
processo duvidoso da operacdo Lava Jato, liderada pelo juiz de primeira instancia
Sérgio Moro, que investigava casos de corrup¢do. Sem provas, o juiz ordenou a prisao
de Lula, que aconteceu mesmo sem findar o devido processo legal — para isso, 0s
lavajatistas contaram com apoio da quarta regido do Tribunal Regional Federal®!, e
posteriormente com uma mudanc¢a de compreensédo do STF que permitiu a prisdo em
segunda instancia (sem o transito em julgado da sentenca penal condenatéria),
violando preceitos constitucionais. Veremos que Moro, apds entregar a prisao de Lula,
o maior adversario da Bolsonaro, se tornara o “Super Ministro” da Justica e Seguranca
Publica do governo vitorioso de extrema direita.

Lula, mesmo que privado de liberdade, se tornou candidato em
alianca com o PCdoB, algo que a legislacao brasileira permite, desde que autorizado
pela mesma corte que realizou a condenacdo. Isso ndo aconteceu, e Fernando
Haddad assumiu a cabecga da candidatura ao lado de Manuela D’avila (PCdoB). A
candidatura obteve forca para ir ao segundo turno, porém néao foi exitosa ao fim do
pleito.

Uma pesquisa da CFEMEA indicava que a “candidatura de extrema
direita tem feito um uso instrumental e estridente com suas bandeiras ‘pro-familia’,
‘antigénero’ e ‘antifeminista” (ELIAS; MANTOVANI, 2018, online®?). A campanha, em

grande parte feita pela internet — seja nas redes sociais ou aplicativos de mensagens,

81 A instancia acelerou o processo de Lula, como se verifica por exemplo na alegacao de leitura de 6
mil paginas dos autos em poucos dias, e a manifestacdo de um dos julgadores sobre a “irretocabilidade”
da sentenca proferida por Moro sem sequer ter realizado sua leitura. Leia mais em:
https://www.justificando.com/2017/08/07/presidente-de-trf-4-afirma-que-sentenca-de-moro-sobre-lula-
foi-irretocavel/

32 https://www.cfemea.org.br/index.php/eleicoes/eleicoes-2018/4708-aborto-eleicoes-2018-e-0-
fascismo-patriarcal



https://www.justificando.com/2017/08/07/presidente-de-trf-4-afirma-que-sentenca-de-moro-sobre-lula-foi-irretocavel/
https://www.justificando.com/2017/08/07/presidente-de-trf-4-afirma-que-sentenca-de-moro-sobre-lula-foi-irretocavel/
https://www.cfemea.org.br/index.php/eleicoes/eleicoes-2018/4708-aborto-eleicoes-2018-e-o-fascismo-patriarcal
https://www.cfemea.org.br/index.php/eleicoes/eleicoes-2018/4708-aborto-eleicoes-2018-e-o-fascismo-patriarcal
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apelava moralmente para temas polémicos, muitas vezes de informacdes falsas.
Temas como aborto, a suposta “ideologia de género”, a educacgéo sexual nas escolas
etc. rondavam a campanha. As chamadas fake news foram reiteradamente veiculadas
pelos nucleos de Bolsonaro e seus apoiadores sem que sofressem nenhuma
penalidade.

Um exemplo disso foi quando Bolsonaro, em rede nacional, mostrou
um livro infanto-juvenil que tratava sobre o “aparelho sexual”, dizendo que os governos
petistas distribuiam “kits gays”, ensinando criangas a fazerem sexo, incentivando a
homossexualidade e transexualidade®3. Bolsonaro,durante a campanha, defendeu a
esterilizacdo das mulheres pobres como medida de combate a pobreza e a
criminalidade, e um dos seus filhos havia afirmado que o Programa Bolsa Familia
deveria ser condicionado a realizagdo de laqueadura ou vasectomia3*.

Percebemos nesses discursos a consubstancialidade das relacdes
sociais, uma vez que nao € apenas o direito ao aborto que € atacado, mas também o
direito a maternidade quando se trata de mulheres e familias pobres.

O pleito foi marcado pela unido de diversos setores dos movimentos
sociais com o mote #EleNao, referindo-se negativamente a Bolsonaro e seus
representantes, em busca de vencé-los ndo apenas nas eleicbes federais, mas
também nos estados de todo o Brasil. As manifestacdes foram amplas, em todo
territério nacional, e em grande parte liderada e protagonizada pelos movimentos
feministas, que se colocaram nas ruas contra o fascismo que se levantava com a
campanha da extrema direita.

Em que pese essa movimentacdo, a ampla divulgacao irrestrita de
fakenews, com estratégia inspirada de acordo com planos internacionais®® e a
aceitacdo da midia, do judiciario, das instituicbes e da burguesia nacional, a
campanha de extrema direita foi vitoriosa. Trazia consigo a missao de entregar o
pacote de contrarreformas, privatizagcbes e desmonte dos direitos da classe

trabalhadora iniciado no governo de Temer apos o0 golpe de 2016. A vitoria de Jair

33 https://www.brasildefato.com.br/2021/06/28/livro-popularizado-pela-fake-news-de-bolsonaro-sobre-
kit-gay-faz-20-anos

34 https://revistaforum.com.br/blogs/segunda-tela/2018/1/6/filho-bolsonaro-apaga-tweet-defendendo-
bolsa-familia-so-para-quem-fizesse-lagueadura-ou-vasectomia-1909.html

35 Bolsonaro e seu nlcleo se inspiraram nas estratégias de Steve Bannon para o governo
estadunidense, e ha indicios aa relagdo dele com a familia: https://brasil.elpais.com/brasil/2020-08-
20/os-lacos-do-cla-bolsonaro-com-steve-bannon.html



https://www.brasildefato.com.br/2021/06/28/livro-popularizado-pela-fake-news-de-bolsonaro-sobre-kit-gay-faz-20-anos
https://www.brasildefato.com.br/2021/06/28/livro-popularizado-pela-fake-news-de-bolsonaro-sobre-kit-gay-faz-20-anos
https://revistaforum.com.br/blogs/segunda-tela/2018/1/6/filho-bolsonaro-apaga-tweet-defendendo-bolsa-familia-so-para-quem-fizesse-laqueadura-ou-vasectomia-1909.html
https://revistaforum.com.br/blogs/segunda-tela/2018/1/6/filho-bolsonaro-apaga-tweet-defendendo-bolsa-familia-so-para-quem-fizesse-laqueadura-ou-vasectomia-1909.html
https://brasil.elpais.com/brasil/2020-08-20/os-lacos-do-cla-bolsonaro-com-steve-bannon.html
https://brasil.elpais.com/brasil/2020-08-20/os-lacos-do-cla-bolsonaro-com-steve-bannon.html
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Bolsonaro deu as caras da extrema direita no pais e aparelhou o Estado também com
suas pautas “morais”, atacando o direito das mulheres, populagao negra, LGBTs. Com
discurso “pro-familia”, buscavam reinscrever e fortalecer padrbes conservadores de
comportamento, conforme veremos mais adiante.

Machado (2020, p. 104) afirma que Bolsonaro, ao tomar posse,
“comecou a lotear a maquina do Estado com seus apoiadores, ampliando a presenga
de cristdos neoconservadores no primeiro e segundo escaldes do governo”. Damares
Alves®, escolhida para a pasta da Mulher, Familia e Direitos Humanos, atuou no
“aparelhamento da pasta, escolhendo pastores e ativistas conservadoras, evangélicas
e catdlicas” para o desenvolvimento de politicas publicas relativas as mulheres,
populacédo indigena, idosos, criancas e adolescentes, tendo a familia como dimenséo
central. O objetivo era “rever as politicas de direitos humanos dos governos petistas,
em especial aquelas nos campos sexual e reprodutivo” (MACHADO, 2020, p. 105).
Os direitos reprodutivos e o aborto terdo locus privilegiado ndo apenas nas acfes de
Damares, mas de grande parte do Executivo Federal, incluindo o proprio presidente.

Uma das entrevistadas afirmou que

a Damares é uma agente do Opus Dei e ela tem formacgao em direito e atuou
por 30 anos assessorando legislacdo condenatoérias no congresso [...] a
agente feminina mais poderosa no Brasil hoje do Opus Dei é a Damares, ela
usa o estado para indicar figuras do Opus Dei para ocupar o judiciario e
cargos publicos e coisas assim em favores econdbmicos, mas também para
garantir as questdes morais, e ela faz terrorismo moral como forma de
propagandear para os seus préprios chefes quéo ruim ela pode ser, ou seja,
gudo boa servidora deles ela €, o que garante a ela prestigio e poder na
corrente politica religiosa que ela esta. (EBR04).

Em marco de 2020, foi deflagrada a pandemia de Covid-19, virus
altamente contagioso que colocou o mundo todo em alerta e requereu mudancas na
vida cotidiana de todos e nas politicas publicas. Diante do contagio intenso, em que
pese o presidente do Brasil agir de forma negacionista e ineficaz na contencéo do
virus, o fato € que o isolamento social foi necessario e apenas servicos essenciais a
populacao ficaram de portas abertas — tais como servicos de saude e assisténcia
social, aléem de estabelecimentos comerciais de necessidade basica.

Nesse contexto, em junho do mesmo ano, a Secretaria de Atencdo

Primdria a Saude, Departamento de Acdes Programéticas Estratégicas,

36 Advogada, pastora evangélica, filiada ao partido Republicanos.
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Coordenacéo-Geral de Ciclos da Vida e Coordenacdo de Saude da Mulher, do
Ministério da Saude, lancaram a Nota Técnica numero 16/2020, que estabelece
enquanto essenciais (ou seja, de oferta ininterrupta) os servigos de saude sexual e
reprodutiva, incluindo atencéo a violéncia sexual, contracep¢éo de emergéncia, aborto
legal, prevencéao e tratamento de IST, planejamento reprodutivo etc.

Logo ap0s a sua publicacéo, Jair Bolsonaro se pronunciou nas redes
sociais contrario a portaria, que, segundo ele, buscava ampliar o direito ao aborto —
matéria da qual o documento claramente néo tratava. Seus apoiadores levaram
adiante a polémica nas redes, culminando na exoneracao, por parte do Ministro da
Saude interino (o militar Eduardo Pazzuelo), dos servidores envolvidos na elaboracéo
do texto®’. O governo federal sinalizava, naguele momento, a intensidade com a qual
trataria o tema.

Meses depois, ganha a midia o caso da menina capixaba que, aos 10
anos, foi engravidada ap0s ser sistematicamente estuprada por um tio. O caso foi a
tona quando a gravidez foi descoberta, ja as 22 semanas e poucos dias de gestacédose.
A menina teve o aborto negado em seu estado, tendo suas informacdes vazadas por
ultraconservadoras ligadas ao governo federal, o que levou fundamentalistas
religiosos a perseguirem a familia e os profissionais envolvidos no atendimento. Para
ter seu direito garantido, menina e familia precisaram viajar ao Recife, onde foram
atendidas no Cisam, Hospital Universitario da Universidade de Pernambuco. O
procedimento foi realizado enquanto ultraconservadores fundamentalistas religiosos
rodeavam o hospital xingando e ameacando a menina, familia e profissionais da
salde®®. A crianca precisou deixar de viver em sua cidade para ser acolhida pelo
Programa de Apoio e Protecdo as Testemunhas, Vitimas e Familiares de Vitimas da
Violéncia (Provita)*©.

Ha dendncias de que a entdo ministra Damares Alves interveio e
articulou acoes para impedir esse aborto. Segundo a publicagéo da Carta Capital, que

trata de matéria veiculada pela Folha de S. Paulo, Damares teria enviado para a

37 Ler em: https://12ft.io/proxy?g=http://oglobo.globo.com/brasil/ministro-da-saude-exonera-autores-de-
nota-sobre-acesso-aborto-legal-durante-pandemia-1-24464481

38 Ler em: https://gl.globo.com/es/espirito-santo/noticia/2020/08/08/menina-de-10-anos-engravida-
depois-de-ser-estuprada-em-sao-mateus-es.ghtml

39 Ler em: https://brasil.elpais.com/brasil/2020-08-16/menina-de-10-anos-violentada-fara-aborto-legal-
sob-alarde-de-conservadores-a-porta-do-hospital.html

40 | er em: https://gl.globo.com/es/espirito-santo/noticia/2022/06/21/aborto-legal-ha-2-anos-caso-de-
menina-de-10-anos-gravida-apos-estupro-pelo-tio-chocou-o-pais.ghtml



https://12ft.io/proxy?q=http://oglobo.globo.com/brasil/ministro-da-saude-exonera-autores-de-nota-sobre-acesso-aborto-legal-durante-pandemia-1-24464481
https://12ft.io/proxy?q=http://oglobo.globo.com/brasil/ministro-da-saude-exonera-autores-de-nota-sobre-acesso-aborto-legal-durante-pandemia-1-24464481
https://g1.globo.com/es/espirito-santo/noticia/2020/08/08/menina-de-10-anos-engravida-depois-de-ser-estuprada-em-sao-mateus-es.ghtml
https://g1.globo.com/es/espirito-santo/noticia/2020/08/08/menina-de-10-anos-engravida-depois-de-ser-estuprada-em-sao-mateus-es.ghtml
https://brasil.elpais.com/brasil/2020-08-16/menina-de-10-anos-violentada-fara-aborto-legal-sob-alarde-de-conservadores-a-porta-do-hospital.html
https://brasil.elpais.com/brasil/2020-08-16/menina-de-10-anos-violentada-fara-aborto-legal-sob-alarde-de-conservadores-a-porta-do-hospital.html
https://g1.globo.com/es/espirito-santo/noticia/2022/06/21/aborto-legal-ha-2-anos-caso-de-menina-de-10-anos-gravida-apos-estupro-pelo-tio-chocou-o-pais.ghtml
https://g1.globo.com/es/espirito-santo/noticia/2022/06/21/aborto-legal-ha-2-anos-caso-de-menina-de-10-anos-gravida-apos-estupro-pelo-tio-chocou-o-pais.ghtml
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cidade da familia dois assessores para “acompanhar de perto” o caso. Tais pessoas
se reuniram com Conselheiros Tutelares e integrantes da prefeitura, fazendo
propostas de “melhorias nos atendimentos caso tivessem seus pedidos atendidos™.

Segundo a reportagem:

A operacao coordenada pela ministra teria como objetivo transferir a crianca
do Espirito Santo, onde vivia, para um hospital em Jacarei (SP), onde
aguardaria a evolucéo da gestacéo e teria 0 bebé, apesar do risco para a vida
da menina. O hospital lista entre seus parceiros a Igreja Quadrangular,
denominacao cristd evangélica pentecostal de origem americana e que teve
como expoente no Brasil o pastor Henrique Alves Sobrinho, pai de Damares.
Ela propria era pastora da igreja ao ser indicada ministra.

Em meio a essa polémica e em resposta a ela, em 23 de setembro de
2020, o governo federal, via Ministério da Saude, publica a portaria 2.561, que dispde
sobre “Procedimento de Justificacdo e Autorizacdo da Interrupgcédo da Gravidez nos
casos previstos em lei, no ambito do SUS”. Tal documento prevé a compulsoriedade
na denuncia a autoridade policial acerca das situacBes de violéncia sexual e
preservagao e entrega de “evidéncias” sobre o crime, “tais como fragmentos de
embrido ou feto” com vistas a investigagdo*?. Tais medidas, somadas a posicédo dos
ocupantes do governo federal acerca do tema, se traduzem em duavidas concretas
acerca de sua real motivagéo: punir estupradores ou coagir mulheres a ndo abortarem
e perseguir as que o fizerem?

Semanas antes disso, em agosto de 2020, o Nucleo de Atencéo
Integral as Vitimas de Agressdo Sexual (Nuavidas), ligado ao Hospital de Clinicas da
Universidade Federal de Uberlandia (HC-UFU), ofertou, pela primeira vez no pais, o
servico de aborto legal via telemedicina. A crise sanitaria originada pela pandemia de
Covid-19 e a preocupacdo com a efetivacdo do atendimento as vitimas de violéncia
sexual e do direito ao aborto legal motivaram o ndcleo, capitaneado pela ginecologista
e obstetra Helena Paro, a estruturar a oferta.

Para tanto, criaram um protocolo de atendimento rigorosamente
baseado nas melhores evidéncias cientificas internacionais, com apoio da Global
Doctors for Choice Brasil, e fundamentado juridicamente com a assessoria de Anis

Instituto de Bioética. As entidades elaboraram um manual para os servi¢os de saude

41 Texto completo em: https://www.cartacapital.com.br/politica/damares-agiu-para-impedir-aborto-de-
crianca-de-10-anos-diz-jornal/
42 Disponivel em: https://brasilsus.com.br/index.php/pdf/portaria-no-2-561/



https://www.cartacapital.com.br/politica/damares-agiu-para-impedir-aborto-de-crianca-de-10-anos-diz-jornal/
https://www.cartacapital.com.br/politica/damares-agiu-para-impedir-aborto-de-crianca-de-10-anos-diz-jornal/
https://brasilsus.com.br/index.php/pdf/portaria-no-2-561/
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estruturarem o servico, contendo nos anexos uma cartilha destinada as mulheres que
buscassem o aborto legal via telemedicina. A cartilha contém o passo a passo para
utilizagdo do misoprostol via oral ou vaginal (conforme preferéncia da mulher), os
sintomas possiveis e 0s que despertam alerta, bem como quando ha necessidade de
buscar apoio do servi¢co. Na cartilha, havia espaco para anotar horario dos remédios
e monitoramento de sintomas. Contava também com o telefone do profissional de
salde que ficaria alerta 24 horas para qualquer intercorréncia ou davida*3.

Mesmo com todo amparo legal e cientifico, o servico de aborto legal
por telemedicina foi atacado por um defensor publico e um procurar do Ministério
Publico que enviaram recomendacdes ao Ministério da Saude e ao CFM para impedir
tal oferta*. Em resposta, uma recomendacdo da Defensoria Publica da Unido, com
assinaturas de 41 trabalhadores de defensorias de 21 estados brasileiros, indica base
legal e evidéncias cientificas para permanéncia do servico®. Posteriormente, o
Ministério da Saude emitiu nota desaconselhando o aborto legal por telemedicina. A
nota ndo tem forgca de proibir a oferta. O Ministério Publico Federal recomendou a
continuidade do mesmo?.

O contexto do governo Bolsonaro nao foi de apatia dos movimentos
sociais. Massivas manifestacdes foram convocadas, principalmente em 2020 e 2021,
motivadas pelo descaso de um governo federal que atravancou a contencao do virus
e 0 combate dos efeitos da pandemia, sejam eles sanitarios, sociais ou econémicos.
O negacionismo atrasou a vacina e 0 amparo a populacdo mais atingida com a
pandemia, somada a crise econémica e o fechamento de postos de trabalho.

Esse cenario gerou revolta, expressada nas ruas de todo o pais, com
um calendario contundente de luta. Muito provavelmente, tais manifestacdes foram
decisivas para o desgaste do governo federal e para a conquista de medidas
importantes na pandemia, inclusive a vacinagao. O movimento feminista ndo esteve
alheio a essas manifestacdes, somando na organizagdo e mostrando nas ruas suas

reivindicagdes. Tais manifestacdes nao tiveram, até o0 momento, expressado em 2022,

43 O manual completo esta disponivel aqui. A cartilha destinada as usuarias do servico encontra-se nos

anexos. https://anis.org.br/wp-content/uploads/2021/05/Aborto-legal-via-telessa%C3%BAde-
orienta%C3%A7%C3%B5es-para-servivoC3%A70s-de-sa%C3%BAde-1.pdf
44 Disponivel aqui: http://www.mpf.mp.br/mag/sala-de-

imprensa/docs/2021/recomendacao_cfm_aborto legal telemedicina.pdf

45 Possivel ler aqui: https://drive.google.com/file/d/1fExiheusapANyOkb _hhPGGIJS7HRJVNb/view

46 Informacdes completas em: https://catarinas.info/atagues-ao-aborto-legal-por-telemedicina-nao-tem-
base-legal-ou-cientifica/



https://anis.org.br/wp-content/uploads/2021/05/Aborto-legal-via-telessa%C3%BAde-orienta%C3%A7%C3%B5es-para-servi%C3%A7os-de-sa%C3%BAde-1.pdf
https://anis.org.br/wp-content/uploads/2021/05/Aborto-legal-via-telessa%C3%BAde-orienta%C3%A7%C3%B5es-para-servi%C3%A7os-de-sa%C3%BAde-1.pdf
http://www.mpf.mp.br/mg/sala-de-imprensa/docs/2021/recomendacao_cfm_aborto_legal_telemedicina.pdf
http://www.mpf.mp.br/mg/sala-de-imprensa/docs/2021/recomendacao_cfm_aborto_legal_telemedicina.pdf
https://drive.google.com/file/d/1fExiheusapANy0kb_hhPGGlJS7HRJvNb/view
https://catarinas.info/ataques-ao-aborto-legal-por-telemedicina-nao-tem-base-legal-ou-cientifica/
https://catarinas.info/ataques-ao-aborto-legal-por-telemedicina-nao-tem-base-legal-ou-cientifica/
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ano eleitoral que, em grande parte, tem sido pautado pelo pleito de outubro. Ao mesmo
tempo, a base de Bolsonaro, parlamentar e social, se mostra cada vez mais agressiva,
tendo o direito ao aborto como um dos seus alvos.

Em 18 de maio de 2022, a Revista Veja langou em sua capa 0s
seguintes dizeres “meu ventre é livre: precisamos falar sobre o aborto”. A chamada
de destaque, motivada pela intencdo da Suprema Corte estadunidense em anular o
direito ao aborto no pais, comenta o retrocesso que, em suas palavras, reforca “o
obscurantismo em torno de um tema que deve ser discutido com sensatez — e néo
embalado por fanatismos religiosos”.

A reportagem escrita por Sofia Cerqueira e Jana Sampaio, além de
abordar a situacdo estadunidense, traz o cenério brasileiro de negacéo do direito de
decidir e a intensificagdo das tentativas de retrocesso nesse sentido. Argumentam que
a criminalizacdo do aborto ndo impede a pratica: as pobres colocam a vida em risco,
enquanto quem tem dinheiro consegue abortar na clandestinidade ou recorrendo a
viagens para outros paises onde a prética é legalizada. Em relacdo a essa Ultima
alternativa, citam instituicbes como a ONG Milhas pela Vida das Mulheres, que desde
2019 vem assessorando mulheres a abortarem de forma segura em outros paises da
América Latina, como, por exemplo, na Argentina, México e Colémbia. Segundo a
reportagem, cerca de 800 mulheres ja haviam sido atendidas pela ONG, e 300
optaram por viajar para o exterior buscando aborto seguro.

Os relatos de profissionais envolvidos com esse atendimento e de
mulheres que buscaram a ONG deixa claro que o sentimento apds conseguir abortar
de forma segura € de alivio. A seguir, o trecho em que um médico argentino fala sobre
0 assunto as autoras: “S6 eu atendi cinquenta brasileiras. Elas deixam a clinica
aliviadas e agradecendo muito por ndo terem sido julgadas” (apud CERQUEIRA,;
SAMPAIO, 2022, p. 57).

Finalizam a matéria relembrando o caso de Rebeca Mendes, paulista
de 35 anos, mae de dois filhos, que, gravida do terceiro, buscou na justica uma
autorizacdo para o aborto em 2017. A autorizac&o nao foi concedida, e Rebeca decidiu

embarcar a Colédmbia para buscar esse direito, e la o obteve. Segundo as autoras,

Insista-se: quem decide abortar aborta. E, com tragica frequéncia,
principalmente entre as mais pobres, morre. Passou da hora de a sociedade,
sobretudo a par cela que acolhe objecdes religiosas e morais estabelecidas
h& séculos, abrir os olhos para o aqui e agora (CERQUEIRA; SAMPAIO,
2022, p. 59).
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No final do primeiro semestre de 2022, o governo federal lancou, pelo
Ministério da Saude, via Secretaria de Atengao Basica, o documento “Atencao técnica
para prevencgao, avaliagdo e conduta nos casos de abortamento”, o qual parece visar
o desincentivo ao aborto legal e argumentacao contraria a sua realizacdo. Dentre seu
conteudo, destacamos o recurso semantico a argumentagao de que “nao existe aborto
legal” no pais, apenas “aborto com excludente de ilicitude”, que supostamente seria
direito “mediante comprovacao” nas situagdes permitidas pela lei: “todo aborto é um
crime, mas quando comprovadas as situacfes de excludente de ilicitude apds
investigacao policial, ele deixa de ser punido, como a interrup¢ao da gravidez por risco
materno” (BRASIL, 2022, p. 14).

O documento, jA& em sua introducdo, traz supostos dados sobre
mortalidade materna para argumentar que o aborto ndo se trata de um problema de
salude ja que ndo é a maior causa. Como ja abordamos em outros momentos, as
estatisticas de mortalidade materna por aborto ndo sdo simplistas, mas devem ser
formadas por indices além daqueles de evidente aborto, e é de dificil quantificacao ja
que se trata de prética criminalizada (CARVALHO et al, 2008).

Segundo o texto, o aborto é a quinta causa de mortalidade materna,
e “uma gestdo que realmente queira diminuir a mortalidade materna precisa focar nas
trés principais causas para realmente resolver o problema”, complementa dizendo que
tais agoes ndao devem ser pautadas “por causas ideoldgicas nem tentar inflar nGmeros
para subsidiar acdes politicas” (BRASIL, 2022, p. 7). Ao mesmo tempo que
desconsidera a mortalidade materna por aborto clandestino, o documento reitera de
forma alarmista os riscos do procedimento, trazendo dados de morte materna em
decorréncia de “aborto realizado por médicos”™’.

Se um dos questionamentos de nossas entrevistadas € o conceito de
“risco de morte”, quando se trata da possibilidade de recorrer ao aborto, o documento
€ categorico ao incluir uma interpretacédo fechada de quais situagfes a pratica pode
ser ofertada: “as condicbes que realmente colocam em risco a vida da mulher que
justifiguem um aborto sdo poucas, ndo cabendo um alargamento sem motivos

técnicos” (BRASIL, 2022, p. 15). Muito provavelmente, consiste em uma resposta a

47 Exemplo no trecho: “O aborto realizado por médicos ndo é isento de riscos, tendo provocado duas
mortes nos ultimos sete anos, ainda que o numero de procedimentos seja relativamente pequeno”
(BRASIL, 2022, p. 7).
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luta feminista e as conquistas, via ampliagdo do conceito de “risco de vida” para
acesso ao aborto legal na América Latina nos ultimos anos#,

A ja referida portaria 2.561 de 2020 é recuperada para sinalizar a
obrigatoriedade de notificagdo as autoridades policiais acerca da violéncia sexual e a
preservacao de material para producao de provas. Argumentam que tal fato ndo fere
o direito de intimidade, “visto que se trata de matéria de ordem publica, ou seja,
constitui justa causa a comunicacao a autoridade policial do fato ocorrido” (BRASIL,
2022, p. 20).

Ainda que argumentem que tal fato visa investigar o crime de estupro,
e ndo o aborto, € notavel no pais o aumento de perseguicdes as mulheres que
abortam, a coacdo de meninas e mulheres para que nao abortem mesmo nos casos
permitidos, e a acao do governo federal para impedir o acesso a esse direito. Portanto,
nos questionamos: sera mesmo que forcar a denuncia as autoridades policiais tem o
objetivo de punir o estuprador e ndo as mulheres que abortam, ou coagi-las para que
nao recorram ao aborto, seja ele legal ou clandestino?

Em parte da estratégia de cidadanizacao do feto, que aprofundaremos
nas proximas secdes, o Ministério da Saude retoma no direito civil um entendimento
de validacdo da vida intrauterina para transpor ao codigo penal e, indiretamente,

atacar o direito ao aborto:

N&o obstante, no ordenamento juridico brasileiro, a vida intrauterina sempre
recebeu protecao, civel e penal. No ambito do Direito Civil, até mesmo os
direitos patrimoniais do nascituro sdo assegurados. Ndo haveria légica em
garantir o direito ao patriménio, sem assegurar o direito pressuposto, qual
seja o direito a nascer (BRASIL, 2022, p. 21).

O documento questiona a atuacdo do STF na decisdo que autorizou
o direito ao aborto em caso de feto anencéfalo*’, e resgata a motivacéo do direito ao

aborto no cédigo penal, buscando enviesar a interpretagdo para os dias atuais:

48 A Colémbia até pouco tempo atras dispunha de permissivos para o aborto que levavam em conta
uma concepg¢do mais ampliada de risco a saude da mulher, considerando também a salde mental, por
exemplo. A partir de fevereiro de 2022, a legislacdo colombiana foi modificada e permite aborto
voluntario até a 242 semana.

49 |eia no trecho: “Essa decisdo gerou muita controvérsia, por no deixar de constituir um alargamento do texto
legal, tendo sido considerada exemplo do ativismo do Poder Judiciario. Muito embora até caiba essa critica, no
gue concerne ao Direito Penal, trata-se de precedente plenamente defensavel, pois, com relagéo a qualquer crime,
para que se justifiqgue a punicdo, faz-se necessario que seja exigivel conduta diversa”. (BRASIL, 2022, p. 24).
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Atualmente, prevalece a interpretacdo de que a autorizacao para interromper
gravidez decorrente de relacdo sexual ndo consentida tem o objetivo de ndo
vitimizar a mulher sucessivas vezes. No entanto, nos primordios, quando o
legislador permitiu interromper gestacdo decorrente de estupro, este ndo o
fez em respeito a mulher vitima, mas para evitar o nascimento do fruto de um
crime, ou seja, para ndo correr o risco de perpetuar uma descendéncia
criminosa. Nota-se que o movel do legislador ndo foi nada nobre (BRASIL,
2022, p. 22).

O texto também distorce ao dar a entender que o aborto, nos casos
previstos pela lei, vem sendo tratado como regra e imposi¢do, como se a opgao de
levar adiante a gravidez fosse negada as mulheres, bem como a possibilidade de
entrega legal do bebé nascido®®. Sabemos que, na realidade, o que acontece é a falta
de acesso ao aborto legal, j& que poucos hospitais ofertam esse servi¢o, além de
haver uma coacdo, cada vez mais intensa, para que as mulheres ndo abortem>®.

Continuam o documento de forma reacionaria a implantacdo do
primeiro servigo de aborto legal via telemedicina®?. Contrarios as evidéncias cientificas
gue justificaram e permitiram essa oferta, afirmam de forma alarmista que tal pratica
pode decorrer em perigos. Mobilizam o conceito de viabilidade fetal para determinar
limite de tempo gestacional para acesso ao aborto legal. Apresentam dados que
supostamente indicam a viabilidade fetal em diversos casos e afastam os indicios de
maior mortalidade materna por levar adiante gravidezes em determinadas situacoes.

Destacamos a utilizagdo do termo “feticidio” dando a ideia de um
crime que nao existe. Trata-se de estratégia semantica, parte da cidadanizacao do
feto, apelando a palavra para se posicionar de forma contraria ao procedimento
recomendado para gestacfes acima de 22-24 semanas que inclui a inducdo de
assistolia fetal para realizacdo do aborto. Acao casada com o discurso de “viabilidade
fetal”, conceito que nada tem a ver com a questéo do aborto.

Muito provavelmente trata-se de um documento que pretende
responder as manifestagdes de instituicdes, associa¢des profissionais e movimentos

sociais acerca do que aconteceu no Espirito Santo, caso que mencionamos

50 Trecho: “Uma leitura desatenta poderia levar a conclusdo de que, quando o aborto é autorizado, a gestante ndo
poderia langar mao dessa alternativa legal. Porém, se assim fosse, estar-se-ia diante de uma obrigacéo de abortar,
0 que poderia caracterizar um crime contra a autonomia da mulher. Na

verdade, essa alternativa de entregar o bebé para adogcdo tem o fim de preservar a vida do feto,
independentemente das circunstancias em que ocorra a gestagao” (BRASIL, 2022, p. 26).

51 Dois exemplos extremos ja foram citados nesse texto: o das meninas do Espirito Santo e de Santa Catarina que
tiveram reiteradamente o direito ao aborto legal negado, inclusive com atuacdo de escal6es do governo federal
para impedir esse acesso. Ler em: https://gl.globo.com/politica/noticia/2020/11/09/pgr-apura-se-ministra-
damares-tentou-impedir-aborto-de-menina-de-10-anos-no-es.ghtml

52 Conforme ja mencionamos, servigo organizado pelo Nuavidas em Uberlandia.
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anteriormente, e provocou intensificacdo do debate sobre ndo haver limite de idade
gestacional para realizacdo do aborto nos casos previstos pela lei. Vislumbramos na
leitura do documento as estratégias do campo conservador, por parte do Estado,
dentre as quais destacamos: a juridificacdo reativa analisada por Vaggione (2020)%3;
a apropriacdo, de forma enviesada, de estudos, pesquisas cientificas e indicadores
sociais.

A Febrasgo foi uma das instituicGes que se manifestaram, cuja nota®
explicita:

grande parte do conteldo é dedicado a protecéo da vida desde a concepgéo
e a condenacdo do aborto, utiizando como argumentacdo -citacBes
enviesadas de pactos internacionais de defesa dos direitos sexuais e
reprodutivos e interpreta¢cbes falaciosas de dados epidemioldgicos e do
ordenamento juridico. Traz, ainda, considera¢des sobre 0s permissivos legais
do aborto, tentando ndo somente desqualificA-los por meio da construcdo de
narrativa juridica equivocada, como também da criacdo de barreiras de
acesso, seja por listagem de (poucas) comorbidades incompativeis com a
gravidez, seja por orientagdo de dendncia compulséria a autoridade policial
de toda interrupgéo de gestacdo decorrente de estupro, abrindo o caminho
para a criminalizacdo dessa pratica. Essas orientagbes criminalizam néo
somente as mulheres, mas também os profissionais de salde que delas
cuidam, entre eles, os ginecologistas e obstetras (FEBRASGO, 2022, online).

Outras instituicbes também se manifestaram nesse sentido, a
exemplo da Associacédo Brasileira de Saude Coletiva (ABRASCO), o Centro Brasileiro
de Estudos de Saude (CEBES), a Sociedade Brasileira de Medicina de Familia e
Comunidade (SBMFC), a Associacdo Brasileira de Enfermagem de Familia e
Comunidade (ABEFACO), Anis Instituto de Bioética, Rede Médica pelo Direito de
Decidir/Global Doctors for Choice e Rede Feminista de Ginecologistas e Obstetras,
etc.

Segundo Anis Instituto de Bioética, no manual do governo federal®®,
sequer héa referéncias para grande parte das informacfes disponibilizadas,
ou ha referéncias incompativeis com o tema tratado ou incompletas. Algumas
orientacdes sdo baseadas em casos episddicos ou em avaliagdes morais,
sem qualquer respaldo cientifico ou normativo. O resultado é a imposicao de

obstaculos a concretizacdo do direito a salide de mulheres e meninas (ANIS,
2022, online).

53 Essas reflexdes traremos nas proximas secoes.

54 Disponivel em: http://www.febrasgo.org.br/pt/noticias/item/1466-nota-sobre-o-documento-atencao-
tecnica-para-prevencao-avaliacao-e-conduta-nos-casos-de-abortamento-ministerio-da-saude-2022

55 Disponivel em:; https://assets-institucional-
ipg.sfo2.cdn.digitaloceanspaces.com/2022/06/Anis_Esclarecimentos-sobre-o-documento-Atencao-
tecnica-para-prevencao-avaliacao-e-conduta-nos-casos-de-abortamento.pdf



http://www.febrasgo.org.br/pt/noticias/item/1466-nota-sobre-o-documento-atencao-tecnica-para-prevencao-avaliacao-e-conduta-nos-casos-de-abortamento-ministerio-da-saude-2022
http://www.febrasgo.org.br/pt/noticias/item/1466-nota-sobre-o-documento-atencao-tecnica-para-prevencao-avaliacao-e-conduta-nos-casos-de-abortamento-ministerio-da-saude-2022
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A Sociedade Brasileira de Bioética (SBB), a Associacao Brasileira de
Saude Coletiva (Abrasco), o Centro Brasileiro de Estudos de Saude (Cebes) e a Rede
Unida acionaram o STF para suspender tal manual, e o ministro Fachin deu prazo
para o governo se explicar acerca de seu contetido®®.

Pouco tempo depois disso, em junho de 2022, a noticia da violagcéao
do direito ao aborto legal a uma menina de onze anos, submetida a uma audiéncia
violenta na qual uma juiza busca convencé-la de levar adiante a gestagdo chocou o
pais®’. O caso aconteceu em Santa Catarina e foi amplamente divulgado. Ao descobrir
a gestacao, fruto de violéncia sexual, a familia buscou o direito ao aborto legal e
obteve a primeira negativa: o hospital referéncia recusou a realizacdo da pratica
justificando que o tempo gestacional havia extrapolado as normas vigentes. Tal
decisao ndo encontra amparo legal algum, ja que as leis brasileiras néo limitam prazo
gestacional para aborto em caso de estupro, além do que, a situacdo de uma gestante
de 11 anos é reconhecidamente de risco de morte materna.

O Caodigo Penal, que descreve os permissivos para o aborto, nao
estipula limite gestacional para a pratica. As normas técnicas vigentes orientam o
atendimento e quais procedimentos tomar até a 222 semana, mas nao tem forca de
lei para impedir que procedimentos ndo sejam realizados em casos de gestacdes mais
longas.

A violacéo de direitos é ainda maior quando a juiza, com objetivo de
impedir a pratica do aborto legal®®, determina o acolhimento institucional da crianca, a
deixando longe de sua familia. Juiza e promotora buscam, com a estratégia de
cidadanizacédo do feto, convencer a crian¢a a levar adiante a gestacdo. Induzem a
menina a dizer se quer de presente de aniversario poder “escolher o nome do bebé”;
a responder o que o “pai” (no caso, o estuprador) pensaria sobre o aborto; se
“suportaria ficar mais um pouquinho?”, referindo-se a levar adiante a gravidez.

Também menciona haver fila de mais de 30 mil casais buscando criancas para a

56 Ler em: https://catarinas.info/organizacoes-recorrem-ao-stf-para-suspender-manual-do-aborto/

57 Ler em: https://catarinas.info/video-em-audiencia-juiza-de-sc-induz-menina-de-11-anos-gravida-
apos-estupro-a-desistir-de-aborto/

58 Segundo o Portal Catarinas, que divulgou o caso, “Na autorizacdo da medida protetiva, a juiza
compara a protegdo da saude da menina a protegdo do feto. “Situacdo que deve ser avaliada como
forma ndo s6 de protegé-la, mas de proteger o bebé em gestacdo, se houver viabilidade de vida
extrauterina”. Leia a reportagem completa em: https://catarinas.info/video-em-audiencia-juiza-de-sc-
induz-menina-de-11-anos-gravida-apos-estupro-a-desistir-de-aborto/



https://catarinas.info/organizacoes-recorrem-ao-stf-para-suspender-manual-do-aborto/
https://catarinas.info/video-em-audiencia-juiza-de-sc-induz-menina-de-11-anos-gravida-apos-estupro-a-desistir-de-aborto/
https://catarinas.info/video-em-audiencia-juiza-de-sc-induz-menina-de-11-anos-gravida-apos-estupro-a-desistir-de-aborto/
https://catarinas.info/video-em-audiencia-juiza-de-sc-induz-menina-de-11-anos-gravida-apos-estupro-a-desistir-de-aborto/
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adocéao, chegando ao absurdo de afirmar que a “tristeza daquela familia poderia ser a
felicidade de outra”.

A Febrasgo se posicionou sobre o assunto em nota informativa,>® se
embasando em evidéncias cientificas e orientagbes de organismos internacionais
como a OMS (Organizacao Mundial de Saude) e a FIGO (Federacao Internacional de
Ginecologia e Obstetricia). Além de demarcar que a legislacdo brasileira ndo limita o
acesso ao aborto a idade gestacional e ndo requer autorizagdo, recorda que, no caso
da menina de onze anos, tratava-se de gravidez resultante de estupro de vulneravel,
e que colocava em risco seu corpo de crianga: “maior taxa de complicacdes
obstétricas, tais como anemia, pré-eclampsia e eclampsia, diabetes gestacional, parto
prematuro e partos distocicos” (FEBRASGO, 2022, online), tendo taxa de mortalidade
até 5 vezes maior que gravidas entre 20 e 24 anos.

A organizacdo desmistifica a associacdo do acesso ao aborto a
“viabilidade fetal”, ao afirmar que “o conceito de aborto induzido é a “perda intencional
da gravidez intrauterina por meios medicamentosos ou cirurgicos”, néo tendo a ver
com “viabilidade fetal, ou seja, ndo esta atrelado a idade gestacional ou peso fetal”

(idem). Finalizam o documento reforcando que

Os limites estabelecidos em manuais ou normas técnicas do Ministério da
Salde sédo infralegais e devem ser superados a partir das evidéncias
cientificas e recomendagbes das sociedades da especialidade. A
FEBRASGO, em seus documentos técnicos, como o Protocolo n° 69
“Interrupgdes da gravidez com fundamento e amparo legais”, a exemplo das
diretrizes da FIGO e a Organizacdo Mundial da Saulde, ndo limita a
assisténcia a meninas e mulheres em situacdo de aborto legal a idade
gestacional. Ha, inclusive, orientacdes sobre a dose do tratamento adequado
para o aborto induzido em idades gestacionais mais avangadas (ibidem).

Sobre a celeuma entre realizar o aborto da menina de 11 anos ou
induzir uma cesarea para “salvar o feto”, Dr. Olimpio Moraes, médico obstetra e
professor da Universidade Federal de Pernambuco, com anos de experiéncia no
assunto, se manifestou dizendo que fazer uma cesarea com esse intuito era muito
mais arriscado a menina e ao feto do que o aborto®°. Apés ampla divulgagdo do caso
e mobilizacdo de diversas entidades e setores, a justica determinou que a menina

tivesse acesso ao aborto se assim o desejasse, e o procedimento foi realizado.

5 Ler em: https://www.febrasgo.org.br/pt/noticias/item/1470-nota-informativa-aos-tocoginecologistas-
brasileiros-sobre-o-aborto-legal-na-gestacao-decorrente-de-estupro-de-vulneravel
60 Ler em: https://catarinas.info/gravidez-infantil-suportar-ate-o-final-e-mais-arriscado-que-aborto-legal/
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Juiza e promotora estdo tendo suas condutas administrativamente
investigadas®!. Todavia, ndo bastasse os absurdos que cometeram, mesmo apés as
denuncias que sofreram, a promotora Mirela Dutra Alberton ainda iniciou investigacao
para determinar a “causa que levou a morte do feto”. Mobilizou recursos e servigos
publicos para buscar restos fetais no hospital onde a menina finalmente obteve acesso

ao aborto legal®?. O Portal Catarinas, que acompanha o caso, escreve:

Tivemos acesso ao requerimento da promotora, enviado ao perito-geral da
policia cientifica de Santa Catarina, Giovani Eduardo Adriano. Em oficio com
o titulo “urgente”, Alberton pediu que fosse feito “exame pericial’ para
identificar “a causa que levou a morte do feto”. A promotora busca confirmar,
em especial, se houve a aplicacéo de cloreto de potassio para a parada dos
batimentos cardiacos ainda no Utero, ou seja, se foi realizada a assistolia fetal
(CATARINAS, 2022, online).

Especialistas ouvidos pelo Portal disseram ndo haver crime a ser
investigado e, portanto, a acdo da promotora ndo tem fundamento legal. Tal situacéo
nos mostra, em primeiro lugar, a organizacéo e for¢ca dos grupos conservadores que,
dentro do judiciario e com amparo no Executivo Federal, estdo ainda mais incisivos
em suas acdes, destemidos de represalias e reiteradamente violando direitos. Se de
fato a preocupacéo é a vida, qual o cuidado juiza e promotora estdo tendo com a
menina, vitima de violéncia sexual? O que fizeram para protegé-la de tamanha
exposicdo e das consequéncias que toda essa situacao rendera para toda sua vida?

llustra nossos questionamentos o fato de que pouco tempo apds essa
situacdo, uma jovem atriz de televisdo teve sua intimidade exposta em sites de
fofocas, pois havia entregado legalmente um bebé a adocdo apés engravidar em
decorréncia de um estupro. Segundo a jovem, todo o processo corria conforme a lei e
sob sigilo, mas a mesma foi repudiada por profissionais do hospital acerca de sua
deciséo de fazer a entrega legal, e ameacaram relatar a situacéo aos sites de fofoca®.
Os Conselhos Federal e Regional de Enfermagem investigam a conduta de

profissional que teria vazado as informacgGes®“.

61  Ler em: https://www.dw.com/pt-br/ju%C3%ADza-que-impediu-aborto-em-menina-estuprada-
%C3%A9-investigada/a-62204042 e https://oglobo.globo.com/brasil/noticia/2022/06/corregedoria-
investiga-promotora-gue-atuou-em-caso-de-menina-de-11-anos-impedida-de-abortar.ghtml

62 Ler em https://www.cartacapital.com.br/politica/promotora-mandou-policia-buscar-feto-apos-aborto-
legal-de-menina-de-11-anos-em-sc/

63 Ler em: https://gl.globo.com/pop-arte/noticia/2022/06/26/klara-castanho-veja-a-integra-da-carta-
aberta-sobre-estupro-gravidez-e-adocao.ghtml

64 https://gl.globo.com/sp/sao-paulo/noticia/2022/06/27/enfermeira-envolvida-no-caso-klara-castanho-
pode-ter-reqistro-cassado-diz-presidente-de-conselho-federal-de-enfermagem.ghtml
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https://g1.globo.com/sp/sao-paulo/noticia/2022/06/27/enfermeira-envolvida-no-caso-klara-castanho-pode-ter-registro-cassado-diz-presidente-de-conselho-federal-de-enfermagem.ghtml
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Mais adiante, quando nos debrucarmos as estratégias dos
conservadores brasileiros, veremos que situacfes como essa tém sido resultado de
um amplo treinamento para atuacéo de profissionais de saude e do direito na busca
por impedir 0 acesso ao aborto legal.

Em abril de 2022, o pré-candidato a presidéncia da republica, Lula, se
pronunciou em critica a criminalizacdo do aborto, que, segundo o politico, vitima as
mulheres pobres, enquanto aquelas que podem pagar acessam o procedimento de
forma segura em clinicas clandestinas. Segundo Lula, trata-se de uma questdo de
salde publica, de direito, e ndo do ambito moral®. A declaracdo gerou polémica a
direita e a esquerda®®: enquanto os primeiros, contrarios a pratica, utilizaram a fala
para atacar o petista, parte da esquerda considerou “antiestratégico” tratar do tema e
perder votos e/ou apoio. Dessa parcela, discordamos veementemente. N&o tratar do
tema e coloca-lo como polémica é exatamente o que permitiu que o debate fosse cada
vez mais tomado pelos conservadores.

No momento em que estamos finalizando esta tese, Luiz Inacio Lula
da Silva (PT) é eleito presidente do Brasil. Esperamos que as posi¢cdes desse novo
governo avancem no acesso ao exercicio dos direitos reprodutivos, particularmente
no que se refere ao direito ao aborto. Um bom sinal foi a revogacao, ja no dia 02 de
janeiro de 2023, das medidas do Ministério da Saude anterior, hoje ocupado pela
socidloga e pesquisadora Nisia Trindade, que atacavam aos direitos sexuais e
reprodutivos.

A elaboracdo deste capitulo, ao nos determos nas particularidades
gue envolvem a questdo do aborto no Brasil desde 1940, permite apreender a
prevaléncia de uma postura conservadora e retrégada sobre a descriminalizacéo e
legalizag&o do aborto, bem como uma auséncia de laicidade do Estado. Diferentes
sujeitos, mas que agem de forma articulada dependendo de interesses politicos,
atuam para reforcar esse conservadorismo. Exemplo disso sédo os setores ligados a
religido catolica e evangélica, ao executivo, legislativo e judiciario; da sociedade civil

como os grupos autointitulados Provida”; a imprensa; e alguns profissionais da area

65 Ler em: https://gl.globo.com/politica/eleicoes/2022/noticia/2022/04/06/lula-sobre-aborto-deveria-ser-
transformado-numa-questao-de-saude-publica-e-todo-mundo-ter-direito.ghtml

66 Apds a polémica, Lula afirmou seu “contrario a pratica”, mas favoravel a trata-la como questéo de
salude publica e de direito, por meio de politicas publicas. Ler em:
https://gl.globo.com/ce/ceara/eleicoes/2022/noticia/2022/04/07/sou-contra-0-aborto-diz-lula-apos-
reacoes-a-declaracao-sobre-o-tema.ghtml
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da Saude. Evidentemente, ha sempre alguma parcela desses setores que pensam e
atuam discordando dessa posicao conservadora, a exemplo das Catdlicas pelo Direito
de Decidir e a Frente Evangélica pela Legalizacdo do Aborto, que atuam
conjuntamente a outros grupos para evitar retrocessos em algumas conquistas, com
promocao e influéncia a elaboracéo de normatizacdes e legislacédo para a ampliacao
e garantia de acesso ao aborto legal e seguro, previsto em lei. Ao mesmo tempo em
que setores conservadores buscam retrocessos, h4 a luta para a descriminalizacao e
legalizac&o do aborto. Estamos nos referindo aqui ao movimento feminista, que vem
construindo e organizando essa luta. NO proximo capitulo, procuraremos aprofundar

esse debate.
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4 A CRIMINALIZACAO DO ABORTO NO BRASIL: ENTRE A BUSCA PELA
AMPLIACAO DO DIREITO E AS TENTATIVAS DE RETROCESSO

Apbs esse resgate historico em relacdo ao tema do aborto no Brasil,
buscaremos agora trazer os apontamentos surgidos durante a realizacdo das
entrevistas com profissionais, pesquisadoras e ativistas, com objetivo de refletir sobre
as estratégias mobilizadas na luta pela legalizacdo do aborto e os entraves postos a
concretizacdo do direito de decidir. Nesse sentido, dois elementos se destacaram. Por
um lado, as rela¢des entre o conservadorismo e a precéria laicidade do Estado e, por
outro, a atuacdo do movimento feminista na luta pelo direito de decidir. Dividiremos,

desta maneira, as analises que seguem.

4.1 O CONSERVADORISMO, A LAICIDADE DO ESTADO E 0OS ENTRAVES NO DIREITO AO

ABORTO NO BRASIL

A atuacgédo e perspectivas conservadoras, e a consequente laicidade
ausente do Estado no trato dos direitos reprodutivos no Brasil, emergiu com forca nos
relatos de nossas entrevistadas e embasou varios dos comentérios feitos por elas.
Esses relatos nos ajudaram a ampliar a compreenséo sobre as particularidades que
envolvem os entraves para a descriminalizagéo e legalizagdo do aborto no Brasil,
sendo importante ressaltar que todas as entrevistadas atuaram no movimento
feminista, o que demonstra a centralidade que este ocupa na defesa do direito de
decidir.

A fim de facilitar a explanacdo, buscamos uma sintese de nove
perspectivas que direcionam as ac¢des dos conservadores, segundo as entrevistadas.
Sao elas: 1) dominio do debate sobre 0 aborto por dogmas religiosos; 2) alianga entre
religiosos de diferentes denominagdes; 3) alianga da bancada “BBB”; 4) utilizagao
eleitoreira da pauta; 5) treinamento de quadros na area do direito e da saude; 6)
atuacao de profissionais no interior das politicas publicas; 7) busca de retrocessos por
meio da regulacdo de conselhos profissionais; 8) intensificacdo da perseguicdo de
feministas e profissionais de areas estratégicas como a saude; 9) atuagdo via

Executivo Federal na busca de restringir o direito ao aborto.
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Quanto ao dominio dogmatico do debate sobre aborto, varias
entrevistadas apontam a dificuldade em avancar no direito ao aborto em decorréncia
da pauta ser debatida e/ou compreendida por grande parte da sociedade segundo
valores religiosos cristdos, com viés moral, e ndo pautada na ciéncia e na realidade
das mulheres, na perspectiva do direito e da autonomia. Apontam o papel das religibes
cristds na formacdo social brasileira, principalmente o catolicismo, historicamente
majoritario no pais, e atualmente as religides evangélicas neopentecostais, que vém
ganhando mais forca junto a populagéo e as instituicdes.

O papel dessas religides ndo se da somente no debate sobre o aborto,
mas estad presente intensamente nessa pauta e, segundo as entrevistadas, tem
norteado a compreens&o de parte da populacéo sobre o tema. De acordo com Avila
(2006), quando tratamos da laicidade do Estado, ndo devemos olhar apenas para as
normas estabelecidas por ele, mas sobretudo a relacdo do Estado com a sociedade.
Isso porque as posicdes hegemonicas das instituicbes religiosas influenciaram e
influenciam a sociabilidade e a construcdo do senso comum. O que explica a
prevaléncia dos dogmas religiosos na formacgao das opinides e debate sobre o aborto
em grande parte da populac¢éo brasileira, o que demonstra a n6s o tamanho do desafio
na busca por nortear com principios de direito, autonomia e liberdade das mulheres
essa tematica.

Tal afirmacdo vai de encontro com as consideragbes das
entrevistadas, que ressaltam que, no Brasil, a imensa maioria da populacdo é crista,
e 0 pais teve em sua formacdo a predominancia de religides patriarcais, como o
cristianismo, o que fundamenta em grande parte a formacédo do debate sobre aborto
de forma conservadora. Embora haja outras visdes dentro das préprias religides
cristds que contestam essa visao patriarcal do ndo direito ao aborto, as entrevistadas
manifestam que estas consistem posi¢cdes minoritarias, com pouco alcance em
comparacao as predominantes.

Recordam o poder econémico que parte significativa dessas religides
predominantes e conservadoras tem, e que propicia maior capilaridade em meio a
populacdo. E um ciclo que se retroalimenta: quanto mais poder econdémico, mais
capilaridade. Quanto mais capilaridade, mais influéncia no cotidiano da populagéo, e

maior poder de entrada nas instituicées, sejam elas de servigcos sociais, de politicas
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publicas, de participacdo. O que é refletido também no tamanho da bancada

evangélica no parlamento brasileiro.

Eles tém se articulado na base também, nas pardquias, eles vao para a
universidade dar palestra antiaborto, entdo eles tém uma organizacéo, eles
tem ganhado muito a opinido publica em torno dessa defesa antiaborto. E
nessa relacdo com o Estado, o estado brasileiro é um estado laico ou pelo
menos deveria ser, mas o tempo todo a gente sente o poder da igreja [catélica
e evangélica] (EBRO06).

De acordo com Vaggione et al (2020), o conservadorismo expresso
no debate se baseia na consideracdo do sexo com fim exclusivo de reproducédo e
busca a regulacao da vida social em torno da principios morais. Consideram a familia
exclusivamente heterossexual de casamento (heteronormativa), com criangas e
mulheres sendo chefiados pelo homem (patriarcal), elementos essenciais para a
manutencdo da ordem patriarcal. Avila (2006) recorda que a religido, historicamente,
foi instrumento de manutencao de poder, seja ele colonial, de classe ou patriarcal.

E consenso entre as entrevistadas que a negacgao do direito ao aborto
€ resultado de uma estrutura patriarcal que domina e explora mulheres. Ressaltam a
forma como as mulheres sédo consideradas propriedade masculina tanto em nivel
individual, como propriedade dos pais e conjuges, como em nivel coletivo. A maneira
como se d& o controle sobre o corpo das mulheres no patriarcado € destacada pelas
entrevistadas. Algumas delas ressaltam o papel da religido no controle dos corpos
femininos, da sexualidade e da reproducéo. Nesse sentido, a criminalizacdo do aborto
cumpre papel na dominagdo das mulheres, ao controlar a sua sexualidade e

reproducao, impossibilitando sua autonomia:

nés vivemos em uma sociedade capitalista, patriarcal, racista que o interesse
do aborto ele sempre serviu a interesses politicos, interesses econémicos,
interesses de controle do corpo, a vida, sexualidade das mulheres, entdo a
proibicdo do aborto, do acesso ao aborto esta intrinsecamente ligado a
guestdo de opressdo as mulheres, um pilar da opressdo para que as
mulheres ndo tenham autonomia pessoal, para que as mulheres ndo tenham
capacidade de se auto determinar, seu corpo, sua vida, seu projeto de vida.
[...] teve os interesses também religiosos que também mantém esse processo
todo de opresséo (EBRO6).

A entrada de grupos religiosos nas instituicbes do Estado €
estratégica, segundo as entrevistadas, tanto para disputar o fundo publico como para

legislar a seu favor, como, por exemplo, seguindo a isencao fiscal das igrejas. Aqui
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também cabe a metafora do ciclo: utilizacdo de pautas morais para angariar apoio
eleitoral e também a manutenc¢éo da populacdo sob seus padrdes morais e controle.
Ha de se recordar, entretanto, que as mulheres que abortam o fazem
independente de sua vinculacgéo religiosa (Diniz et al, 2016), ainda que a defesa por
esse direito ndo venha a publico: “as mulheres pedem perdao a Deus por conta delas,
vao e fazem o seu aborto do mesmo jeito” (EBRO6).
Uma das entrevistadas destaca a baixa secularizacdo ndo s6 do
Estado e suas instituicdes, mas também do préprio debate sobre o aborto na nossa
sociedade. Segundo ela, o tema € colonizado pela religido, sendo essa uma das
Gnicas narrativas que baseia a compreensdao das pessoas, mesmo aquelas nao
fundamentalistas religiosas. Nesse sentido, resta a populacdo a moralidade, a religido
e 0 conservadorismo na expressao de posicionamentos sobre o aborto.
nao é sé uma questédo de que burocraticamente ou institucionalmente existem
vinculagcdes entre estado e igrejas, mas inclusive do ponto de moral mesmo,
moral mais profundo das pessoas de como elas entendem esses temas, [...]
fica tdo mais perigoso quanto mais vocé vé que isso é respaldado pelas

instituicbes sem um esforco da prépria burocracia do estado em fazer
ativamente esse processo de secularizagdo né (EBRO5).

Tal debate, como a laicidade do Estado e a secularizacdo, segundo
as participantes, € incipiente no pais na pratica das relagdes sociais, o que dificulta
seu avanco. Para além dos simbolos religiosos cristdos presentes em locais como o
STF, como nos recorda um entrevistado, a hegemonia do discurso religioso
dogmatico, quando se fala sobre a vida, maternidade e direito de decidir, € um dos

grandes entraves para avangos nesse sentido.

mesmo pessoas que ndo necessariamente sdo religiosas fundamentalistas,
ndo necessariamente elas s&o extremistas, fascistas, elas néo
necessariamente estdo nesta posicao, mas que, o vocabulario disponivel é
este, de entender uma certa sacralidade da vida, que é a sacralidade da
concepcao, ndo é a sacralidade da vida vivida, ndo é a sacralidade da vida
concreta (EBRO5).

Uma das entrevistadas comenta a forma como a ideia crista de

“pecado” trava o debate sobre o aborto e dificulta avancos na pauta. Tal ideia

tira essa discussao da esfera técnica, da esfera da Salde, da esfera dos
Direitos Humanos, da esfera da discussao da autonomia das mulheres, da
equidade de género, dos direitos sexuais, direitos reprodutivos, e coloca a
discusséao dentro do conflito da moral (EBRO3).
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Essa questdo é exemplificada quando recordamos que a discussao
gue desembocou na autorizacao para o aborto em casos de feto anencéfalo ocorreu
durante oito anos: “Por que demorou 8 anos? Porque movia com isso concepgoes
morais muito arraigadas, né, sobre essas questdes tdo basicas, 0 que é vida,
concepgao, o que é devido em uma reprodugao” (EBROS).

A guestao do aborto € apontada pelas entrevistadas como um ponto

central na agédo dos conservadores.

o aborto eu acho que € a grande contradicdo ainda e o n6 do problema. Eles
admitem tudo.... talvez que as amantes deles fagam aborto pagando dez mil
reais, cinco mil reais, mas a moral, a falsa moral, né, autoritarismo e o
conservadorismo ndo deixa que eles reconhecam absolutamente isso como
direito em nome inclusive da religido. [...] € o ponto central de briga, de
negociagao [...] “vocé tira isso, eu dou aquilo” (EBR02).

€ um vespeiro, ninguém quer por a mao [para ampliar o direito] (EBRO7).

Nessas disputas pelo debate publico acerca do aborto, segundo
alguns entrevistados, além do interesse eleitoral, ha o interesse econdémico de
religiosos conservadores, manifestado em dois aspectos. O primeiro, na utilizagéo das
pautas ligadas a moralidade, socialmente consideradas “tabus”, que podem disputar
a fé e ampliar a adesao de fiéis as igrejas, “do ponto de vista do dominio ideoldgico
sobre os fiéis que doam dinheiro para as igrejas” (EBR04). H4 também a utilizagao
dessas pautas como forma de acesso ao fundo publico, financiando projetos e

servi¢cos, conforme veremos mais abaixo.

As igrejas tém se apropriado historicamente no Brasil de trés recursos do
fundo publico: recursos de educacdo, lhes interessa a privatizacdo da
educacédo e elas sdo contra [a educagéo publica], atuaram muito anos pro
atrasar a educacao publica; Ihes interessa a privatizacéo da salde e disputam
o dinheiro do SUS o tempo todo pra suas organizacdes de saude e
psicoldgicas, que é a parte mais lucrativa [...] (EBR04).

Neste trecho, a participante relaciona a necessidade das instituicdes
religiosas de manter a “domesticagao” das mulheres, resultado da divisao sexual do
trabalho e dos papéis socialmente atribuidos a elas, para garantir forca de trabalho
nao pago para suas obras — 0 que considera também ser parte do fundo publico:

[...] manter as mulheres no lugar de domesticacgao € parte do uso do tempo
livre das mulheres para o trabalho caritativo e social, e o tempo das mulheres
em algumas teorias feministas é parte do fundo publico, porque ele é
apropriado pelo estado né... Vocé pode ndo fazer creche, ndo fazer outras
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coisas porque as mulheres védo trabalhar gratuitamente como maes de
familias fazendo essas coisas, entdo manter as mulheres no lugar de méae de
familia ajuda o estado a ter um fundo publico né. [...] E Ihes interessa a disputa
do fundo publico de contar com o horario livre das mulheres na posicao de
mées, ndo podem ser mulheres trabalhadoras, devem voltar para casa e ser
maes... isso é um recurso de tempo e forca de trabalho que liberaria inclusive
para as mulheres trabalharem nas igrejas, como ja trabalham né... elas
poderiam fazer muito mais gratuitamente, em nome de Deus, é como se
institui a caridade religiosa pelo trabalho livre das mulheres. O que seria das
Santas Casas de Misericérdia se ndo fosse as milhares de maes que dedicam
0 seu tempo depois que os filhos crescem a fazer trabalhos gratuitos nas
instalacdes hospitalares e educacionais das igrejas né... (EBR04).

Isso, para ela, explica, em partes, a atuacao das igrejas na resisténcia
as pautas feministas e de libertacdo das mulheres, ja que “nao da certo ter feminista”,
dessa forma, “para garantir acesso a esses recursos publicos, as igrejas também tém
na luta antifeminista e na redomesticagcdo das mulheres um interesse econémico
importante” (EBR04). Aqui, notamos o patriarcado como uma categoria essencial para
a compreensao dessas relacoes.

Vaggione (2020) demonstra como dois fatos historicos potencializam
a atuacao da igreja nesse sentido: a decisdo Roe vs Wade, que descriminalizou o
aborto nos EUA, e as elaboragdes dos encontros da ONU nos anos 1990,
principalmente no Cairo e em Pequim. Em relacdo ao primeiro, destaca a forma como,
a partir daquele exemplo, a igreja catdlica se propds a atuar de forma preventiva em
outras localidades com objetivo de impedir a legalizacdo do aborto. Véarios de seus
documentos sdo lancados como reacdo aos encontros de Cairo e Pequim e a
discussédo recém incluida dos direitos sexuais e reprodutivos como parte dos direitos
humanos: “o Vaticano intensifica e adapta seu papel como lider na defesa de uma
ordem moral reprodutivista e matrimonial”, tornando os direitos humanos “um campo
para a batalha moral e politica da Igreja Catolica” (VAGGIONE, 2020, p. 51).

O locos privilegiado do vaticano na ONU permitiu, segundo o autor,
que a instituicdo lograsse liderar a defesa diante das supostas ameacas dos
movimentos feministas e de Iésbicas a moral pregada. A estratégia da igreja para
restauracdo moral diante dos avancos nos direitos reprodutivos e sexuais foi chamar
cidadaos e crentes a defesa de suas concepc¢des, mobilizando dois conceitos que
funcionam como enquadramentos para politica conservadora: o da cultura da morte e
o da ideologia de género. O primeiro, versa sobre um suposto “antinatalismo” ou uma
“‘mentalidade anticonceptiva”, confrontando, principalmente, o direito ao aborto e a

eutanasia.
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Nesse sentido, a igreja se apropria do discurso dos direitos humanos,
condena o que chamam de “novos direitos humanos” (os direitos sexuais e
reprodutivos) e mobiliza argumentos para mostrar uma suposta contradicdo entre
defender direitos humanos e legalizar o aborto. Segundo a instituicdo, aceitar o aborto
na mentalidade, costumes ou na lei indica a crise moral da sociedade, incapaz de
distinguir entre bem e mal (VAGGIONE, 2020, p. 53). Relembremos que a matriz
conservadora atenta as liberdades ao considerar que determinados setores da
populacdo, como no caso as mulheres, sdo incapazes de tomar decisdes por si.

A atuacdo da igreja vai para além das decisdes individuais. Vaggione
(2020) aponta documentos publicados pela igreja que orientam o voto de
parlamentares para barrar ou “diminuir os efeitos na cultura e moralidade” de leis que
visem a legalizacdo do aborto. N&o aceitam as normas legais que garantam esse
direito e questionam inclusive a democracia ao recusar que as leis ndo satisfacam
suas concepc¢des morais. Tais documentos também orientam a obrigacdo da objecéo
de consciéncia diante do aborto e da eutanasia, “a objegdo de consciéncia deixa de
ser um direito excepcional e se inscreve como uma obrigacdo moral perante leis
“‘intrinsecamente injustas”, ja que “nunca é licito cumpri-las” (VAGGIONE, 2020, p.
54).

De acordo com Vaggione (2020), os maiores articuladores da
ideologia de género e da cultura de morte foram os papas Jodo Paulo Il e Bento XVI.
Francisco |, ainda que inove ao substituir a “cultura da morte” pela “cultura do
descarte”, trazendo a discussao sobre o individualismo, narcisismo e instabilidade das
relacbes afetivas, ndo deixa de abarcar o consumismo, a exclusdo econdmica e a
exploragdo, mantendo a distingdo “natural” entre homens e mulheres e o respeito a
vida desde a concepcgao: “o papa, sem duvida, sofisticou o quadro com o uso da
‘cultura do descarte”, mas esse deslocamento segue acompanhado da defesa
inalienavel da vida desde a concepgao” (VAGGIONE, 2020, p. 54). Em seus
documentos, o referido papa menciona a “crianca inocente que cresce no ventre de
sua mé&e” em oposicao ao direito de escolha das mulheres (idem).

Um argumento mobilizado pela igreja € a suposta “ldeologia de
género”, ideia formulada pela instituicado em oposigao as conquistas de Cairo e Pequim
na década de 1990, originada no seio de ativistas catdlicos e “provida”. O termo

propunha contrariar as demandas dos movimentos feministas e LGBTQI, articulando
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sentidos e facilitando a sua circulacdo e apropriacdo, tanto que se massificou para
além da prépria igreja catdlica. A igreja, com sua influéncia, “estigmatiza e distorce as
demandas desses movimentos” e “canaliza panicos morais que acompanham os
processos de reformas legais vinculadas a sexualidade e reproducéo” (VAGGIONE,
2020, p. 56).

A manifestacdo que fortalece o neoconservadorismo e 0 apoio
popular a ele decorre da necessidade desses setores de recuperar uma ordem moral
que, supostamente, fora ameacada com a emergéncia dos direitos sexuais e
reprodutivos. Assim, “se o neoconservadorismo se volta ao passado para restaurar
um modelo moral (nunca de todo vigente), também o projeta em direcdo ao futuro
enquanto utopia (uma utopia reacionaria)” (VAGGIONE, 2020, p. 58). O autor pontua
que o “processo de recristianizar a sociedade por meio do direito implica seu uso como
instrumento e estratégia para defender e difundir socialmente uma doutrina moral”
(idem).

Uma das entrevistadas ressalta o papel dos governos, inclusive os
progressistas, no fortalecimento dos moralistas e conservadores, uma vez que “os
préprios governos progressistas de esquerda empoderaram essa turma, quando
deram canais de televiséo, de radio, isentaram as igrejas de pagar impostos” (EBR03).

As elaboracdes trazidas até aqui expressam alguns dos pontos
identificados por nés e enumerados no inicio deste texto, principalmente a atuacéo
das religides para manter o debate sobre 0 aborto sob hegemonia do discurso religioso
dogmatico e moral. Mencionamos também a utilizacdo eleitoreira da pauta, o
treinamento de quadros na area do direito e da salde e a atuacao de profissionais no
interior das politicas publicas de forma a tolher direitos, sendo que esses aspectos
também serdo desenvolvidos em outros trechos. A alianca entre religiosos e néo
religiosos, a intensificagdo da perseguicdo as feministas, a atuacdo de conselhos
profissionais e via Executivo para restringir o direito ao aborto ainda serao
desenvolvidos mais adiante.

Para dominar tais debates, os religiosos contam com uma alianga
formada entre distintas denominacgfes, algo relativamente novo no pais: se em
determinado tempo historico a igreja catolica buscou demarcar suas diferencas com
outras religides cristas a fim de perpetuar sua hegemonia, quando se trata de temas

como o aborto, a estratégia adotada foi a aliangca com esses mesmos setores dos
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quais os catélicos buscavam se distanciar. Ainda que tenham divergéncias em
determinados momentos, sobre alguns assuntos ou acerca das acdes empregadas,
de forma estratégica, ha uma alianca quando o assunto € o aborto.

Algo que também ja foi analisado por Biroli, Machado e Vaggione
(2020), que vislumbraram essa mudanca como forma de perpetuar o poder religioso
em reacdo as conquistas dos movimentos feministas e de gays e lésbicas na década
de 1990. A igreja catolica, que anteriormente ndo se valia do conceito de “liberdade
religiosa”, por desejar a exclusividade na fé crista, a partir dai, passa a invocar tal
conceito, unida as outras denominacdes religiosas cristds, com vistas a mobiliza-lo
como argumento contrario aos direitos sexuais e reprodutivos que despontavam.
Segundo os autores, tais grupos religiosos “convergem no interesse mais amplo de
renaturalizagdo da moral religiosa como ética publica” (VAGGIONE et al, 2020, p. 10),
estratégia que busca reinserir a moralidade cristd na lei, conforme ja mencionamos
anteriormente. A unido desses diferentes segmentos religiosos demonstra novas
caracteristicas do conservadorismo diante do declinio do catolicismo e expansédo do
pentecostalismo.

De acordo com Vaggione et al (2020), o conservadorismo nao se
restringe a religido, mas o apelo a maioria crista € central nas tematicas relativas aos
direitos sexuais e reprodutivos.

Machado (2020, p. 83) traz dados de 2018 sobre a afiliacéo religiosa
no Brasil, no qual observa “declinio da afiliacdo catélica (60% da populagdo em 2018),
avanco numeérico dos segmentos evangélicos (19% da populacdo em 2018) e
daqueles que se declaram sem filiacdo religiosa (16,5% da populacdo). Diminui a
parcela dos catélicos e aumenta a dos evangélicos, em especial 0s heopentecostais,
gue tém expressao significativa entre os mais pobres, com grande representacéo de
negros e mulheres. Ainda que as liderancgas cristas sejam majoritariamente homens,
“sao as mulheres que enchem os templos, assumem a tarefa de transmitir os valores
religiosos para as novas geracdes e vém sendo as mais mobilizadas para o ativismo
conservador contra a ‘ideologia de género” (MACHADO, 2020, p. 84). Ha aumento de
mulheres pastoras, esposas de pastores e mulheres evangélicas nas eleigdes.

A alianga conservadora que atua em desfavor do direito ao aborto
também é formada com setores nao religiosos, como podemos observar na atuacéo

da bancada “BBB”. Nessa alianga, seus representantes negociam pautas e votam em
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bloco no congresso a fim de defender seus interesses, cenario no qual questdées como
0 aborto podem ser utilizadas como “moeda de troca” para outras pautas.

Segundo Vaggione et al (2020), nessas aliancas, os catdlicos,
evangélicos, militares e ultraneoliberais agem como se ndo houvesse tensdo e
divergéncias entre os grupos. Ainda que deem mais ou menos enfoque a
determinadas pautas, atuam articuladamente numa agenda reativa aos direitos —
inclusive, adotando uns as estratégias dos outros para fortalecimento das acgdes.

Passaremos agora a tratar dos comentérios feitos pelas entrevistadas
acerca da legislacédo atual sobre o aborto, considerada por elas como resultado do
conservadorismo e do patriarcado. E unanime entre as entrevistadas essa nao
correspondéncia coma realidade, ja que ndo impede a realizacao do aborto, além de
configurar uma grave violacdo dos direitos das mulheres. Termos como restritiva,
retrograda, conservadora, hipdcrita, burra (por ndo cumprir o seu objetivo de impedir
a realizacdo da pratica) sdo utilizados para se referir a lei brasileira. Consideram que
a historia da legislacé@o sobre aborto no Brasil € marcada pela tentativa do retrocesso,
e que tais direitos estdo “sempre sob ameaca porque é a falsa moral brasileira...”
(EBRO2).

Mesmo no que se refere aos permissivos, parte significativa das
entrevistadas ressaltam pontos importantes sobre a origem dessa lei. Ao menos duas
delas comentam o contexto conservador do Estado Novo na redacdo do Cdédigo
Penal. Uma ressalta o carater conservador e familista do Estado naquele momento,
com forte movimento integralista com viés fascista, no qual se expressava uma
contradicdo, ao passo que permitia o aborto em alguns casos, proibindo até mesmo o
anuncio de métodos contraceptivos e do préprio aborto.

No Brasil, um pais que foi colbnia, cuja sociedade foi profundamente
marcada pela escraviddo (GONZALEZ, 1982; CARNEIRO, 2011; FERNANDES,
1989) e pelas relacdes hierarquicas entre os sexos, pilares que, juntamente ao
antagonismo de classe, constroem as bases do conservadorismo “a brasileira”,

conforme expde Bonfim (2015, p. 94), a partir de Florestan Fernandes

[...] “o conservadorismo a brasileira” [...] deve ser entendido a partir das
particularidades da nossa formacdo, considerando, especialmente, a
dindmica da passagem de uma sociedade escravista, de carater mercantil, a
outra de natureza capitalista. O que estamos afirmando é que, se no processo
de colonizacéo os valores dominantes na sociedade advinham da dinamica
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da exploracao, do saque e do butim da coldnia, na transi¢céo ao capitalismo o
gue se observa é refuncionalizagdo desses valores com o objetivo de garantir
0s interesses da burguesia nacional (BONFIM, 2015, p. 94).

Para Paula Bonfim (2015, p. 199), os valores no Brasil foram
“‘gestados a partir das relagdes sociais escravistas foram sendo mesclados aos
principios liberais, possibilitando uma transicdo ao capitalismo com a permanéncia
das estruturas de poder” (BONFIM, 2015, p. 199). No capitulo anterior, destacamos a
fala de Maria Betania Avila (1993, p. 384) sobre a “transicdo negociada” ocorrida no
Brasil. No pais em que as transicfes se deram pelo alto, de maneira negociada com
as classes dominantes, sem grandes rupturas com o pensamento dominante, nos
parece que o conservadorismo se expressa fortemente. No proximo item, veremos as
estratégias de enfrentamento das feministas na defesa do direito de decidir no Brasil.

Entrevistadas comentaram o contexto de violéncia sexual nas guerras
e a emergente discussao sobre a necessidade de permissao ao aborto em caso de
gravidez resultante de estupro. Além disso, podemos recordar as consideracfes de
Violeta Valdivia (1998), que demonstra que, ao longo da histéria, as legisla¢cdes latino-
americanas permitindo aborto em determinados casos estdo mais preocupadas com
guestdes morais, de “honra”, do que com a liberdade das mulheres.

Argumentam que o entendimento do STF, que permitiu 0 aborto em
caso de anencefalia, é restritivo, uma vez que ha outras anomalias fetais graves que
poderiam se enquadrar na possibilidade de aborto e ndo sdo contempladas pela lei.
Isto dificulta 0 acesso das mulheres e intensifica o sofrimento para as gestantes nessa
situacao.

O permissivo para aborto em caso de risco de morte materna é
considerado pelas entrevistadas subjetivo demais, para o qual ndo ha normatizacao
e, por isso, depende da compreenséo dos médicos sobre quais riscos a mulher pode
ser exposta. O Cédigo Penal menciona a despenalizagdo do aborto “quando ndo ha
outro meio de salvar a vida da mulher”, e muitos médicos ndo consideram essa uma
possibilidade quando, por questdes de saude, as mulheres estdo contraindicadas de
gestar.

Algumas entrevistadas citam exemplos de situacbes que
acompanharam, de mulheres cujas gestacdes eram contraindicadas, e ofereciam

grave risco a saude, mas que nao tiveram o aborto realizado, ou sé o tiveram depois
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de muita insisténcia e acompanhamento de outros profissionais com perspectiva
feminista na argumentacao.

Abaixo, o trecho de uma fala:

tem casos de morte materna evitavel onde lendo relatérios, assistindo
estudos de morte materna os médicos diziam: “ela ndo devia nem ter
engravidado”. Ou seja, ele sabia que era uma gravidez de risco, ele nao deu
a opgdo a mulher decidir continuar ou ndo, ele decidiu que risco ela iria
suportar e quando ela ndo suportou, ela morreu e ela nunca vai saber disso,
nem a familia. [...] Qual é o percentual de risco de vida razoavel para um
médico decidir sozinho? Em que estagio de risco a familia ou a gestante tem
o direito de saber que a vida esta em risco? (EBR04).

A matéria de tais questionamentos vai de encontro com uma
concepgao conservadora e patriarcal acerca do papel da mulher enquanto ser que
gesta, e gesta a qualquer custo — afinal € essa a sua finalidade, a sua funcdo em
sociedade.

Ao longo das entrevistas, nos foi mencionada a dificuldade de acesso
aos servicos de aborto legal em decorréncia da pouca ou inexistente divulgagcéo dessa
possibilidade e de onde buscar a efetivacdo desse direito. As entrevistadas apontam
a ndo divulgacéo dos locais onde o aborto legal pode ser feito como uma decisao do
movimento feminista para resguardar os profissionais atuantes nesses servi¢cos, que
historicamente sdo ameacados e perseguidos pela realizacdo do aborto. Em que pese
essa compreensao, as participantes da pesquisa ressaltam que isso dificulta o acesso
das mulheres ao aborto legal.

A utilizacdo indiscriminada da objecédo de consciéncia por parte dos
profissionais da saude é destacada como um dos dificultadores no acesso ao aborto
legal no Brasil. Algumas entrevistadas avaliam que esse direito individual de
determinados profissionais, possivel dentro de alguns critérios, tem sido usado de
forma coletiva com objetivo de tolher tal direito. As participantes vinculam essa forma
de utilizagdo da objecao de consciéncia ao conservadorismo e argumentos religiosos
para a recusa de realizar o procedimento. Por um conceito moral e uma concepc¢ao
pessoal, buscam colocar sua consciéncia acima do direito das mulheres e da sua

capacidade de autodeterminac&o®’.

67 Discutimos em outros momentos a questdo da objegcdo da consciéncia e 0s critérios para sua
alegacdo. Para uma reflexdo mais aprofundada sobre a objecéo de consciéncia, ler Diniz (2011)
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As entrevistadas comentam sobre o aumento da criminalizacéo das
mulheres em relacdo ao aborto, principalmente a partir dos anos 2000. Segundo elas,
se até os anos 1990 a legislacdo sobre o aborto nado tinha efeito criminal na pratica,
esse cenario muda na década seguinte, “a gente tem visto correntemente as mulheres
sendo processadas por aborto, sendo presas por aborto, clinicas sendo fechadas,
movimentos sendo criminalizados pela questao de defesa do aborto” (EBR06). Uma
pesquisa da Sempreviva Organizacdo Feminista (SOF), publicada por Carla Vitoria
(2018), traz um mapeamento da criminalizagao das mulheres por crime de autoaborto.
Na leitura dos dados, observaram o crescimento da criminalizacdo das mulheres,
sendo que “geralmente, sdo denunciadas por profissionais de saude apés procurar
ajuda médica em decorréncia de um aborto” (VITORIA, 2018, p. 3).

A partir das reflexdes de Vaggione (2020), compreendemos que,
anteriormente, as leis proibitivas em relacdo ao aborto tinham mais o objetivo de,
simbolicamente, reforcar a imoralidade da pratica mais do que colocar no carcere
mulheres que abortassem. Atualmente, vemos uma intensificacdo das denudncias,
processos e prisdes contra quem aborta.

A maior criminalizagdo também incide na seguranca dos
procedimentos. Por medo, diante de um cenario mais perigoso de criminalizagéo, as
mulheres demoram mais a procurar servi¢os de salude em caso de agravos. O atraso
na busca por esse atendimento aumenta a gravidade das situacdes e a possibilidade
de sequelas, colocando em maior risco a vida das mulheres.

Esse cenario € efeito do recrudescimento da acdo dos conservadores
no pais em torno da tematica. Ainda que algumas entrevistadas argumentem que a
acdo desses grupos nao € novidade, estando presente de forma organizada desde a
Constituinte, é consenso entre todas que ha uma sofisticacdo nas estratégias e maior
articulacdo em torno da temética nas ultimas décadas, o que se acentuou de forma
mais agressiva nos ultimos anos, com a vitéria de Jair Bolsonaro a presidéncia e a
consequente ocupacao pelos conservadores no interior do Executivo.

Uma das manifestac¢des disso € a forma como os conservadores tém
ocupado as politicas publicas por meio das organiza¢des sociais na oferta de servicos,
em destaque na area da saude. A tradicdo brasileira desse tipo de oferta reflete,

segundo as entrevistadas, na incorporacdo de valores da moralidade cristd nas
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politicas publicas. Tais instituicdes, ainda que devessem obedecer as regulacdes do
SUS, imprimem as suas ofertas a moralidade religiosa.

As entrevistadas questionam a contradicdo de um estado que deveria
ser laico, de servicos que deveriam ser regidos pelos principios do SUS, mas na
pratica obedecem a moralidade crista, além disso, avaliam que essas questfes se
intensificaram com Bolsonaro no governo federal, uma vez que possuem a chancela
do Executivo Federal para tanto. Uma entrevistada conta o impedimento que sofreu,
dentro de um servigo credenciado ao SUS, de colocar um dispositivo intrauterino
(DIU), por se tratar de um hospital vinculado as instituicdes religiosas. InGmeras
histérias como essa acontecem publica ou veladamente. Recentemente, uma
deputada conservadora da base de Bolsonaro apresentou um projeto de lei com
escopo de garantir que “parcerias entre a administracédo publica e as organizacdes da
sociedade civil atendam aos interesses do nascituro, da crianga e do adolescente”®?,
e ai percebemos a intencdo de impulsionar a violacdo dos direitos reprodutivos na
direc@o do que citamos neste paragrafo.

Se antes as conquistas de avancos eram dificultadas com as
estratégias dos conservadores na sociedade civil, entre parlamentares, no judiciario e
em outras instancias, a vitéria de Jair Bolsonaro coloca mais um empecilho ao
incorporar conservadores no interior do Executivo, elaborando e modificando politicas
sociais sem passar por instancias de controle social.

Nos ultimos anos, ha “caracteristicas reacionarias, obscurantistas e
irracionalistas que se acirraram na conjuntura brasileira a partir do chamado
‘bolsonarismo’™ (SOUZA; SITCOVSKY, 2020, p. 193). Para ambos, as eleicbes de
2018 marcaram a assuncéo de Bolsonaro e continuidade da pauta ultraliberal. Entre
0S recursos estratégicos mais utilizados nesta disputa, destacam-se a intensa atuacéo
da “nova direita”, o uso massivo de fakenews em redes sociais, as campanhas de 6dio
de desumanizacéo das esquerdas, o apoio de milicias e redes paramilitares de poder
e discursos escatologicos de liderancas religiosas.

Um argumento conservador mobilizado, de acordo com as
entrevistas, é que a legalizacdo do aborto acarretaria maiores custos ao Estado. Aqui,
ha presente a ideia de que esse € um “gasto” intoleravel por decorrer de uma escolha
da mulher. Longe da preocupacdo com o0 orgcamento publico, é notavel se tratar de

68 VVer em: https://www.camara.leg.br/proposicoesWeb/fichadetramitacao?idProposicao=2330181
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uma questao moral, sobre quais direitos podem ser financiados pelo Estado e aqueles
gue nao sao dignos desse investimento. No caso, poupar a vida das mulheres de
procedimentos clandestinos e inseguros nao parece ser digno de investimento, e a
autonomia sobre seu préprio corpo nao esta em pauta.

Para além dessa discussdo, uma das entrevistadas, que atuava em
servigos de aborto legal, relembra que o “gasto” em saude publica € muito maior para
tratar de agravos de procedimentos clandestinos e inseguros do que para
proporcionar o aborto de forma segura. Esta claro que o problema, nesse caso, é a
ideia burguesa e neoliberal do “cidadado de bem” financiando, com o pagamento do
seu imposto, a decisdo das mulheres. O “problema”, para os conservadores, € a
liberdade. O problema, no patriarcado, é a liberdade das mulheres.

Outra contradicdo destacada nas entrevistas € que apesar do aborto
medicamentoso, com uso de mifepristona, ser o “padrao ouro” para realizagdo do
procedimento, utilizado no mundo todo, o Brasil ndo permite a entrada desse farmaco
em territorio nacional. Recordamos que no pais, quando realizado de forma
medicamentosa, a medicacao indicada para o aborto € o misoprostol, que tem

circulacdo restrita, e sua ministracdo é exclusivamente hospitalar®®.

Porque que as mulheres ndo podem ter o padrdo ouro da interrupcdo da
gravidez?, ja que nos temos trés permissivos legais, e a constituicdo garante
direito a salde, direito humano, direito reprodutivo, ou seja, direito a
tecnologias reprodutivas mais aceitaveis, mais eficazes, mais seguras com
ampla efetividade... Por que as mulheres brasileiras ndo podem? Em um pais
gue se diz constitucionalmente garantido de Estado laico, vocé percebe o
buraco que nés estamos? E muito muito grande o0 nosso buraco comparado
com os vizinhos né, eu ndo estou comparando com a Noruega, com a Suica,
com o Canada, eu estou comparando com 0S nhossos Vizinhos latino
americanos, sociedades altamente religiosas, e também influencia, imagino,
da religido nos politicos, mas a sociedade conseguiu levar a frente né.
(EBRO3).

69 O farmaco foi incluido na lista de controle especial em 1998 por meio da Portaria 344 de 12 de maio
do mesmo ano. Dentre outros itens, a portaria dispoe: “As vendas de medicamentos a base da
substancia Misoprostol constante da lista "C1" (outras substancias sujeitas a controle especial) deste
Regulamento Técnico, ficardo restritas a estabelecimentos hospitalares devidamente cadastrados e
credenciados junto a Autoridade Sanitaria competente” e “sé sera permitida a compra e uso do
medicamento contendo a substancia MISOPROSTOL em estabelecimentos hospitalares devidamente
cadastrados junto a Autoridade Sanitaria para este fim”. Em margo de 2019, apds identificagao de falta
da medicacgédo no SUS, a Defensoria Publica da Uniéo recomentou & Anvisa o retorno a distribui¢cdo do
farmaco em farmécias, com venda sob prescricdo médica e retencdo da receita para os casos de aborto
legal. Sobre isso, leia mais em: https://agenciapatriciagalvao.org.br/destaques/defensoria-publica-da-
uniao-pede-que-misoprostol-volte-a-ser-vendido-em-farmacias-no-brasil/?print=pdf
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O entrevistado pontua que a resisténcia em proporcionar
procedimentos com a mifepristona tem suas raizes no controle sobre os corpos
femininos, ja que ele possibilitaria a realizagdo de autoaborto de forma segura, sem
necessidade de intervencdo médica ou controle por parte do Estado:

Quando comegou a questao do misoprostol, a gente falava assim “vocé vai
ver daqui alguns anos eles vao inventar uns remédios que a mulher vai fazer
0 aborto em casa, ndo vai precisar de médico, de hospital, de nada! Que nem
a revolucgédo da pilula contraceptiva na década de 60, a revolugao sexual, foi
a liberacdo da mulher... [...] E vai ser a segunda revolu¢do das mulheres, a
libertag&o reprodutiva das mulheres com o aborto medicamentoso (EBR03).

Uma perspectiva de acdo dos conservadores destacada nos
depoimentos € a utilizacdo da pauta do aborto como forma de mobilizar votos e apoio
politico, aumentando a eleicdo de parlamentares e fortalecendo suas respectivas
bancadas. As participantes da pesquisa afirmam que o aumento das propostas
legislativas e do ataque publico a questao do aborto segue um “calendario eleitoral” e
esta presente de forma mais acentuada a cada dois anos (quando se dao as eleicbes

municipais, estaduais e federais).

0 aborto para os setores fundamentalistas é uma boa estratégia de campanha
para o seu eleitorado. Eu aprendi isso com um deputado conservador de
Pernambuco que no tempo da constituigao ele dizia: “eu t6 pouco me lixando
se aborta ou néo aborta, agora o meu eleitorado quer que eu seja contra,
entdo eu sou contra”. [...] condenar o aborto € politicamente uma estratégia
de marketing eleitoral. (EBRO04).

H& sujeitos que se utilizam da posicao contraria ao aborto como uma

“cortina moral” para aquilo que realmente produzem em suas praticas:

€ um tema que ele serve para a politica, para os deputados e senadores
negociarem suas questdes religiosas, intimas. [...] deputados que sao
radicalmente contra o aborto, contra a contracep¢do de emergéncia, contra
as mulheres serem atendidas nos servigos publicos, e depois eles aparecem
como pedofilos, como violadores, como estupradores de suas préprias filhas
adotivas ou bioldgicas (EBR02).

Ressaltam nas entrevistas que essa estratégia, antigamente utilizada
sobretudo por politicos homens, também passou a ser mobilizada por mulheres. Um
exemplo citado é uma deputada do PL, base de Bolsonaro, que se elegeu “em cima
dessas questbes morais contra os direitos das mulheres, contra a legalizacdo do

aborto, e todos os projetos dela séo nessa linha” (EBR06). Muitas vezes, valem-se do
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discurso da “representatividade” em relagéo as mulheres, mas, na pratica, agem como
“‘inimigas de classe, de género, de raga” (idem).

E apontado que nem sempre os mobilizadores dessa pauta so
homens e de direita: h4, dentro dos campos progressistas, pessoas que mobilizam
agdes em desfavor ao direito de decidir. Ha aqueles que “votam com a classe
trabalhadora, mas do ponto de vista dos direitos sexuais e reprodutivos das mulheres
votam com a extrema direita com o que tem de pior nesse pais com o setor que apoiam
os setores conservadores” (EBR06). O que nos mostra que o conservadorismo e o
patriarcado estdo entranhados em diversos setores, mesmo naqueles que, quando se
trata de outras pautas, podem ser aliados da classe trabalhadora e/ou das mulheres.

Vimos anteriormente o estudo de Vaggione (2020) apontando para a
estratégia de juridificacdo reativa, e como tais grupos atuam na formacao de seus
quadros, o que também nédo passou despercebido pelas nossas entrevistadas. Entre
as acOes conservadoras, ha os treinamentos pensados a longo prazo para formar
profissionais com intuito de dificultar ou impedir o acesso ao aborto e inviabilizar
ampliacdo no direito. Tal treinamento acontece no meio juridico, mas também com
outros profissionais, como os da saude. No campo juridico, sdo capacitados para
atuacao junto as cortes de direito, incluindo um investimento a longo prazo em
formacdo de quadros para atuacdo. Nesse sentido, ha a apropriacdo do discurso
sobre direito, dos direitos humanos e de termos como autonomia. Tais conceitos sao
distorcidos e mobilizados a favor da argumentacdo conservadora acerca do aborto
(abrangendo também outros temas). Associacdes como a Anajure (Associacao
Nacional de Juristas Evangélicos) e a Ujucasp (Unido de juristas catolicos) sao
mencionadas nesse sentido.

No campo da saude, esses treinamentos sdo mobilizados para
denunciar mulheres, convencé-las a ndo buscarem pelo aborto e impedir de diversas
formas esse acesso. Participantes da pesquisa relembram que a maioria das
denuncias de mulheres que abortam é realizada por profissionais da saude: “setores
conservadores fizeram também o trabalho por dentro do setor publico de formar
pessoas para atuar denunciando as mulheres” (EBR06). Conta ja ter se deparado com
ocasifes em gue enfermeiras entregavam biblias para mulheres que buscavam pelo

direito ao aborto e reflete:
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para vocé entrar dentro de um hospital para distribuir coisas, ndo é sem a
conivéncia de quem esta ali coordenando, de quem esta ali trabalhando [...]
nés somos do movimento e as vezes a gente vai entregar qualquer material
14, a gente ndo pode nem ficar na porta, tem que ficar do outro lado da rua
(EBRO6).

7

Outro ponto é o treinamento, conforme ja mencionamos, para a
utilizagcdo da objecédo de consciéncia por parte de profissionais na recusa do
atendimento que decorreria no acesso ao aborto legal. Em que pese haver evidéncias
do treinamento e do seu uso sistematico, um dos entrevistados reitera que nem todos
os profissionais o utilizam de forma deliberada, o que nos da espaco também para a
disputa desse sentido. A formacéo em medicina no Brasil abrange a discussao sobre
aborto apenas do ponto de vista técnico, e ndo como um problema de saude ou de
direitos reprodutivos. A discussao sobre direitos humanos ndo perpassa o assunto, e
muitos estudantes e médicos desconhecem as normas técnicas que norteiam esses
servigos, 0 que faz com que se tornem objetores ndo apenas por uma concepgao
prépria, mas pela falta de informacéo e formacao sobre o assunto, por medo de serem
responsabilizados caso posteriormente se comprove nao se tratar de uma gestacao
fruto de violéncia sexual.

O treinamento desses profissionais resulta na perspectiva de atuacao
no interior das politicas publicas com objetivo de tolher e/ou atacar os direitos
reprodutivos e aborto. Um dos exemplos observamos na fala acima e outro € a
atuacao de um defensor publico e do Ministério Publico buscando encerrar o servico
de aborto legal por telemedicina em Uberlandia, ou os profissionais de saude que
denunciam mulheres em situacdo de abortamento, profissionais que buscaram
impedir 0 acesso ao aborto legal das meninas do Espirito Santo e de Santa Catarina
etc.

Outra perspectiva de acao, de acordo com as entrevistadas, € a busca
de retrocesso nos direitos por meio de regulacdo de conselhos profissionais, como a
exemplo do CFM. Uma das entrevistadas aponta a tentativa de regular os direitos
reprodutivos por meio de um documento do 6rgdo que tirava das mulheres a
autonomia de escolha sobre vias de parto e outras questdes, imputando essas
escolhas ao médico com o argumento conservador de “defesa do direito do feto”. A
entrevistada ressalta o absurdo de um conselho profissional buscar dar pessoa
juridica ao feto, além de ter objetivo de incidir na regressao de direitos sem passar por

qualquer instancia de controle social.
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por vias transversas é conceder personalidade juridica ao feto, como se o feto
fosse um sujeito de direitos e colocar em colisdo com direito das mulheres,
sendo que as iniciativas legislativas de fazer isso como o estatuto nascituro
ou outros ndo passaram. Ai como vocé faz por via absolutamente sem
controle social, de um conselho profissional tdo poderoso como o CFM, de
dizer que o médico vai ter o poder de dizer que aquela mulher deve ter o seu
consentimento negado né, para um determinado procedimento, porque ele
vai defender o feto (EBRO5).

A perseguicdo as feministas e ativistas pelos direitos sexuais e
reprodutivos, além de profissionais sensiveis as pautas e/ou que atuam no acesso a
esses direitos também s&o latentes e vém se intensificando. As entrevistadas
relataram essa perseguicao durante varios momentos ao longo do resgate historico
que realizamos nos capitulos anteriores. O que se percebe de diferente, no momento
atual, é a maior intensidade desses ataques, que muitas vezes parte das préprias
instituicbes do Estado. Outras situacdes relatadas foram as cartas ameacadoras
destinadas as profissionais do primeiro servico de aborto legal no Brasil; dendncia a
orgaos de policia sobre suposto anuncio de substancias abortivas; tentativa judicial
de inviabilizar a identificac&o religiosa de ativistas pelo direito de decidir; coagéo via
conselho profissional e da defensoria geral da unido de trabalhadores que formularam
manual de aborto legal por telemedicina. Ha mulheres exiladas apds ameacas sérias
motivadas pelo ativismo em prol do direito de decidir.

A sofisticacdo, nesse caso, € a coacdo e tentativa de silenciamento
por meio dos processos institucionais ou judiciais movidos contra 0s profissionais e
ativistas em prol desse direito. Conforme é pontuado em uma das entrevistas, “é muito
desgastante, porque a gente nao tem essa formacéo juridica e isso assusta sempre”
(EBRO3). A tética de coagir e silenciar € visivel nos processos como o do aborto por
telemedicina e a medida judicial de uma promotora que mandou buscar restos fetais
para investigar o aborto legal da menina de Santa Catarina, conforme ja mencionado.

Tais questdes se intensificaram com a eleicdo de Bolsonaro:

vocé acaba empoderando os fundamentalistas da porta do hospital de dentro
das unidades de saude. [...] Os reacionarios acabam se liberando para te
meter o0 dedo na cara, na porta, dentro do hospital te xingar de aborteiro, ou
enfim te ameacar, ou ndo s criticar publicamente, mas prejudicar o
atendimento fazendo obje¢des, os objetores invisiveis dentro dos servigos e
dos hospitais que a gente acaba vendo que acontece (EBRO03).
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Essa apropriacéo, por parte dos conservadores, das instituicbes do
Estado apdés a eleicdo de Jair Bolsonaro para o Executivo Federal, busca,
estrategicamente, restringir as politicas para as mulheres, alterando regulacfes e
orientagfes do SUS, desfinanciando politicas.

hoje quando vocé tem um miliciano que usa a fé, que usa Deus ai para dizer
gue é Deus acima de tudo nédo sei o0 que, a gente esta vendo o desmonte que
eles estdo fazendo por dentro do SUS que é um setor muito importante das
politicas publicas para as mulheres, entdo, a gente esta vendo eles
desmontando para dificultar o acesso das mulheres ao aborto legal (EBRO06).

O desfinanciamento e sucateamento do SUS é mais de uma vez
mencionado pelas entrevistadas. De acordo com elas, isso se intensificou durante o
governo Bolsonaro, “eles estao trabalhando o tempo todo para desmontar por dentro

o SUS” (EBRO06), o que reflete no inacesso ao aborto legal.

Essas faccdes ai religiosas que ficam o tempo todo trabalhando, utilizando
verba publica, o dinheiro publico, o salario deles que € publico atuando no
sentido de oprimir mais as mulheres de fazer retroceder os direitos das
mulheres (EBRO6).

Aqui, cabe a reflexdo sobre elementos da politica de saude que
influenciam nos direitos reprodutivos e no acesso ao aborto, segundo o que pudemos
apreender das entrevistas. Os comentarios feitos se concentram no desfinanciamento
e sucateamento do SUS, bem como a impressédo dos valores religiosos e/ou morais
aos servicos, em grande medida decorrente da oferta de servicos de salude por meio
de parcerias com instituicdes religiosas’®.

O Sistema Unico de Saude (SUS) brasileiro foi criado no final da
década de 1980 e regulamentado pela Lei 8080 de 19 de setembro de 1990, que
estabeleceu a saude como direito fundamental e dever do Estado. Dentre 0os seus
principios, estdo a universalidade, a integralidade de assisténcia, a preservacao da
autonomia das pessoas, a igualdade no acesso, o direito & informacao e a participacéo
da comunidade.

Nelson Rodrigues dos Santos (2018) elenca alguns fatores que
explicam o subfinanciamento federal do SUS. S&o eles: a desconsideragdo do

investimento minimo estipulado pela Constituicdo Federal ao orcamento da

70 Conforme pudemos perceber nas entrevistas aqui citadas, isso nao acontece apenas em instituicdes
religiosas, mas inclusive em servigos publicos componentes do SUS.
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Seguridade Social; o desvio de recursos do SUS para outras prioridades do governo’?;
a aprovacdo da Emenda Constitucional 29 (EC29)7?, que desvincula o financiamento
do SUS a receita dos impostos em nivel federal, além de outras leis que restringem
0s gastos com trabalhadores dos servicos publicos; a rendncia fiscal, o
cofinanciamento publico de planos privados de salude e o ndo ressarcimento por parte
dos planos privados ao SUS pelos servicos publicos prestados aos seus
consumidores; o engavetamento de projetos que visavam elevar o investimento na
salde publica; financiamento publico de edificacbes hospitalares privados; além da
EC95, também ja mencionada.

Menezes et al (2019) trazem os avancos do estabelecimento do SUS,
no processo de redemocratizacdo do pais, que contava, anteriormente, apenas com
a cobertura em salde aos ricos, que pagavam pelos servicos privados, aos
trabalhadores cobertos pela previdéncia social, deixando grande parte da populacéo
a prépria sorte, podendo recorrer apenas a caridade. Ainda que se tenha avancado
com sua criacdo e universalidade, o SUS é marcado pela mercantilizacdo da saude
propria dos sistemas capitalistas, intensificada no contexto de ofensiva neoliberal e
conservadora.

A parceria com instituicdes, dentre elas as religiosas, para a execucao
de servicos de saude, € um ponto importante a se refletir sob dois aspectos. O
primeiro, € o repasse de verbas para essas instituicbes em detrimento da organizacéo
do servico publico de fato. O outro, é que essas instituicbes ndo governamentais, com
dinheiro publico, imprimem aos servicos de saude os seus valores, e ndo aqueles
dispostos pelo SUS. Vimos nas entrevistas como isso interpela os direitos
reprodutivos e 0 acesso ao aborto legal, contrariando a l6gica do direito.

Menezes et al (2019, p. 59) afirmam que a “histéria do SUS é marcada
pelo constante desafio de prover financiamento publico adequado para assegurar a
garantia do direito constitucional a saude”, sendo que o seu financiamento, conforme
0S preceitos constitucionais, nunca foi regra na pratica. Ressaltam que, em que pese

o estipulado pela CF88, apenas em 2000, com a Emenda Constitucional 29, “foi

71 Como por exemplo na Desvinculacdo de Receitas da Unido (DRU), que tem papel histérico no ajuste
fiscal. A DRU permite a desvinculacdo de 20% dos recursos da seguridade social. Com a Emenda
Constitucional 93, de 2016, a DRU aumenta o percentual para 30 e prorroga seu vigor até 31 de
dezembro de 2023, “transformando” recursos da seguridade social em pagamento da divida publica.
Ler mais em Salvador (2017).

72 Ler mais em Salvador (2020)
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garantido o comprometimento das trés esferas de governo com o financiamento da
saude e estabelecidas fontes estaveis, prevenindo crises ou situag¢des de insolvéncia”
(idem).

Para os autores, a guinada neoliberal, intensificada nos governos
Temer e Bolsonaro, ameacam ainda mais o SUS conforme seus principios
constitucionais. Um dos principais aspectos para analise desse periodo é o Novo
Regime Fiscal, que impossibilita o financiamento das politicas sociais conforme dispde
a Constituicdo Federal de 1988, congelando em 20 anos o0 investimento em
seguridade social, educacéo, seguro-desemprego etc. A0 mesmo tempo, esse
congelamento de recurso nao atinge o pagamento da divida publica, cujo orcamento
nao tem teto. Jairnilson Paim (2018, p. 1724) afirma que “o governo Temer deu
continuidade e aprofundou a hegemonia contraria ao SUS, tornando-o ainda mais
reduzido, com o risco de se tornar um simulacro”. Essa narrativa, apesar de néo ser
originada no governo Temer, foi intensificada por ele. Tais reflexdes nos mostram que
a materializacéo dos direitos e 0 acesso a eles néo se esgota nas legislagoes.

Diversas sao as formas utilizadas para atacar os direitos da classe
trabalhadora. Uma das estratégias, com a presenca de grupos ultraneoliberais e
ultraconservadores no poder, conforme vemos atualmente no governo Bolsonaro, é
aproveitar da posicao interna das instituicdes e realizar mudancas sem passar por
instancias de controle social. Nessa configuracdo do Executivo Federal, os
conservadores “ndo precisam da mudanca na lei para tentar fazer o que estao
fazendo” (EBRO05), ja que buscam formas administrativas, via Executivo ou outras
instancias, como os Conselhos profissionais, para tolher direitos. Retornando a
portaria 2.561/2022 publicada pelo Ministério da Saude, isso aconteceu sem passar
por instancias de controle social.

Machado (2020, p. 105) exemplifica tais relagbes na atuacéo do jurista
conservador Ives Gandra e de sua filha Angela Vidal Gandra da Silva Matrtins, jurista
e atual Secretaria Nacional da Familia no Ministério da Mulher, da Familia e dos
Direitos Humanos: “se ao pai coube a difusdo, nos meios juridicos, dos argumentos
centrais para o ataque a perspectiva feminista, caberia a filha, posteriormente,
implementar politicas publicas de valorizagdo da familia heterossexual e crista”.

Um entrevistado menciona que, em que pese 0s avangos, ao longo

dos governos do PT, com a mudanca na correlacdo de forcas, a atuacado em prol dos
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direitos reprodutivos e do acesso ao aborto legal foi sendo enfraquecida, “o governo
tirou o é das capacitagdes, da implantagcdo dos servigos” (EBR03). Os processos de
desgaste que citamos anteriormente, cujo apice foram as reacdes a proposta do
PNDH, sdo abordados nesse sentido: ‘o quanto esses grupos utilizaram da
chantagem contra o aborto para impedir que esses governos pudessem fazer
qualquer mencdo a legalizacdo do aborto ou colocasse qualquer coisa que
contribuisse” (EBROG).

As entrevistadas identificaram que, durante governos progressistas,
ainda que os avancos fossem limitados, havia maiores possibilidades de intervencao.
Ao menos, as tentativas de retrocesso ndo vinham diretamente do Executivo,
desmontando politicas e direitos. Além disso, a presenca de setores sensiveis as
tematicas no governo federal garantia o funcionamento de servicos, a elaboracao de
normas técnicas etc. Por outro lado, o executivo federal de extrema direita,
conservador, incide em um “efeito cascata”, que compromete a pauta nos estados e

municipios de forma intensa:

um governo que tem um descaso tdo grande em politicas para as mulheres
isso € como ter um efeito domino nos estados e municipios, os estados vao
desorganizando, vao desmontando os organismos de politicas paras as
mulheres, vai desmontando servigos, ndo tem verba, ndo tem recurso, entéo,
servigos, municipios muitas vezes ndo dao conta nem de ter creches, de
pagar creches e educacéo, imagina atendimento a violéncia contra a mulher,
entdo, se ndo chega recursos federais os servicos vao desmontando,
desarticulando e enfim essa é a forma como eles vao impondo os seus
valores religiosos ou as suas maldades religiosas podemos assim dizer.
(EBRO6).

Outra entrevistada segue a mesma linha ao dizer:

vocé acaba impactando em governos estaduais mais reaciondrios, mais
conservadores, muitos prefeitos também eleitos com essa visdo mais
conservadora, camaras de vereadores, deputados estaduais também mais
reacionarios [...], favorece construir de legislacbes e protocolos, bloqueios,
falta de treinamentos, de apoio na ponta de servicgo, isso enfraguece a ponta,
gestores conservadores no qual o hospital tem um servigo de violéncia de
aborto legal, de repente pela pandemia ele fecha o ambulatério ai tira o
médico, ou se um médico ou enfermeira se aposenta, ndo repde, quer dizer
deixa mingua por inani¢cdo entendeu. N&o trabalha diretamente por a¢éo, mas
por omissdo ele colabora ativamente vamos dizer, passivamente pela
destrui¢do do servi¢co (EBRO3).
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Uma das participantes destaca que a propria conformacéo do sistema
politico brasileiro dificulta mudancas mais profundas em varios temas, inclusive no

que se refere ao direito de decidir:

a gente aqui vota em pessoas e nao em listas partidarias, isso atrasa a luta
progressista [...] foi feito para garantir que perspectivas de esquerda néo
alterasse o governo de estado né, entao essa € um dificultador do sistema
politico eleitoral brasileiro tanto para eleger setores progressistas, como para
pautar na legislacdo aspectos progressistas (EBR04).

Nesse tdpico, destacamos, a partir das falas das nossas
entrevistadas, 0s entraves para o avanco dos direitos reprodutivos, em especial do
direito ao aborto no Brasil. As formas como o conservadorismo incide na temética do
aborto em diferentes frentes foram amplamente mencionadas durante a pesquisa, que
também apreendeu o papel do capitalismo, sob suas formas neoliberal e
ultraneoliberal, no desmonte de direitos — inclusive o de decidir. O conservadorismo,
como vimos, ndo emana abstratamente, mas € dialeticamente construido a partir das

relacdes sociais estruturadas pelo patriarcado-racismo-capitalismo.

4.2 O MOVIMENTO FEMINISTA E AS ESTRATEGIAS DE LUTA PELO DIREITO DE DECIDIR

Desde as sufragistas, o feminismo perpassa o cenario brasileiro sob
diferentes perspectivas, com mais forca ou menos visiveis; em determinados
momentos mais fortalecidas em suas pautas especificas e, em outros periodos, as
deixando em segundo plano; com estratégias diversas ao longo da histéria. Uma
sintese dessa historia pode ser visitada em Cisne (2014), Alvarez (2014) e, de forma
mais detalhada, em Pinto (2003). No que se refere a pauta do aborto, conforme vimos
nas sec¢des anteriores, as feministas se debrugam sobre o tema mais intensamente a
partir de meados da década de 1970. As consideracdes, neste topico, sdo feitas a
partir das entrevistas, e nos ajuda a compreender quais elementos contribuiram para
a restricdo ao aborto no Brasil.

A partir da andlise das entrevistas, podemos listar as contribui¢ces do
movimento feminista na pauta do aborto nesses aspectos: manter viva a luta pelo

direito ao aborto, pois este € o grupo garantidor da pauta; mobilizar e construir

argumentos em diversas areas do conhecimento, desde a teologia e saude a
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autonomia das mulheres; presséo junto aos governos federal, estadual, municipal e
parlamentares; formacao e sensibilizacdo de profissionais, como os da saude e da
comunicacao, para atuagdo em torno do tema; capacitacao para articulacéo e acoes
junto ao judiciario; mobilizagdo para barrar tentativas de retrocesso; proposi¢cao e
implementacéo de politicas publicas, bem como redacao de normas e notas técnicas.

E consenso entre as entrevistadas que o movimento feminista tem
papel fundamental na luta pelo direito ao aborto. As conquistas no campo dos direitos
reprodutivos séo resultado da atuacao organizada das feministas. O impedimento de
maiores retrocessos nessa pauta se deve as articulacdes do desse movimento. Uma

das entrevistadas afirma que as feministas sdo aquelas que garantem:

[...] se as feministas néo fizerem a luta, ninguém mais faz... entdo essa é a
principal contribuicdo: manter a luta viva, seja com qual estratégia for, com
gual alianca for, com pouca ou muita gente, pouca adeséo, mas € o feminismo
gquem garante. [...] manter essa pauta viva como um problema, e como uma
polemica, isso atrai as pessoas para debater, opinar. (EBR04).

Segundo ela, conseguem articular diversas areas do conhecimento,
embasando de forma profunda e bem fundamentada argumentos na perspectiva da
bioética, da teologia, de saude, da luta de classe e luta antirracista, sobre autonomia
e emancipacéo, abarcando também as estratégias de comunicacdo empregadas para
o debate e visibilidade em torno do tema. Outra entrevistada enfatiza o legado do
movimento feminista em ampliar a no¢cdo de democracia ao falar sobre a autonomia

do proprio corpo e condicdes objetivas e subjetivas que possibilitem escolhas reais:

a luta pela legalizacdo do aborto passa por vocé ampliar a democracia no
pais. Para que as mulheres possam ter acesso a melhores condi¢8es de vida,
de autonomia pessoal, de liberdade, de autodeterminag&o... Num pais onde
as mulheres, onde o corpo das mulheres, a sexualidade das mulheres é
também controlada, € uma democracia absolutamente deficiente... ndo ha
democracia se as mulheres ndo tém o direito de decidir pelo o seu corpo, pela
sua vida. (EBRO06).

No relato, a entrevistada complementa que esse embate ndo se da
apenas com o0s grupos da extrema direita, mas “é uma luta que a gente faz na
sociedade”, inclusive “por dentro dos setores de esquerda”. (EBRO6).

E pontuado que o movimento, além de ser o grande articulador e
mantenedor da luta pelo direito de decidir, trabalhou no embasamento de argumentos
em diversas areas para essa defesa, logrando deslocamentos nesse debate. Uma
participante refere ser o movimento feminista latino-americano referéncia no mundo
(EBRO2).
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Um exemplo do papel das feministas € o que foi destacado por uma
das entrevistadas, ocorrido durante a discussdo da permissédo para aborto em caso
de anencefalia, processo que durou oito anos junto ao STF: “em varios aspectos
estava se tentando secularizar a compreensao do que é vida, a compreensao do que
€ vida digna, a compreenséao do que é sofrimento” (EBRO05). Considera que, ali, houve
um deslocamento nessa compreensao. Ainda que ndo tenhamos logrado a ampliacao
do direito ao aborto de forma geral, naquele momento, tais conceitos discutidos foram
distanciados de uma compreensdo embasada em preceitos religiosos e mais
aproximados de um entendimento secular.

E consenso nos depoimentos a contribuicio do movimento feminista
em buscar o reconhecimento das mulheres enquanto seres autbnomos, capazes de
deciséo e de autodeterminacao, a quem o direito de decidir deve ser reconhecido. O
movimento feminista, segundo as depoentes, defende as mulheres “como seres
responsaveis com discernimento, porque o outro lado trabalha justamente tratando as
mulheres como irresponsaveis” (EBRO6).

Para tanto, apontam a urgéncia em desvendar a opressdo das
mulheres que origina a negacgao do direito ao aborto: “a questao da criminalizagao do
aborto ndo tem a ver com a defesa da vida” (idem), a exemplo de Bolsonaro,
categorizado por genocida ao agir de forma negacionista durante o periodo de
pandemia de Covid-19, ao passo que, ao longo da sua carreira na politica, defendeu
armamento da populacéo, pena de morte etc. Segundo a entrevistada, “essa coisa de
vida é apenas uma balela ai para manter as mulheres num lugar de subordinacéo
porque eles nao defendem vida coisa nenhuma” (ibidem). Em contrapartida, as
feministas defendem a vida das mulheres, sua capacidade enquanto ser genérico,
para além dos papéis socialmente impostos de cuidado e sua autonomia de
autodeterminacéo, na constru¢ao de uma sociedade mais justa.

Outro deslocamento comentado em algumas falas € a maior
capilaridade do debate sobre o assunto. Consideram que na década de 1980, inicio
do debate sobre a implementacdo dos servicos de aborto legal, ndo se falava
publicamente. Hoje, ainda que vivenciemos uma ac¢do conservadora intensa, o tema
perpassa o debate publico: “Era muito complicado vocé falar sobre aborto na década
de 1980, 1990”, sendo o movimento feminista essencial para abrir esses caminhos,

“tirar esse véu da hipocrisia e comecar a se discutir sobre isso” (EBR01). Uma das
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participantes pondera que “a gente ta conseguindo furar a bolha, que antes néo se
discutia publicamente essa tematica” (EBRO7).

Destacam que a implementacdo dos servicos de aborto legal é
conquista do movimento feminista, que pressionou e articulou profissionais da saude
e gestores sensiveis a pauta. Iniciado no ja mencionado Hospital do Jabaquara, em
Séo Paulo, logo em seguida estenderam esse trabalho em todo territorio nacional, o

que resultou num salto na quantidade de servigcos de aborto legal disponiveis no pais.

Na verdade, ninguém sabia [como fazer]. Nés aprendemos com a pratica.
Entéo, noés tivemos seis meses de sensibilizagdo, treinamento.... para depois
implantar. Para vocé ter ideia, na época S&o Paulo tinha nove hospitais
publicos. Foram visitados esses hospitais e nenhum aderiu, nenhum quis
fazer esse atendimento. Felizmente a gente tinha uma diretoria sensivel...
aberta para essa discusséo... E eu, na verdade ndo sozinha, mas com toda
uma equipe... batalhei muito, porque eu sabia como era importante. (EBRO1).

Sobre a extensao do trabalho de sensibilizacédo para implantar novos

servicos em outros cantos do pais:

Nés fizemos um projeto de visitar os estados brasileiros e levar a experiéncia
do Hospital do Jabaquara... e sensibilizar os gestores para que isso
acontecesse naguelas cidades, né.... mas infelizmente era s6 nas capitais
gue a gente visitou, por duas trés vezes, fazendo essa sensibiliza¢cdo com os
profissionais de salde para que isso fosse realizado. Contando a nossa
histéria do Hospital do Jabaquara, o quanto foi dificil, mas a gente conseguiu
fazer, entendeu? Isso foi fundamental. [...] Nés levamos essa experiéncia
para os estados brasileiros, até para fora, para a Argentina, para outros
paises... Eu acho que foi valido pois varios estados aderiram e tem seus
servicos muito bons.... Depois com a questdo da Aspiragcdo Manual
Intrauterina que eu consegui que viesse um treinamento dos Estados Unidos
para nossa equipe toda... entdo fez esse treinamento com a Aspiracdo
Manual Intrauterina... e levamos também para os hospitais de outros estados
essa experiencia. (EBRO1).

A profissional e ativista feminista conta que esse trabalho era
direcionado tanto aos gestores quanto profissionais de saude, principalmente médicos
(pois sem médicos os servigos ndo funcionariam) e com as assistentes sociais, por
estarem na porta de entrada dos servicos nesses casos. Reflete sobre a dificuldade
que tinha com essas ultimas para acolher a necessidade da oferta do aborto legal: “no
primeiro momento eu fui muito questionada, [...] elas também n&o aceitavam,
achavam que isso era um horror, e eu ouvia muitas criticas delas” (EBR01).

A questdo da objecdo de consciéncia dos meédicos também foi
mencionada, assim como a dificuldade em manter os servigos funcionando quando os

profissionais sensibilizados n&do estdo mais naquele local:
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Todo o entrave, Nayara, que acontecia, as dificuldades, eram relacionadas a
médicos. E sem médico, ndo da para fazer um servigo funcionar. Entdo, dificil,
eles ndo aceitavam... a questéo da objecéo de consciéncia... as vezes muitos
me diziam que era por motivos religiosos... Mas conseguimos na época,
alguns médicos sensiveis, e que aderiram a esse atendimento. [...] Depois as
pessoas aposentam, as pessoas morrem... e dai.... [sobre atualmente néo
existir mais o servi¢o no referido hospital] (EBRO1).

Para vencer tais obstaculos, outra participante deixa evidente o
contexto propicio daquele momento, no qual as feministas souberam atuar para

garantir essa conquista:

Claro que tinha apoio... 0 Secretario de salude era o Eduardo Jorge, ele
decidiu que esse servigo a acontecer... E a prefeita Luiza Erundina apoiou
totalmente [...] tinha uma conjuntura politica que favorecia, mas o movimento
de mulheres foi fundamental para dar essa for¢ca (EBR02).

A complexidade desse debate e a necessidade das aliancas séo
latentes até os dias atuais. Na ocasido do 5° Coloquio Aborto Legal RS, realizado pelo
Forum Aborto Legal do Rio Grande do Sul em 2022, que debateu, dentre outras
questdes, a implementacdo do servico de aborto legal via telemedicina ocorrido em
Uberlandia (MG), perguntamos a professora e ginecologista Helena Paro quais
haviam sido os maiores entraves para a concretizacdo daquela oferta. A médica
mencionou o embate com a equipe de farmacia do hospital, com um movimento de
desconfianca da entrega dos medicamentos para realizacdo da préatica fora do
ambiente hospitalar.

Para a médica, se quando o Nuavidas iniciou a oferta do aborto legal,
em 2017, o questionamento foi a dispensa do BO, o aborto por telemedicina despertou
a desconfianca em relacdo a entrega do misoprostol para uso domiciliar. A questao
passou, segundo a médica, de “e se ela estiver mentindo?” (sobre a dispensa do BO),
para “e se ela ndo usar para interromper a prépria gravidez, repassando para outros
esse medicamento?” (sobre o aborto por telemedicina). Questéo sobre a qual reflete:
uma mulher gravida apos uma situacéo de estupro esta tdo desesperada para resolver
sua propria questdo que dinheiro algum vai fazer sentido para que se desfaca do
medicamento que pode ser sua solucao.

Conforme o relato da professora, a questdo com as farmacéuticas foi
vencida com o apoio da assessoria juridica da Anis Instituto de Bioética e ap0s as

profissionais da farméacia acionarem o seu Conselho profissional. Do Conselho,
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receberam a devolutiva de que néo havia impeditivos aos farmacéuticos em dispensar
tais substancias para uso domiciliar.

Para dar sequéncia a estruturacéo do servico, foi necessario construir
um termo de responsabilidade do uso do misoprostol, semelhante ao termo de relato
circunstanciado também exigido para acesso ao procedimento de forma ampla.
Segundo Paro, para dar uma seguranca aos profissionais, que Sdo 0S menos
vulneraveis nessa relacdo, se estabelecem documentos que podem revitimizar as
mulheres. Em que pese discordar da necessidade desse documento, foi a maneira
que encontraram para garantir o servico.

Para assegurar a oferta, destaca que foi essencial a parceria com Anis
Instituto de Bioética e sua assessoria juridica, assim como o Ministério Publico
Federal, que obrigou o hospital a ofertar o servico de aborto legal e, posteriormente,
ratificou a oferta do aborto legal por telemedicina. Esses dois exemplos nos
evidenciam a indispensabilidade de tais aliados e da articulacdo das feministas com
diversos setores na busca pela ampliacdo do direito ao aborto, além da constante
mobilizagdo e vigilancia para manter e assegurar os direitos das mulheres.

Nesse sentido, as entrevistadas mencionam o trabalho das feministas
em outras frentes das politicas sociais, como a saude da mulher, saude sexual e
reprodutiva, o debate sobre as creches, as delegacias especializadas etc. As Normas
e Notas Técnicas que norteiam o atendimento as demandas de aborto séo fruto do
trabalho das feministas, desde aquelas organizadas nos movimentos sociais quanto

aguelas que, também organizadas, assumiram cargos em instituicdes do Estado.

Enquanto quando eu estava no Ministério, a gente fez em todas as capitais
do Brasil treinamento para obstetricia baseada em evidéncia cientifica, onde
entrava 0 debate sobre o servico de aborto legal. E também fizemos
treinamento sobre violéncia sexual, onde tinha um dia inteiro que era para
discutir servicos de aborto legal. Entdo na verdade, o movimento de mulheres
sempre teve um papel fundamental, eu diria que a maioria dos avancos que
a gente tem no Brasil a gente deve ao movimento (EBR02).

Outra entrevistada destaca o papel do movimento feminista no
impedimento aos retrocessos, coisa que, segundo ela, ndo temos dado tanta
importancia:

E importante reconhecer a for¢a dos movimentos de mulheres em barrar que
gualguer uma dessas iniciativas tenha passado, eu acho que as vezes a
gente olha pouco para essa perspectiva, de uma perspectiva de barreira, de
reducéo de danos que ela ndo é espontanea, ela é fruto de muita luta, de uma
luta organizada inclusive de movimento de mulheres que atuam com
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consisténcia dentro do congresso por exemplo, para fazer com que nenhuma
dessas medidas de alteracé@o da constituicdo tenha passado.

Ela avalia que o fato do estatuto do nascituro e a revisdo dos
permissivos ao aborto ndo terem éxito foi conquista do movimento feminista, que
conquistou consenso pelo menos no que se refere ao aborto nesses casos — ainda
que nao tenha sido construido. Considera que, “inclusive do ponto de vista narrativo
que a gente vé que cada vez mais é dificil para eles avangarem com essa pauta’, ja
que “a questao do estupro né ela gera muita comogao inclusive entre grupos que nao
necessariamente sdo grupos de esquerda ou progressistas né” (EBRO5).

Ainda no contexto atual, de extrema direita no poder e deliberada acéo
com vistas a desmontar o direito ao aborto, a atuacdo das feministas nesse sentido
vem impedindo maiores retrocessos. Um dos exemplos € a tentativa de reedicdo das
normas de aborto legal, exigindo que a mulher ouvisse batimentos cardiacos e visse
imagens do feto antes de realizar o procedimento: “teve toda uma movimentagéo das
mulheres, das deputadas feministas, e nos impedimos que essa norma fosse
modificada” (EBRO02).

Outra fala sinaliza que “a presséo foi tdo grande que ai veio uma outra
portaria tirar o bode da sala” (EBR03), mas que tais tentativas de dificultar o aborto
legal continuam sob outros pontos, em diversas areas. Tao verdade que, em 2022,
um manual foi langado pelo ministério da saude dizendo que ndo héa aborto legal no
pais. Como dizem nossas entrevistadas, “é uma luta permanente” (EBR02)

De acordo com as depoentes, as frentes de luta, hoje, se resumem a
atuacado junto ao judiciario, estratégia que ressaltam ndo ser apenas especifica do
Brasil, e que abrange também o ministério publico e as defensorias publicas; na area
da saude, na sensibilizacdo e fortalecimento de redes profissionais e servi¢os; na
comunicacdo, com objetivo de formacéo e assessoria de imprensa; nas assessorias
de parlamentares (estratégia casada com a mobilizacdo das feministas); na
organizacdo de uma frente nacional que aglutine diversos setores e trace estratégias
conjuntas.

A aposta das feministas na estratégia de buscar o judiciario para
ampliar as conquistas no campo dos direitos reprodutivos, de acordo com uma
entrevistada, acontece num contexto de conformacédo de novos sistemas politicos

apos a saida dos paises latino-americanos de regimes ditatoriais. Segundo ela, tais
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sistemas politicos ofereciam “maior vocabulario inclusive juridico para fazer essas
lutas, mas também a reformulac&o dos proprios sistemas judiciarios” (EBRO05).

A ativista reitera que essa estratégia “envolve um certo grau de
profissionalizagdo do movimento também”, ja que “acionar tribunais ndo € coisa
simples” (idem). Além disso, ressalta “uma certa desconfianga dos movimentos em
acionar esses mecanismos” (ibidem). Desconfianga que resulta de o movimento
feminista reconhecer os limites do judiciario, numa sociedade burguesa e
conservadora, pela prépria configuracdo da sociedade patriarcal, diante das
demandas dos movimentos sociais.

Acionar o judiciario se deu como uma forma de buscar avancos por
outros campos, jA que a pauta ndo avancava via parlamento. O que faz sentido
quando uma entrevistada afirma: “a Unica alterac@o até hoje foi promovida nédo pelo
poder legislativo, mas sim por entendimento jurisprudencial com a decisdo do
supremo no caso anencefalia em 2012” (EBR05). Além das feministas, outros setores
progressistas buscavam a tética junto ao judiciario. Coisa que passou a ser disputada
também pelo outro lado, conforme j& descrevemos nas sec¢fes anteriores.

Em relacéo ao trabalho das feministas na area de comunicacao, uma
das entrevistadas considera que, apesar do contexto conservador, ha um
deslocamento na forma como a midia tem feito a cobertura sobre o tema. Exemplifica
sua posicdo ao recordar a forma como dois casos de meninas gravidas ap6s estupro
em 2009 e 2020 foram retratadas pela midia.

No primeiro caso, 0 médico que realizou o aborto foi excomungado,
assim como a mae da menina que buscou e autorizou o procedimento. A cobertura
da midia, segundo a entrevistada, apelava de forma contréria a realizacao da prética.

Em contrapartida, no segundo caso, anos mais tarde,

foi uma quase unanimidade em dizer que aquela crianca deveria ser
protegida. Aqueles extremistas que inclusive apareceram na porta do hospital
ou que de alguma maneira se mobilizaram para dizer que aquele aborto ndo
deveria acontecer, mesmo em grupos religiosos eles ficaram sendo a posi¢ao
minoritaria né, se identificou que ali havia uma crueldade no que eles estao
fazendo. E acho que é muito importante esse episddio porque se inclusive a
gente compara com aquele outro que aconteceu se nao me engano em 2008
por ai né, do caso da gravidez de gémeos de uma menina de nove anos né,
em Pernambuco, a comogéo foi totalmente diferente. (EBRO5).

A entrevistada avalia que a cobertura da midia é cada vez mais

baseada em evidéncias, utilizando dados cientificos, e tem sido muito explicita em
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mostrar a tematica do aborto mais como uma questéo de saude publica do que como
uma questao criminal, “lmenos de] investigar primeiro essas mulheres, e mais
compreender a tragédia que é, os efeitos da legislacdo [proibicao]” (EBRO05). Esse
deslocamento credita ao movimento feminista.

As redes sociais e comunicacdo digital vém sendo espacos
importantes para o espraiamento desse debate conforme um dos trechos demarca:
‘cada vez mais a comunicagao digital vai entrando na vida dos movimentos, isso
também vai alterando a entrada de geragdes mais jovens [no movimento feminista]”
(EBRO5). Ao mesmo tempo que desenvolvem essas novas formas de insercdo das
mulheres aos movimentos, as redes possuem limitacdes, quando ndo acompanhadas
pela sintese coletiva, da organizacao para fora das redes, como aponta autoras como
Faria (2019).

Em relacdo a discussao sobre o aborto de forma ampla com mulheres
dos setores populares, uma entrevistada salienta o papel das Promotoras Legais
Populares (PLP) junto a comunidade. As PLP estdo presentes na América Latina e
possuem formacéao para auxiliarem mulheres no acesso a justica, bem como estimular
tais debates entre elas’®, sendo grandes aliadas nesse sentido.

A articulagdo com categorias profissionais, como aqueles da area da
saude, foi mencionada nas entrevistas. Nesse sentido, uma participante recorda que,
na década de 1980, era comum a realizagdo do que chamavam de “didlogos
feministas com médicos” (EBR02), que tratava de temas como a sexualidade e
reproducdo sob uma perspectiva feminista, trazendo a discussao sobre o direito ao
aborto.

Acdes com esse objetivo também foram empregadas quando
algumas feministas assumiram cargos no Ministério da Saude, de acordo com uma

das participantes:

a gente fez em todas as capitais do Brasil treinamento para obstetricia
baseada em evidéncia cientifica, onde entrava o debate sobre o servi¢o de
aborto legal. E também fizemos treinamento sobre violéncia sexual, onde
tinha um dia inteiro que era para discutir servicos de aborto legal (EBR02).

Destacamos a fundacéo da Rede de Assistentes Sociais pelo Direito
de Decidir (RASPDD) em setembro de 2020, com objetivo de fortalecer a luta pela

legalizacdo do aborto, dialogando com a categoria profissional do Servigo Social, em

73 Para saber mais, ler: https://juntas.geledes.org.br/145/
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articulacdo com outros setores centrais para essa pauta. A RASPDD, desde entéo,
vem espraiando o debate publico acerca do aborto, reunindo assistentes sociais para
somar nessa empreitada.

Uma das a¢bes da RASPDD é a Catedra Livre Ingriane Barbosa, na
qual organizam e publicizam “conversatorios” com especialistas sobre o tema do
direito de decidir. A catedra foi nomeada em memoaria de Ingriane, mulher negra e
pobre, que morreu em decorréncia da proibicdo do aborto. Num ato desesperado,
diante da proibic&o, Ingriane introduziu um talo de mamona no Utero para interromper
uma gestacdo indesejada. Depois de dias no hospital, ndo resistiu a uma séria
infeccédo e faleceu. Ingriane é simbolo dos efeitos perversos da negacao do direito de
decidir as mulheres, que incide de forma cruel sobre as pobres e negras.

As entrevistadas ressaltam a importancia do movimento feminista na
articulacdo com o Executivo na busca por avancos, atuacao dificultada a depender
nao apenas da sensibilidade dos governantes ao tema, mas também do contexto
social e politico de cada momento.

Exemplo disso foi a negociagdo ocorrida com as regulacdes para
acesso a lagueadura, conforme recorda uma das participantes. A lei de planejamento
familiar, aprovada em 1996, requisita a autorizacdo expressa do companheiro para
gue a mulher realize a esterilizacdo. A depoente, que participou desse processo afirma
que havia uma critica em torno da autorizacdo dos homens para acesso das mulheres
a laqueadura, pontuacdes das quais concordava. Contudo, sinaliza: “é sempre uma
negociacdo, se nao fosse isso [requisicdo da autorizacdo do cbnjuge], a lei ndo tinha
sido aprovada...” (EBR02).

Fruto daquele contexto histoérico e das correlacdes de forca dos anos
1990, mas que perdura até os dias atuais, a autorizacdo de um homem para que uma
mulher decida sobre o préprio corpo ainda é um né que o movimento feminista precisa
desatar. Importante destacar que esse no se relaciona ndo apenas a laqueadura —
algo que é inaceitavel — mas que observamos de forma mais ampla nas resisténcias
e seletividade para o acesso ao aborto legal e no impedimento a ampliacdo desse
direito, na imposicdo da esterilizacdo as mulheres pobres e negras, na duvida
constante sobre a palavra das mulheres diante de situagfes de abuso e violéncia etc.

Um dos periodos de maior permeabilidade das feministas no

Executivo Federal, segundo as depoentes, ocorreu nos anos 2000, quando o0 governo
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federal era ocupado pelo presidente Lula, e certo periodo dos governos Dilma
Rousseff, com algumas feministas compondo areas técnicas e ministérios.

Com a vitéria do Partido dos Trabalhadores (PT) para o governo
federal, diante de um ministro sensivel a pauta, as feministas (tanto por meio dos
movimentos sociais quanto das que estavam dentro das instituicbes) pressionaram
para a retirada dessa exigéncia, culminando nas novas edi¢cOes das referidas Normas
Técnicas. Uma entrevistada comenta que fazia parte da area técnica de saude da
mulher durante o governo Lula e buscou, com apoio do Ministro da Saude, retirar a
obrigatoriedade do Boletim de Ocorréncia para acesso ao aborto legal em caso de
gravidez resultante de estupro, algo que foi possivel com apoio do governo, pressao
das feministas de dentro das instituicbes e do movimento, e ndo aconteceu sem

resisténcia:

Profissionais atuantes na Area Técnica da Saude da Mulher relatam que
freqientemente recebem manifestacdes de grupos anti-aborto ligados a
Igreja Catdlica, pressionando pela revogacao da Norma. No plano legislativo,
o deputado Severino Cavalcanti apresentou um projeto de decreto (n. 737/98)
para sustar a aplicagéo da Norma (TALIB, 2005, p. 22).
Em que pese esse avanco, a participante supracitada avalia as
dificuldades ainda existentes diante de profissionais que seguem exigindo parecer

judicial para realizacéo da préatica. Nas suas palavras,

Nem essa legislacdo, que j& foi normatizada de outra forma, que o Cédigo
Penal ndo pede [0 boletim de ocorréncia], ele diz que ndo é passivel de
punicdo os abortos realizados por médico com consentimento da mulher nos
casos de gravidez resultante de violéncia. Entdo eu acho que o Brasil vive
uma situacao de divida eterna com as mulheres na area dos direitos sexuais
e reprodutivos (EBR02).

As complexas relagbes entre Executivo Federal, feministas e setores
conservadores sao ilustradas na ocasido em que a presidenta Dilma Rousseff enviou
ao Congresso uma lei que obrigava os servicos de saude a atenderem vitimas de
violéncia. Houve “pressao ferrenha” para que o projeto fosse retirado, o que néo
aconteceu, pois um grupo de feministas, incluindo a entdo Ministra da pasta de
Politicas para as Mulheres, Eleonora Menicucci, se reuniu com Dilma e deputados
argumentando e negociando a permanéncia do texto, “E ela finalmente n&o retirou.

Mas é uma permanente tensdo” (EBR02).
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O contexto de permeabilidade da pauta no Executivo Federal ndo
durou o tempo que as feministas gostariam, jA que, nas primeiras denuncias do
mensalao contra o governo federal, pautas polémicas foram deixadas de lado, como
a questdo do aborto — algo que vimos na linha do tempo quando falamos sobre o

PNDH em 2010. Abaixo, uma das falas sobre esse contexto:

foi justamente aquele periodo que teve aquelas denlncias do mensaldo,
disso e daquilo que ai contornou o caldo la dentro do Congresso Nacional,
entdo, ndo foi mais possivel, esse tipo de projeto foi para as cucuias, porque
0 governo acuado nessa situacdo de denudncia de mensalédo, de corrupc¢éo,
nao ia botar um projeto tdo polémico como esse para ser discutido (EBRO6).

Uma das entrevistadas, referindo-se a esse periodo, comentou que 0
contexto adverso ndo contou, por outro lado, com a mobilizacdo do movimento
feminista para pressionar o governo a manter a descriminalizagao e legalizagédo do
aborto em pauta: “nés do movimento ndo tivemos um processo de mobilizagao [...]
que obrigasse o0 governo e o congresso a manter o projeto, a discutir, a votar etc.”
(EBRO6).

A permeabilidade da pauta do aborto no Executivo, para uma das
participantes, depende da composicdo do governo federal. O exemplo do histérico
uruguaio para a legalizacao do aborto foi mencionado. Segundo a entrevistada, essa
conquista aconteceu quando a Frente Ampla Uruguaia, que reunia partidos
progressistas, estava no poder. Naquele momento, conforme o relato, havia uma
médica feminista, integrante das Catodlicas pelo Direito de Decidir, na area técnica da
mulher no Ministério da Saulde. A correlacdo de forcas mudou quando a direita foi
vitoriosa nas eleicbes federais e “comecou a colocar em questdo esse direito”
(EBRO02). A participante reforga: “é sempre assim, € uma onda... as mulheres lutam,
lutam, lutam, ai vem governos progressistas, vocé consegue implementar uma série
de politicas, e ai entra a direita e ai comeca todo o retrocesso” (idem).

Participantes da pesquisa vinculadas ao movimento feminista
destacam a organizacao de articulacdes e frentes na busca pela descriminalizagéo e
legalizacdo do aborto, tanto em ambito local, estadual como nacional. Mencionam o
movimento Fora Cunha, em 2013; a articulacdo nacional de mulheres contra
Bolsonaro, em 2018; os féruns nacionais e estaduais dos servigos de aborto legal etc.

O Férum Intersetorial de Servicos Brasileiros de Aborto Previsto em

Lei vem articulando debates e acbes em torno da tematica, organizado pelos
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seguintes grupos: Rede Feminista de Saude, Direitos Sexuais e Direitos Reprodutivos;
Grupo Curumim; ANIS — Instituto de Bioética; Rede Médica pelo Direito de Decidir;
Rede Feminista de GO; CLADEM; Conselho Federal de Psicologia (CFP); Coletivo
Margarida Alves; Coletivo Feminista Sexualidade e Saude. Temos acompanhado as
reunides do Férum e observado sua atuacéo no sentido de disseminar informacdes,
fomentar debates e articular movimentos e instituicoes estatais ou ndo para ampliar o
acesso ao aborto legal no pais. Ha a presenca de Féruns Estaduais se articulando
regionalmente, a exemplo do que acontece no Rio Grande do Sul’.

Segundo as falas colhidas na nossa pesquisa, desde meados da
década de 2000, é organizada a Frente Nacional Contra a Criminalizacdo de Mulheres
e Pela Legalizacdo do Aborto, reunindo feministas de diversos setores e aliados a
essa pauta. A partir da intensidade da ofensiva conservadora, avaliou-se a
necessidade de construir uma coalizao que envolvesse “outros setores para além do
movimento feminista, como centrais sindicais, érgaos profissionais, estudantes etc”
(FARIA, 2013, p. 14). A Frente vem articulando e organizando a luta pelo direito de
decidir nacionalmente, e esta presente também regionalmente em alguns estados do
pais. Uma das entrevistadas destaca ser uma estratégia que vem buscando aglutinar
setores e criar uma plataforma para consolidar consenso e tracar os caminhos da luta
por esse direito (EBR04).

Outra participante reforca se tratar de uma estratégia a longo prazo,
“pensando na questdo da formagéo, dialogando com varios setores”, incluindo “com
as assistentes sociais [...], sindicatos, centrais sindicais, partidos politicos”, além de
outros setores (EBR06). Segundo ela, essa articulacdo tem sido dificil, com alguns
momentos de maior mobilizacdo, como, por exemplo, em 2013, quando ecoou
nacionalmente o movimento “Fora Cunha”, cujo estopim foi a proposta do deputado
do PL 5069/2013. Tal projeto buscava modificar o atendimento das vitimas de
violéncia sexual, restringindo o direito a contracepcdo de emergéncia e aborto legal,
além de condicionar o atendimento a apresentacao de boletim de ocorréncia. O Fora
Cunha teve grande adesdo nacionalmente, colocando as ruas diversos setores,
aglutinados pelo movimento feminista, que logrou ampla divulgacéo e debate acerca

da tematica, momento que ficou marcado como a “Primavera Feminista”.

74 Mais informag®es no site: https://forumabortolegalrs.wixsite.com/site
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Outro momento destacado nas falas foi uma plenaria realizada em
2015 na fronteira do Rio Grande do Sul com Uruguai. O encontro, que ocorreu trés
anos apos as uruguaias conquistarem o direito ao aborto voluntario, reuniu mais de
500 mulheres, entre uruguaias, paraguaias, argentinas e brasileiras, com o objetivo
de discutir a legalizagao do aborto. O momento, chamado de “Primavera do direito ao
corpo e a vida das mulheres”, contou com passeata e alguns dias de discusséao e

trocas entre as feministas desses paises’®.

A gente ficou trés ou quatro dias 14, fazemos s6 debates da questdo da
sexualidade, da legalizacé@o do aborto e com as companheiras da Argentina,
as socorristas da Argentina, [...] foi um processo muito importante, bem
mobilizado (EBRO6).

Em 2019, a Marcha das Margaridas teve como um dos temas o direito
ao aborto, e agregou cerca de 50 mil pessoas em Brasilia. Pautas como a reforma da
previdéncia, o direito a terra e a agua, o combate a violéncia etc., junto a autonomia e
liberdade sobre o corpo e sexualidade, fizeram parte de uma plataforma politica
defendida na Marcha que deixava claro o projeto de pais que buscavam?’®.

E destacado, nas falas, que a eleicdo de Jair Bolsonaro em 2018 e a
pandemia de Covid-19, em 2020, dificultaram a continuidade de tais processos,
impondo as feministas a necessidade de repensar e rearticular suas acées. Uma das
respostas a isso foi o fortalecimento de frentes nacional e estaduais de aborto legal,
gue discutem junto a profissionais e ativistas as questdes relativas ao acesso, oferta
e ampliacdo dos servicos de aborto legal no pais, além de pensar sua
descriminalizacéo e legalizacéo.

Com a necessidade do isolamento social, trazida pela pandemia, em

relacédo aos diversos espacos nos quais o direito ao aborto € pauta,

todos os encontros, plenaria nacional que a gente tinha previsto, encontro
para debater a estratégia da legalizacdo do aborto no Brasil, formacéo,
mobilizacdo a gente teve muita dificuldade, ai a gente passou a fazer
processos online. Teve processo online de formacdo das mulheres e a gente
tenta no 28 de setembro sempre colocar alerta, documento, fazer essa
discusséo (EBRO06).

75 Sobre a chamada para o encontro, ler aqui
https://www.marchamundialdasmulheres.org.br/primavera-do-direito-ao-corpo-e-a-vida-das-mulheres-
tera-presenca-de-feministas-de-brasil-uruguai-e-argentina-em-atividades-na-fronteira-do-pais/;  para
acessar o] documento final proposto pelas participantes, ler:
https://www.marchamundialdasmulheres.org.br/somos-clandestinas-estamos-em-marcha-seremos-
livres-documento-da-primavera-pelo-direito-ao-corpo-e-a-vida-das-mulheres/

6 A plataforma politica defendida na Marcha das Margaridas pode ser lida aqui:
http://www.contag.org.br/imagens/ctg_file 1236339083 14082019151003.pdf
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Segundo ela, a mobilizagdo das argentinas, que culminou na
legalizacdo do aborto no pais em 2020, inspirou e potencializou a articulacédo das
feministas, principalmente as jovens, a partir das frentes nacional e estaduais contra
a criminalizacéo das mulheres e pela legalizacdo do aborto. O exemplo das feministas
argentinas é citado em parte dos depoimentos colhidos, assim como o de outros
paises da América Latina, que vém tendo éxitos no que se refere ao direito de decidir.

O caminhar tracado pelas argentinas da pistas para o movimento

feminista brasileiro acerca das estratégias a seguir. De acordo com uma das falas:

Eu acho que na Argentina a gente conseguiu aquele movimento massivo da
sociedade porque a sociedade conseguiu perceber que era uma questéo de
saulde publica, que nada justifica uma mulher morrer por um aborto inseguro,
e que a legislagdo que interdita ndo surte efeito porque se € um crime que
pode levar a mulher a prisdo ou se € um pecado mortal para as catolicas que
pode levar ela a expulsdo da igreja ndo as impede de fazer (EBRO7).

Queremos agora dar destaque as criticas referentes as estratégias de
organizacado na luta pelo direito ao aborto realizadas pelas participantes da pesquisa.
Em sintese, as argumentacfes seguem estas linhas: a critica a concepc¢ao etapista
de luta pela legalizagéo do aborto; a dificuldade de unidade do movimento feminista
em diversos momentos; a necessidade de pensar a pauta sob a 6ética das mulheres
populares, maioria das brasileiras, com uma proposta que abarque sua realidade.

No que se refere a concepcao etapista, foi possivel perceber, durante
as entrevistas e a revisdo documental e bibliogréfica, que parte do movimento
feminista, na época, apostava nessa estratégia, enquanto outras, desde aquele
momento, apontavam que aquele ndo deveria ser o caminho. Identificamos falas que
denotam a opinido de que, ao apostar na implementagdo da ampliacdo dos servigos
de aborto legal, o proximo passo seria 0 alargamento dos permissivos.

Uma participante aponta que, em parte, essa estratégia teve
influéncia da ONU, por meio das plataformas de Cairo e Pequim, em detrimento da
luta pela descriminalizacao e legalizagdao do aborto de forma mais ampla. Algumas
falas pontuam o “rebaixamento” da luta pela legalizagdo do aborto por parte do
movimento feminista, principalmente apdés as conferéncias da ONU na década de
1990.
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Alvarez (2014) explicita as contradicbes e divergéncias entre as
feministas no que se refere a participacdo na agenda da ONU e seu alcance. Algumas
apontavam o carater contraditério dos organismos internacionais ao incorporar a
“agenda de género” com perspectiva neoliberal, e Alvarez (2014, p. 63) recorda:
“Beijing veio no lastro do Consenso de Washington”.

Na década de 1990, a perspectiva vigente, em grande parte imposta
pelos organismos internacionais, era pensar em politicas “compensatérias” dos
“efeitos ndo desejados” do neoliberalismo — como se o problema néo fosse o préprio
neoliberalismo e o capitalismo, de cujos “efeitos ndo desejados” sao alimentados.
Data dessa década as propostas de combate a extrema pobreza. A pesquisadora cita
exemplos de articulagdes “transfronteiricas” organizadas pelas feministas, bem como
acOes de movimentos que, mesmo participantes desses encontros, reconheciam seus
limites e se manifestavam mostrando suas contradicdes’’. Nas palavras de Alvarez
(2014, p. 62):

Se as feministas latino-americanas ja tinham se reunido regularmente em
encontros regionais desde 1981, as conferéncias da ONU e suas avaliagbes
(Cairo+5, Beijing+5, Copenhagen+5, e assim por diante) fomentaram a
formalizacéo de redes transfronteiricas e promoveram a consolidacdo de uma
estrutura de ativistas locais e regionais especializadas na defesa de politicas
em um plano transnacional.

Cisne (2014, p. 148) comenta que tais conferéncias, em destaque a
de Pequim, marcam “a onda de institucionalizagao do feminismo nos anos 1990, tanto
via onguizagdo como também por meio da profissionalizagdo junto ao Estado”. O
resultado disso, no Brasil, segundo a autora, foi a limitacdo de grandes segmentos do
movimento feminista ao monitoramento estatal profissionalizado, “muitas feministas
passaram, entao, a ser especialistas profissionais em ‘género’, deixando a formacgao
politica e a mobilizagdo de mulheres de lado como meio de reivindicagdo e
organizagao” (idem).

No balango desse periodo, Faria (2019, p. 14) elabora que “a
radicalidade havia sido uma marca do ascenso do feminismo nos anos 60 e 707,
politizando as questbes acerca do corpo, sexualidade e violéncia, demarcando a

critica feminista no debate econdmico. Tal radicalidade se choca, na década de 1990,

77 Exemplo citado por Alvarez (2014) foi a atuagao da Marcha Mundial de Mulheres denunciando o
“capitalismo verde” promovido no encontro Rio+20.
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com o0 neoliberalismo. Faria (2019) aponta que no final dos anos 1970,
internacionalmente um contexto de avanco da extrema direita, cujo neoliberalismo foi
a resposta maior. Cenario este intensificado com a queda da Unido Soviética em 1990

e enfraguecimento dos movimentos sociais.

Nos anos 1990, diante do avanco da pobreza e da desigualdade entre os
paises, se iniciou, no campo das agéncias multilaterais que haviam sido parte
do sistema Bretton Woods, um debate sobre as falhas do modelo neoliberal,
para as quais se indicava a necessidade de politicas compensatorias. Nesse
cenario, a ONU se colocou como a organizadora de uma agenda para reparar
esses “efeitos ndo desejados” (FARIA, 2019, p. 16).

Retomando as nossas entrevistas, na direcdo das criticas acima,
algumas depoentes apontaram o encontro do Cairo como um desmobilizador da luta
pela legalizacdo do aborto. Na ocasido, foi indicado o caminho etapista por parte das
feministas, na busca pelo acesso ao aborto nos casos ja previstos pela lei, colocando
a luta mais ampla pela legalizacdo como uma etapa a ser seguida adiante. Ja naquele
momento, havia forte critica de setores do movimento feminista sobre essa estratégia.
Uma participante considera, por outro lado, que algumas conquistas foram possiveis
devido a presenca de mulheres feministas na ONU, que se dispuseram a levar adiante
tais tematicas (EBR02).

Em oposigéo, outro trecho reitera nunca ter acreditado no processo
por etapas, sendo que, atualmente, esta mais evidente que “nao basta ter aborto legal
com determinados permissivos” (EBR06), ja que, quando o aborto ndo é legalizado
de forma geral, como uma possibilidade de escolha independente da situacéo, as
mulheres que buscam os permissivos serdo sempre questionadas. Segundo ela, “o
aborto precisa ser legalizado na sua plenitude, ser descriminalizado, ser legalizado,
para que em nenhuma situagcdo as mulheres sejam impedidas de fazer e serem
questionadas de fazer o aborto” (EBROG).

Legalizar o aborto em sua plenitude, na fala desta participante,
significa torna-lo uma possibilidade de escolha para as mulheres independentemente
da situagdo, um consenso entre as feministas, que envolve a avaliacdo de que é
necessario descriminaliza-lo para legaliza-lo, isto é, regulamentar o acesso no sistema
publico de saude. Para as entrevistadas, esta evidente a necessidade de que o aborto

precisa ser ofertado pelo SUS para que todas as mulheres tenham como acessa-lo.
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Em nossas entrevistas, ndo apareceu mencao ao limite gestacional para realizacao
do aborto, algo que sabemos néo haver consenso entre as feministas brasileiras.

Em algumas entrevistas, notamos o apontamento da dificuldade de
unidade das feministas brasileiras de diversos setores. Segundo uma das
entrevistadas, a maior dificuldade do movimento feminista tem sido criar unidade em
torno de uma luta de massas. De acordo com ela, mesmo nos momentos de maior
forgca do movimento, ndo houve um movimento de massas que aglutinasse diversos
setores em torno de uma pauta. As feministas esbarravam em divergéncias de
estratégia e tatica, concepcdo etc. No depoimento, avalia que a dificuldade em
construir “uma luta de massa orientada por um acordo coletivo” é historica, sendo que
“em nenhum momento dos anos 1970 para ca, houve alguma acédo massiva em favor
do aborto que aglutinasse setores feministas do movimento de mulheres” (EBR04).

Ela cita alguns exemplos para ilustrar tal afirmacdo, e menciona a
dificuldade em aglutinar setores na campanha da Constituinte: em que pese as
feministas tivessem conseguido muitas assinaturas na proposta de legalizagdo do
aborto, havia divergéncias que dificultaram a unidade em torno da pauta:

O campo da constituinte com participagc&o popular era um campo visto como
0 campo da esquerda, e o lobby do Batom era um tanto equidistante desse
campo popular [...] esse campo dialogava, mas néo tinha plena unidade com
o lobby do Batom, e o lobby do Batom néo tinha plena unidade com todas as
pautas do campo [popular] (EBRO04).

Nesse sentido, Nalu Faria (2013, p. 8) aponta que 0 processo em
curso nos anos 1980 envolveu a fragmentacdo do movimento em diversas
organizacbes “que se articularam em redes tematicas como alternativas as
organizac6es massivas”. O espac¢o da Constituinte ndo foi “potencializado para a
estruturacdo de uma forte mobilizacdo e construcdo de uma campanha de fato pela
descriminalizacéo e legalizagéo do aborto” (idem).

O CNDM, em meados de 1980, segundo a autora, se colocou como
articulador nacional das lutas em prol dos direitos das mulheres, e a deciséo inicial foi
nao levar a tematica como uma luta no processo da Constituinte. O tema entrou em
pauta, naquele momento, por iniciativa dos conservadores religiosos, que buscavam
cunhar na carta magna a defesa da vida desde a concepc¢éo, conforme ja relatamos

no capitulo anterior. A partir dai, em reacao, “o movimento precisou rapidamente se
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articular para propor uma emenda popular para a qual se necessitava 30 mil
assinaturas” (FARIA, 2013, p. 9).

Faria (2013) aponta divergéncias circunscritas no debate sobre o
tema e as estratégias a serem seguidas na década de 1990. O que prevaleceu,
naquele momento, conforme ja dispusemos, foi a posicdo etapista, privilegiando a
implementacéo e ampliacao dos servicos de aborto legal nos casos ja permitidos pelo

cadigo penal. Para ela,

O questionamento critico, aqui, ndo € em relacdo a se, em alguns momentos,
se toma posicbes mais recuadas, mas que isso tenha sido feito sem a
preocupacdo de uma decisdo onde todos os setores do movimento de
mulheres envolvidos pudessem compartilhar a andlise e ser parte da
construgéo da deciséo (FARIA, 2013, p. 11).

Para a autora, nos anos 1990, em que pesem tais dificuldades,
ocorreu o crescimento do debate sobre aborto em setores dos movimentos populares
e sindicais. Exemplifica essa afirmacdo com o processo desencadeado pelas
mulheres na CUT, que aprovou a luta pela descriminalizacéo e legalizacédo do aborto
como uma de suas pautas em 1991. Outro exemplo citado é a prioridade dada ao
tema pelas mulheres do PT. Entretanto, “apesar desse amplo processo, néo se gestou
um espaco publico de campanha onde todas essas vozes pudessem tomar as
decisdes sobre o tema” (FARIA, 2013, p. 10).

A dificuldade da unidade do movimento feminista no Brasil é
mencionada em grande parte das entrevistas. Uma das participantes exemplifica esse
ponto quando fala da Conferéncia de Cairo. Segundo ela, o encontro “resultou uma
decepcao para o setor dos movimentos negros e populares, e [0 debate] ficou tudo
muito reduzido apenas ao aborto legal e seguro [nos permissivos ja existentes]”
(EBRO4). Assim, por muito tempo, a mobilizagdo foi em torno da ampliacdo dos
servigos de aborto legal, “a propria expansao de direitos reprodutivos coletivos, como
creche por exemplo ficou muito aquém” (idem).

Outra questao € que, por se tratar de uma Conferéncia cujo tema era
populacao e desenvolvimento, a depoente considera que a critica a esterilizacéo e as
propostas impositivas de controle de natalidade foi “muito aquém do que as feministas
negras desejavam — ndo s6 daqui, mas também da india” (EBR04). Para ela, isso
acarretou a saida do movimento feminista brasileiro desse processo, sem que

conseguisse unidade para implementar os acordos da plataforma de Cairo.
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Ha, em algumas entrevistas, apontamentos sobre a baixa
movimentacao das feministas no periodo de governo do PT, no que se refere a pauta
do aborto apds as denuncias do mensaldo, e a avaliagdo de uma das participantes é
de que as feministas ndo pressionaram para forcar que o projeto proposto seguisse
para discussdo e voto (EBRO6). Trata-se do projeto apresentado pela Comissao
Tripartite, em 2005, apos o encaminhamento aprovado na primeira Conferéncia
Nacional de Politicas para as Mulheres de 2004. O texto apresentado pela Comisséo
propunha a legalizacdo do aborto voluntario até a 122 semana de gestacao.

Outra participante argumenta a auséncia de mobilizacdo das
feministas para pressionar que o governo federal pusesse em campo o direito ao
aborto. Para exemplificar, cita trés situacdes. A primeira, diz respeito ao projeto de
legalizacdo do aborto, proposto por José Genoino na década de 1990, que ficou
durante anos em tramitacdo. Segundo ela, a aprovacéo do projeto “nunca virou uma
luta de massa”, segundo sua consideragao “talvez porque [0 projeto] fosse do PT”
(EBRO4).

O referido projeto previa a descriminalizacdo e legalizagéo do aborto
até os 90 dias de gestacdo, exigindo, para isso, apenas a decisdo da mulher,
obrigando a rede hospitalar publica e conveniada a oferta-lo’®. O Projeto descrevia ser
“livre a opgao por ter ou nao filho, incluindo o direito a interrupg¢ao da gravidez”, sendo
que, para isso “bastara a reivindicagéo da gestante”.

Outro momento, na ocasido da comissao tripartite, quando “o projeto
nao foi assumido pela Casa Civil, mas foi entregue pela ministra da mulher a deputada

Jandira Feghali”, que, segundo a fala, se dispunha a levar em frente a proposta,

mas precisando haver uma movimentac¢éo feminista em torno disso e néo
houve. O feminismo s6 condenava o fato de a Presidéncia da republica ndo
ter apresentado o projeto de lei, mas néo lutou para que isSso acontecesse,
nem articulou o campo parlamentar que pegasse 0 projeto e apresentasse e
néo fez disso um motivo para lutar, entdo caiu no vazio (EBR04).

O que, na sua avaliagdo, também ocorreu quando a &rea técnica da
mulher, no Ministério da Saude dos governos Lula e Dilma, apresentou as normas
técnicas relativas ao atendimento humanizado ao abortamento: “o feminismo n&o
somou numa acéo de massa para isso virar lei, talvez porque eram normas do governo
petista” (EBR0O4).

78 Para saber mais, ler em http://imagem.camara.gov.br/Imagem/d/pdf/ DCD13ABR1995.pdf#page=26
e https://www.cfemea.org.br/plataforma25anos/ _anos/2008.php?iframe=aborto _negado 2008
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Em outro depoimento, ha o apontamento de que a “incorporacéo de
liderangas” dos movimentos sociais aos governos petistas decorreu num “certo
comodismo”: “o0 que o movimento social fez quando Dilma Rousseff assinou uma carta
para os evangélicos na eleicdo de 2014 [sinalizando] que néo iria fazer nenhuma
modificagao legislativa em relagao ao aborto?” (EBR03).

Sobre esse momento, Faria (2013, p. 14) sinaliza:

No segundo turno, no acirramento da disputa, a campanha do PT se deixou
encurralar pelas chantagens dos setores religiosos, particularmente de
setores das igrejas catélicas e evangélicas, caiu na armadilha de tentar dar
garantias a esses setores e apresentou um documento considerado
inaceitavel pelas feministas e por varios setores progressistas. O resultado é
gue se refor¢ou a confusdo entre religido e politica, e ndo se considerou a
laicidade do Estado.

Segundo Sonia Alvarez (2014, p. 64), “as ONGs nao eram novidade
para os feminismos latino-americanos”, o novo, nos anos 1990, era a maior visibilidade
que tais organizagdes tinham, e seu “envolvimento com os estados, organizagbes
internacionais e instituicbes de desenvolvimento”. A autora expde que a
institucionalizacdo por meio das ONGs “representou, inicialmente, uma resposta
estratégica ao retorno da politica eleitoral e processos de democratizacao (frageis e
desiguais) na regiao” (ALVAREZ, 2014, p. 65).

Nas palavras da pesquisadora:

muitas organizagdes feministas comecaram a aperfeicoar suas pesquisas
aplicadas, lobby e competéncias na luta por direitos, na esperanca de traduzir
o projeto feminista de transformacéo cultural-politica em propostas concretas
de politicas de género. A maior parte dos grupos feministas recentemente
profissionalizados moldaram estratégias e identidades politicas hibridas —
desenvolvendo expertise na defesa de politicas e oferta de servigos enquanto
mantinham um compromisso com o trabalho do movimento (ALVAREZ, 2014,
p 65).

Tal notoriedade ndo passou despercebida pelo neoliberalismo, que
influencia e aproveita, segundo a Alvarez (2014, p. 64), dessa tendéncia para colocar
sua perspectiva aos grupos, fazendo com que “gradativamente, afastasse muitas
organizagdes do “trabalho do movimento anterior”. E dai a critica e desconfianga de
muitas feministas a onguizacdo do movimento.

Celi Pinto observava, em 2003, as seguintes tendéncias do
movimento feminista na década de 1990: dissociacdo entre pensamento feminista,

movimento e a profissionalizagdo do movimento das ONGs: “enquanto o pensamento
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feminista se generaliza, o movimento, por meio das ONGs, se especializa” (PINTO,
2003, p. 91). Isso se envolvia a um contexto maior, ndo apenas relativo as feministas.
Para a autora, a década de 1990 “ndo foi especialmente propicia a expansao dos
movimentos sociais” e, por outro lado, a criacdo de “condigcdes para que suas
demandas fossem incorporadas por largas parcelas dos discursos publicos” (PINTO,
2003, p. 92).

Celi Pinto (2003) pontua que a estratégia das ONGs feministas ndo
pode, segundo ela, ser sintetizada de uma forma s0, pois cada grupo se vinculou e se
debrucou a determinados focos. Alguns se direcionando ao ambiente parlamentar e
assessoria; outros, as mulheres populares e movimentos sociais e outras atuacoes.
O que varia de acordo com as “clientelas, seus propésitos, sua capacidade de
intervencdo”, sendo algumas “‘mobilizadoras, outras prestam assessoria
especializada, outras ainda sé@o prestadoras de servigos” (PINTO, 2003, p. 106).

Elizabeth Souza-Lobo (2011, p. 227) traz pontuacBes importantes

sobre esse processo:

Se o0s espacos se dividem, o problema reside ndo na diversificagdo das
praticas, mas na submissdo voluntaria ou ndo dos movimentos a iniciativa
dos Orgdos estatais ou na substituicdo dos movimentos pelo Estado ou na
confuséo entre movimento e Estado, visivel na forma dos Conselhos que, no
discurso de algumas, seria um representante dos movimentos.

Segundo a autora, “o enfraquecimento ou a desapropriacdo dos
movimentos ndo podem ser atribuidos aos designios maquiavélicos de feministas
ocupando postos no governo” (SOUZA-LOBO, 2011, p. 227). Entretanto, considera
que “a vigéncia de um discurso feminista que atende as razdes de Estado, assim como
do feminismo partidario” incorporam nos movimentos praticas de “hierarquia de temas
e pessoas, de representacdo em vez de participacdo, de subordinacéo a politicas
gerais” (idem).

Algumas falas, durante nossa pesquisa, denotam faltar maior
integracdo, unidade e estratégia coletiva entre as feministas e seus aliados. H& uma
ressalva de que n&o se pode trabalhar apenas na légica parlamentar. E manifestada
por uma entrevistada que algumas dessas dificuldades podem vir de “um costume de
autocelebracgao, todo mundo se elogia, [ha] uma antipatia por qualquer critica”, o que
pondera ser “a vitéria do neoliberalismo sobre nossas mentes” (EBR04). Isso porque

sobressai o individuo e o individualismo em detrimento das construcdes coletivas.
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As depoentes tratam da dificuldade de discutir a pauta do aborto em
setores da esquerda ndo necessariamente feministas. Nesse sentido, é destacada a

importancia da organizagédo das mulheres dentro de tais espacos:

nao é atoa que as mulheres dos partidos tém que lutar para ter essa questao
colocada, ndo é a toa que nas centrais sindicais e todos os espacgos de
esquerda as mulheres precisam se auto-organizar e colocar essa questédo da
legalizagdo do aborto como uma bandeira também central para todos os
movimentos (EBRO6).

Nesse relato, a questdo do aborto ndo € pauta apenas das mulheres
em abstrato, mas das mulheres da classe trabalhadora e negras. E por isso deve ser

pauta dos movimentos sociais de forma ampla, ndo apenas das feministas.

a gente tem que fazer o embate o tempo todo com setores também dos
movimentos sociais e de esquerda para que incorporem essa bandeira de
luta como parte do seu projeto, que iSso ndo é uma coisa para depois que
muda a sociedade, [...] como diz la o poeta “fagamos o caminho ao caminhar”
(EBRO6).

Tal unidade também deve ser expressa ha perspectiva de direito ao
aborto para a qual lutamos. Nesse ponto, € visivel a necessidade de enxergar a
consubstancialidade das relacdes sociais de sexo, raca/etnia e classe: ndo basta
descriminalizar o aborto, mas disponibiliza-lo no SUS, para que todas as mulheres,
independente de classe e racal/etnia, tenham acesso a procedimentos seguros e

dignos.

simplesmente descriminalizar o aborto ndo interessa a todas as mulheres,
nao resolve o problema das mulheres pobres, das mulheres negras, das
mulheres em geral da classe trabalhadora, isso ai resolve o problema da
classe média, das mulheres que tem dinheiro que ja ndo tem problema em
fazer o aborto. Porque se vocé ndo tem o aborto legalizado no SUS [as
mulheres pobres] vao continuar fazendo nas mesmas condi¢8es, e morrendo,
[...] vAo continuar tendo sequela (EBRO6).

Projetos de descriminalizacdo do aborto sem a necessaria vinculacéo
a legalizacao e oferta via SUS séo criticados por outras entrevistadas, que concordam
nao ser o caminho de garantir o direito de decidir da ampla maioria das mulheres
brasileiras.

E apontada também a necessidade de o debate acerca do aborto ser
realizado “a partir da experiéncia concreta das mulheres populares, que sao a maioria
da populacao”, para construir com elas a pauta, de modo que “possam, de alguma
maneira, se verem nesta luta” (EBR0O4). Um dos grandes desafios apontados pela
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maior parte das entrevistadas € tratar do tema junto a populacéo e ampliar o debate.
Essa fala pode ser uma pista sobre de onde patrtir.

Por meio dessas falas, podemos perceber que um dos desafios do
feminismo, nesse sentido, tem dois aspectos. O primeiro é partir de uma concepcéo
qgue inclua o direito de decidir por completo, desde a educacdo sexual, métodos
contraceptivos, aborto legal, seguro e gratuito, satude publica universal, gratuita e de
qualidade, bem como as condi¢fes de vida que permitam escolhas reais, dentre elas,
a da maternidade’. O segundo aspecto é agregar as mulheres das camadas
populares nessa luta, ndo como expectadoras, mas como sujeitos.

As entrevistas realizadas nos permitiram perceber que um dos pontos
que dificulta a unidade em torno da pauta sdo as distintas perspectivas teorico-
metodologicas e politicas das feministas de diversos setores. Souza-Lobo (2011),
Pinto (2003), Cisne (2014), Faria (2019), entre outras, mostram que iSso nhao é
novidade na historia do feminismo brasileiro.

Parte das criticas, conforme expusemos, se direciona as estratégias
hegemadnicas, porém ndo unanimes, da luta etapista, da secundarizacao da tematica
e da busca pelo direito ao aborto pelo viés institucional. Abaixo, destacamos as
consideracdes tecidas por Faria (2013, p. 12) no que se refere a luta das feministas

pelo direito de decidir:

Anos de mobilizagdo em torno do projeto podem ser questionados, ou seja,
h& um balanco critico a ser feito sobre a tatica que prevaleceu. O mais grave
nesse processo € que as posi¢cdes que prevaleceram colocaram o
movimento na defensiva. Enquanto a direita e os setores conservadores
atacavam qualquer direito ao aborto, a resposta do movimento se restringia
a aprovagéo do projeto de regulamentacéo dos casos de aborto previstos em
Lei, secundarizando a luta pela descriminalizagdo do aborto e ocultando a
luta pela legalizacgéo.

Tal balangco precisa ser feito sem desvalorizar as conquistas do
movimento feminista e desqualificar a sua contribuicdo historica, ou descolar as
criticas do contexto historico no qual tais estratégias estiveram inseridas.
Percebemos, ao longo das seg¢bes anteriores, que a “reagdo conservadora” aos
direitos reprodutivos tem sido cada vez mais incisiva e tem pautado, em certa medida,

as respostas do movimento feminista. Diante das avaliagbes das nossas entrevistadas

79 Conforme as concepgdes de direitos reprodutivos que ja mencionamos no primeiro capitulo desta
tese.
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e do levantamento bibliografico e documental que realizamos no capitulo anterior, nos
guestionamos: o tema do aborto, tAo complexo em nossa sociedade patriarcal-racista-
capitalista, deve ser pautado pelos conservadores, colocando as feministas em
reacao, na defensiva? O avanco conservador atual, que logrou unidade em torno de
pautas como, por exemplo, a dos direitos reprodutivos e do aborto, nos impele a
pensar, daqui em diante, como enfrentaremos o desafio de constituir unidade em

busca da legalizagdo do aborto no pais?
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50 ABORTO EM CUBA: UM RESGATE HISTORICO

Terminado o resgate historico acerca do aborto no Brasil, passaremos
a abordar os marcos e discussdes sobre a tematica ao longo da histéria em Cuba. J&
que buscamos as particularidades em relagdo ao tema em ambos os paises, as linhas
do tempo tracadas ndo obedecem aos mesmos periodos, mas séo descritas da forma
como 0 objeto se movimenta na sua particularidade local. Assim, se no Brasil 0 marco
inicial para nossos estudos é o Cadigo Penal de 1940 e seu contexto, em Cuba,
inauguramos os debates com a situacdo pré-revolucionaria e o texto legislativo de
1930, que regulamentava a pratica naquele momento.

Identificamos, nesse exercicio de resgate histérico, cinco periodos
distintos na ilha caribenha quando tratamos sobre o aborto. O primeiro deles descreve
o periodo pré-revolucionario, no qual o aborto era tipificado crime, com excecoes,
conforme o Cddigo de Defesa Social e Direito Penal Complementar. Naquele
momento, ainda que crime, a pratica era comum entre as cubanas e, de certa forma,
tolerada pela sociedade. Em seguida, temos o0 segundo momento, situado logo apos
a Revolucao Cubana, quando os médicos que lucravam com a pratica do aborto foram
perseguidos e se exilaram, deixando as cubanas sem meios minimamente seguros
de abortar, 0 que resultou num aumento da mortalidade materna. Esse periodo se
encerra com a absor¢cdo da pratica pelo sistema publico de saude, em 1965.
Posteriormente a isso, nos debrucaremos ao periodo em que se estabelecem novas
normas sobre o0 aborto, quando institucionalizam e aprimoram as politicas sociais,
incluindo a de saude e educacao sexual. A década de 1990 é matéria da quarta secéao,
na qual abordaremos os efeitos da crise econémica e das Conferéncias da ONU nos
direitos reprodutivos das cubanas. Por fim, traremos um panorama geral, dos anos
2000 até os dias atuais, sobre os avancos e desafios na politica de abortamento

voluntéaria e nos direitos reprodutivos em Cuba.

5.1 SOBRE 0S ANTECEDENTES EM CUBA: O ABORTO ANTES DA REVOLUCAO CUBANA
Iniciaremos nossos esfor¢os para compreender a questao do aborto

em Cuba por uma breve caracterizagéo da tematica anteriormente a sua legalizacéo.

Para isso, traremos as legislagfes existentes na ilha, além da maneira como a prética

era encarada pela sociedade e pelos profissionais de salde naquele contexto.
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Segundo Benitez Pérez (2014), a lei mais antiga que tratou o tema
data de 1879 e se manteve vigente até sua substituicdo, em 1936, pelo Cddigo de
Defesa Social e Direito Penal Complementar. Nos primeiros textos, da época da
colonizagdo espanhola, o aborto era proibido e “castigado com duras penas”
(ALVAREZ LAJONCHERE, 1994, p. 6).

O Cadigo de Defesa Social de 1936, considerado o primeiro Codigo
cubano, incorporou avancos inspirados em outros textos mais progressistas,
permitindo o aborto em trés casos: para salvar a vida da mulher ou evitar danos graves
a sua saude®’; quando a gravidez era resultado de violagdo, “rapto ndo seguido de
casamento” ou estupro; quando feito, com anuéncia dos pais, para evitar transmissao
para o feto de doenca hereditaria ou contagiosa de carater grave (ALVAREZ
LAJONCHERE, 1994, p. 7).

Ainda que fosse crime, o aborto era, em Cuba, uma das Unicas formas
de controle de fecundidade conhecida e utlizada pela populacdo (ALVAREZ
LAJONCHERE, 2013 e 1994; BENITEZ PEREZ, 2014; SERRANO LORENZO, 2018).
Além da pratica, “somente alguns médicos utilizavam em suas clientes os diafragmas
vaginais” (BENITEZ PEREZ, 2014, p. 92. Tradugdo nossa). O médico Celestino
Alvarez Lajonchere (2013) afirma que em seu exercicio profissional, desde os anos
1940 até 1959, observava que quase nenhum colega assessorava suas clientes
acerca de métodos contraceptivos, o que, segundo ele, s6 mudaria com o triunfo da
revolucédo e as politicas sociais implementadas a partir dai.

O assunto, inclusive, ndo fazia parte da formacdo dos médicos:
Alvarez Lajonchere foi diretor do departamento de obstetricia e ginecologia do que,
até 1959, era o Unico hospital docente de educacdo superior, € comprovou que 0
programa do curso “ndo incluia uma palavra sequer acerca dos meios anticonceptivos
e tampouco sobre sexualidade humana (ALVAREZ LAJONCHERE, 2013, p. 27.
Traducédo nossa).

O aborto era algo comum e corriqueiro na vida da populacdo cubana
até 1959, apesar de ilegal e feito de maneira clandestina. Os relatos de Alvarez
Lajonchere nos evidenciam que, na ilha, eram amplamente conhecidos os locais onde

se podia abortar, mediante pagamento, com auxilio de médicos ginecologistas e

80 Mais adiante, veremos que essa redagao serd importante para a incorporagdo do aborto no sistema
publico de salide sem mudanca no texto da lei.
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obstetras — 0 que garantia as cubanas certo nivel de seguranca nos procedimentos.

Abaixo, nas palavras do autor:

Nasci em um pequeno povoado — Manicaragua la Moza — do estado de Santa
Clara. Meus pais e toda a populagdo conhecia que em Cienfuegos (hoje a
capital de um dos 14 estados do pais) existia uma Clinica Ginecolodgica de
dois andares na qual se faziam abortos sob demanda. Muitos médicos faziam
aborto e como a concorréncia era alta, cobravam barato segundo as leis do
capitalismo. nunca saberemos quantos abortos se faziam no pais e quais
complicac®es havia. Durante varios anos tratei de averiguar essa informacao
sem resultados. (ALVAREZ LAJONCHERE, 2013, p. 27. Tradug&o nossa).

Os especialistas entrevistados corroboram com a compreensao de
que o aborto era de fato uma pratica corriqueira entre as cubanas e socialmente
aceita, tdo comum que atraia mulheres de outros paises. Mais de um entrevistado
menciona o “turismo de aborto” que acontecia na ilha, identificando-o como o “primeiro
turismo de saude” até Cuba: mulheres de paises em que o aborto nao era legalizado,
principalmente as estadunidenses, viajavam até Cuba para realizar a interrupcdo da
gravidez de forma segura. Com o pretexto de conhecer cabarés, assistir a shows etc.,
as mulheres e seus acompanhantes se deslocavam até a ilha, e, chegando 1&a, eram
destinados as clinicas particulares para realizacdo do procedimento. Segundo um
meédico entrevistado, havia, inclusive, anincios de excursdes para esse fim. E o0s
governos, tanto estadunidense quanto cubano, faziam vistas grossas a situacao.
Havia grupos de médicos, auxiliados por outros profissionais de saude, como
enfermeiras etc., que se dedicavam a interrupcao de gravidezes em clinicas privadas
(ECUO01), atendendo tanto as estrangeiras quanto as cubanas.

Essa situacdo sO se transformaria com o triunfo da Revolucdo
Cubana, que acontece em janeiro de 1959, ap6s uma guerrilha liderada pelos irméos
Castro e por Ernesto “Che” Guevara. Cuba, que passou por um longo processo até
conquistar sua independéncia da Espanha, se viu sob o dominio dos interesses
estadunidenses, que mediou com os espanhdis a suposta “libertacdo” de Cuba. O
Tratado de Paris acabou com a guerra que buscava a independéncia, e foi seguido
da Emenda Platt, que estabelecia o dominio dos EUA sobre Cuba.

Em 1952, iniciou-se em Cuba a ditadura de Fulgéncio Batista, que
havia sido presidente do pais entre 1940 e 1944. Batista passou a viver nos EUA ap0s

0 encerramento do seu mandato e retornou a ilha para concorrer as eleicbes em 1952.
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Diante da derrota eleitoral, Fulgéncio Batista liderou um golpe militar e instaurou uma
ditadura no pais, apoiado pelos EUA.

O processo revolucionario ja se desenhava antes mesmo de 1959,
tendo no assalto ao Quartel Moncada®! um estopim, orquestrada pelo Movimento 26
de Julho. O episddio, acontecido em 26 de julho de 1953, se passou em Santiago de
Cuba, e foi liderado pelo entdo estudante Fidel Castro. O objetivo da acdo era
desencadear a luta armada contra a ditadura de Fulgéncio Batista. A acéo acabou
com mortes no combate, revoluciondrios capturados, torturados e mortos. Fidel e Radl
Castro, assim como outros, foram presos e condenados. Fidel foi condenado a 15
anos de prisdo e, por ser advogado, realizou a sua propria defesa diante do tribunal.
Seu discurso, na ocasido intitulado “a histéria me absolverd”, foi amplamente
divulgado, tornando-se simbolo de rebeldia que levou muitas pessoas a apoiar e se
incorporar junto aos revolucionarios, a exemplo do que escreveu Vilma Espin (2018).

Duas mulheres participantes do levante de moncada se destacam:
uma delas € Haydee Santamaria, revolucionaria e politica, uma das fundadoras do
Partido Comunista de Cuba. Haydée era irma de Abel Santamaria, lider do
movimento, que foi ferido, torturado e morto durante a acdo. Melba Hernandez,
conhecida como heroina do Moncada, participou do levante armado e foi presa, junto
de Haydée.

Em “a historia me absolvera”, Fidel descreve o que falou quando foi
preso: que o autor intelectual daquela agdo era José Marti, o “Apdstolo da
Independéncia de Cuba”, considerado herdéi do pais. Marti, que morreu em combate
pela independéncia em 1895, havia dedicado a vida a pensar, professar, planejar e
lutar pela liberdade do povo cubano. O revolucionario produziu diversos textos em
diferentes areas, sendo que um dos escritos importantes, “Nossa América®?, fala da
identidade e necessidade de libertacdo da América. Se Marti é considerado apostolo
da independéncia cubana, Mariana Grajales é considerada a “mée da patria”, pois
dedicou sua vida a liberdade da ilha, e um de seus filhos, Antonio Maceo, foi
importante lider cubano. Em seus escritos, José Marti reconhecia a importancia e o

trabalho de Mariana Grajales.

81 O Moncada era a segunda fortaleza militar da ilha, considerada estratégica pela distancia de Havana.
82 Do original “Nuestra America”.
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Os presos politicos do assalto ao Quartel Moncada foram soltos em
1955 e, no México, retomaram o planejamento para a revolucdo. As mulheres
participaram de todo o processo, cumprindo papéis diversos que abrangiam desde a
comunicacdo entre participantes da revolugdo com a sociedade, apoio logistico,
alimentacdo e cuidados em saude, até a guerrilha armada, direcdo e planejamento
estratégico.

Para termos uma ideia dessa participagao, transcrevemos abaixo as
palavras de Vilma Espin sobre o periodo da luta clandestina contra a ditadura de

Fulgéncio Batista:

Nao era somente a coordenacéo; nds tinhamos chefes de acdo que eram
mulheres. Ademais, em Santiago de Cuba, por exemplo, acontecia que 0s
homens jovens que saiam a rua a noite estavam em perigo constante de
serem detidos pela policia, sobretudo depois de 30 de novembro, mas nao
tanto as mulheres, de maneira que utilizadvamos as companheiras para
transportar medicamentos e armas, incluindo comecaram a ser elas quem
realizavam as sabotagens, carregavam a dinamite e levavam as mensagens.
Ademais, saiam com os companheiros para executar as a¢des, porque um
casal sempre desperta menos suspeita que um grupo Ou uma pessoa
sozinha. Ou seja, tiveram um papel muito importante e ativo naquela etapa
da luta (ESPIN, 2018d, p. 29. Traducdo nossa).

Entre as mais destacadas revolucionarias, estavam Vilma Espin, que
participou da organizacdo e direcdo dos movimentos revoluciondrios e da guerrilha
em Sierra Maestra; Haydee Santamaria, que participou do assalto ao Quartel
Moncada e foi guerrilheira em Sierra Maestra; Célia Sanchez, que dirigiu
regionalmente os movimentos que antecederam o triunfo revolucionario e planejou a
chegada do late Granma a Cuba®. Outras, tanto conhecidas como andnimas,
auxiliaram, apoiaram e participaram desse processo e do periodo pés-revolucéo, na
construcédo de uma Cuba socialista, conforme veremos mais adiante.

Para maior clareza acerca da situacdo das mulheres cubanas antes
da Revolucéo, traremos os dados de Yanesy Serrano Lorenzo (2018), que descreveu
gue o papel a elas relegado envolvia direitos limitados, altos indices de desemprego,
limitacdo aos papéis de donas de casa ou empurradas aos empregos sem direitos,

como domésticas e trabalhadoras agricolas, ou entdo exploradas como prostitutas.

Em 1958 a populacdo cubana ascendia a 6.700.00 habitantes e havia ao
redor de 650.000 desempregados e subempregados, o que equivalia a quase
um terco da populacdo em disposicdo de trabalhar; somente um em cada oito

83 O late Granma saiu do México com destino ao Oriente de Cuba tripulado por 82 revolucionarios,
dentre eles Fidel e Raull Castro, Ernesto “Che” Guevara e Camilo Cienfuegos). A chegada do late
Gramna a costa Cubana foi estopim para outras a¢des coordenadas que culminaram no Triunfo da
Revolucdo Cubana, em 1959.
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trabalhadores eram mulheres. [...] Do total de mulheres em idade produtiva,
85% eram donas de casa. [...] Em relacdo aos saléarios, cerca de 70% das
mulheres acumulavam menos de $75, incluindo mais de 20% das
profissionais e técnicas (SERRANO LORENZO, 2018, p. 59. Tradugéo
nossa).

Segundo a autora, a proporcdo de mulheres economicamente ativas
em Cuba naquela época era uma das menores na Ameérica Latina. Além disso, eram
a maioria entre os analfabetos, 22% da populagéo.

Internacionalmente, a década de 1950 foi palco do embate entre
natalistas e controlistas. Havia o indicativo e a tentativa de interferéncia dos EUA junto
aos paises chamados “subdesenvolvidos” na intencado de emplacar politicas de
controle de natalidade, sob o pretexto de contribuir no desenvolvimento econémico
daquelas regides. Em Cuba, na auséncia de outros métodos, o aborto era socialmente
reconhecido como um dos unicos métodos de controle da fecundidade, ainda que
fosse crime.

Em termos legislativos, Brasil e Cuba partilhavam textos parecidos
quanto ao aborto, o considerando crime e abrindo permissivos para alguns casos em
gue a pratica poderia ser tolerada. As maiores diferencas na lei sdo as seguintes: em
primeiro lugar, Cuba tinha uma redagdo mais ampla sobre o aborto “necessario”:
enquanto o Brasil permitia o aborto “se ndo houvesse outro meio de salvar a vida da
gestante” 8, Cuba ampliou as possibilidades para além do risco de morte materna,
além de, naquele momento, j& permitir o aborto em caso de doencas graves do feto,
desde que realizado com consentimento dos genitores.

Na proxima secdo, traremos importantes mudangas ocorridas em
Cuba a partir do triunfo da Revolugdo, ocorrida em 1959, como a criacdo da
Federacion de Mujeres Cubanas (FMC), a proposicao de policias sociais, em especial
a saude publica, a prisdo e éxodo dos médicos que ofertavam o servico de aborto na
ilha, o aumento de mortalidade materna e a incorporacdo do aborto no sistema publico

de saude.

84 Codigo Penal brasileiro de 1940
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5.2 O TRIUNFO DA REVOLUCAO E A INCORPORACAO DO ABORTO NO SISTEMA DE SAUDE
PUBLICA

O primeiro de janeiro de 1959 marca o triunfo da Revolucédo Cubana,
com diversas transformacdes na ilha que envolvem a implementacédo de politicas
sociais universais, como saude e educacdo, a campanha de alfabetizacdo - que
erradicou o analfabetismo no pais -, a reforma agraria® e nacionalizacdo e
expropriacdo de empresas, a massiva incorporacdo das mulheres no trabalho
remunerado etc. Se antes da revolugcdo a maioria entre os analfabetos eram as
mulheres, a Campanha de Alfabetizacdo encontrou nelas a méao de obra necessaria
para seu sucesso: grande parte das alfabetizadoras voluntarias eram mulheres
professoras ou estudantes que se dispuseram a ir aos mais longinquos espagos com
a missao de letrar a populacao.

Por outro lado, como consequéncia, houve o éxodo politico, com uma
grande quantidade de médicos saindo do pais, e o bloqueio econdmico imposto pelos
EUA contra Cuba. Mencionamos, no capitulo anterior, o “perigo” que a experiéncia
cubana representava aos paises desenvolvidos capitalistas e a preocupacao deles
em impedir que o seu exemplo reverberasse outras revolugdes na América Latina®.
O blogueio materializou parte importante desses esforcos.

Maria Auxiliadora Cesar (2004, p. 45) analisou as politicas sociais
apos a revolucgao na ilha e afirma que “a direcdo do Movimento 26 de Julho se colocou
como desafio o enfrentamento integral do subdesenvolvimento e a eliminacao de suas
consequéncias sociais”. Para isso, propuseram mudancgas estruturais importantes,
cujas acdes, nos primeiros anos, aconteceram em ritmo acelerado. Diante de
tamanho desafio, estimularam a criacdo de organizacbes de massas né&o
governamentais, como a Federacdo de Mulheres Cubanas e os Comités de Defesa
da Revolucdo que, presentes no territorio mobilizaram a populacédo, apoiando a
construcéo dessas politicas e das estruturas necessarias para elas.

A mobilizacdo em torno das transformagdes era ampla, ja que “essas
massas se viam beneficiadas por servicos que, em ambito nacional, ofertavam-se e
distribuiam igualitariamente” (CESAR, 2004, p. 46). Naquele momento, prioriza-se 0

atendimento as camadas mais pobres e com maiores necessidades entre a

85 A reforma agraria cubana expropriou, mediante indenizagéo, os latifindios existentes no pais.
86 |tem 2.2, pagina 42.
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populacao, privilegiando os problemas de moradia, educacéo e saude, estratégicos
para as demais transformacdes que propunham realizar.

Em relacéo a saude, antes de 1959, os servigos ndo eram acessiveis,
havendo muitas localidades, principalmente as rurais, onde n&o havia equipamentos
nem atencao a saude por profissionais da medicina. Um dos primeiros esfor¢os para
reverter essa situacdo pode ser visto abaixo, nas palavras de Alvarez Lajonchere

(2013, p. 26. Traducao nossa):

Nos trés primeiros anos da década de 1960 se haviam construido mais de
guarenta pequenos hospitais de cerca de 30 camas, com capacidade para
hospitalizar alguns homens, mulheres incluindo as gestantes, e algumas
criangas; um pequeno laboratério, servigo de raio X e sala de partos. Se
localizaram em areas téo intrincadas que em varios pequenos hospitais 0s
tubos de raio X foram levados nos ombros. Haviamos preparado condi¢des
para poder colocar em cada um desses hospitais recém graduados com
alguma experiencia em pediatria, obstetricia, medicina interna e
estomatologia com o equipamento indispensavel.

Para que isso fosse possivel, 0 autor comenta que criaram o chamado
“‘internato vertical”, no qual os estudantes de medicina deveriam fazer um periodo de
internato em hospitais docentes universitarios, sendo capacitados para cobrir as
necessidades béasicas nessas localidades.

Era necessario também uma mudanca cultural que fizesse a
populacao procurar 0s servicos de saude, ja que, historicamente, o inacesso os levou
a buscarem outras estratégias nesse sentido. Percebendo isso, o0 médico relata que
buscaram o apoio das parteiras locais, e estas auxiliaram a aproximacéo do pessoal
de saude junto a populacédo. Um dos efeitos disso foi que, em pouco tempo, lograram
gue cada vez mais gestantes buscassem o atendimento pré-natal e ndo apenas o
hospital na hora do parto.

Cuba, naquele contexto, cria os primeiros “Hogares Maternos”,
traduzidos por nés como “lares maternos”, que, no inicio, tinham como objetivo
“aproximar as gestantes das areas rurais de dificil acesso aos hospitais onde um
pessoal médico qualificado atenderia ao parto, em condi¢des 6timas” (MINSAP, 2015,
p. 1587, Traducdo Nossa). Atualmente, funcionam como referéncias no cuidado as
gestantes com necessidades especiais ou em casos de gravidez de risco. Segundo
Cesar (2004, p. 51):

87 Ver: https://cuba.unfpa.org/sites/default/files/pub-pdf/Manual%20de%20procedimientos.%
20Hogares%20maternos.pdf
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O caréater estatal, o universalismo e a gratuidade dos servicos e a participacao
popular nas tarefas da saude através de organizacbes como a FMC
[Federacéo de Mulheres Cubanas], os CDR [Comité de Defesa da Revolucao]
com o apoio da ANAP [Associacdo Nacional de Agricultores Pequenos], da
CTC [Central de Trabalhadores de Cuba], da FEEM [Federacdo de
Estudantes de Ensino Médio] e da FEU [Federagdo de Estudantes
Universitarios] marcaram as caracteristicas das politicas sociais poés-
revolugdo no campo da saude.

Alvarez Lajonchere (2013) afirma que a Federacion de Mujeres
Cubanas (FMC)®8 foi essencial nesse processo, ndo apenas por articular e organizar
as mulheres e buscar a sua inclusdo em diversas areas de trabalho, mas no apoio a
implementacdo das politicas sociais recém-inauguradas. Um dos exemplos é o
trabalho das Brigadistas Sanitarias®®, formadas e organizadas pela FMC no apoio
voluntario e comunitério aos programas de saude propostos pelo governo.

A reforma sanitéria instaurada era encarada como parte essencial de
todas as transformacfes almejadas pela Revolucao e, por isso, tinha prioridade. Os
cubanos implementaram um sistema universal, gratuito e mantido pelo Estado,
fundamentado “no incremento da eficiéncia, da efetividade, da qualidade, da equidade
e da sustentabilidade” (CESAR, 2004, p. 52).

Cesar (2004) afirma que os servicos de saude eram todos financiados
pelo Estado, que deu alta prioridade ao assunto, levando equipamentos e pessoal
para o interior do pais, possibilitando o acesso a todos os cubanos. Houve um forte
investimento em formacé&o sdlida, cientifica e humanista de profissionais da area da
saude, além da propulsdo a industria farmacéutica, a ciéncia e a pesquisa na area.
Enfocaram também nas campanhas de vacinacdo e de erradicacdo de doencas.
Rapidamente, o pais conquistou a eliminacdo de enfermidades como tifo, tuberculose
e desnutrigao.

Falamos no inicio deste texto sobre o blogueio econédmico imposto
pelos EUA a Cuba. Desde o principio da Revolucdo Cubana, os EUA trataram de
dificultar ou impossibilitar transagdes comerciais com a ilha, o que impactou também

na entrada dos métodos contraceptivos que ja iniciavam a circular mundo afora. Na

88 A Federacion de Mujeres Cubanas foi criada apds o triunfo da revolugdo e trata-se de uma
organizacdo de massas que reline grande parte das mulheres cubanas. Sobre a FMC, falaremos mais
adiante.

89 As brigadistas de salde trabalhavam como promotoras de saude, junto as familias, proporcionando
informacdes e facilitando o acesso aos servicos publicos, bem como conscientizando de sua
importancia.
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pratica, os EUA impediam a venda de produtos produzidos em suas terras ou
produzidos sob sua patente em outras localidades (ALVAREZ LAJONCHERE, apud
BENITEZ PEREZ, 2014). Diante da impossibilidade de recorrer aos métodos
disponiveis mundialmente e vetados a Cuba, os especialistas da area foram
estimulados a buscar alternativas nesse sentido.

Assim, em 1962, segundo relatos de Alvarez Lajonchere, & época
Responsavel Nacional de Obstetricia e Ginecologia do Ministério de Saude Publica,
iniciam na ilha a utilizacdo de dispositivos intrauterinos, anéis de nylon, cuja proposta
o médico conheceu no Chile. Ap6s um periodo de testes no Hospital Calixto Garcia,
o método foi disponibilizado a populacédo, respondendo parte das necessidades em
anticoncepgéo. Segundo ele, os anéis foram “o principal método anticonceptivo de uso
massivo em todo pais, com grande aceitacdo pela populacdo” (ALVAREZ
LAJONCHERE, apud BENITEZ PEREZ, 2014, p. 93. Traducdo nossa).

Benitez Pérez (2014) descreve que o periodo de escassez de
métodos contraceptivos decorrente do bloqueio econdmico durou entre seis e sete
anos. Ainda que nao tenha sido a Unica causa, considera que contribuiu para o
aumento no numero de nascimentos.

Alvarez Lajonchere (2013) relata que a maior parte do professorado
do curso de medicina abdicou dos seus cargos em decorréncia da revolucao, sendo
substituidos por um “professorado revolucionario”™®, cuja formacdo incluiu a
propagacdo ampla, junto aos estudantes de medicina, sobre os meios de regulacao
da fecundidade e planejamento familiar, periodo no qual algumas mudancas passam
a entrar em vigor.

Nesse contexto, mesmo com a introdugdo dos anéis de nylon
supracitados e a incipiente introducdo da discussdo sobre o tema na formacédo em
saude, o aborto seguia sendo um importante método de controle de fecundidade as
cubanas. O que muda, com a revolucéo, é a forma insegura como a préatica passa a
ser realizada. Isso porque, conforme detalharemos a seguir, grande parte dos médicos
cubanos deixam a ilha apds a revolugao. Entre eles, os chamados “cureteros”,
momento em que o pais ficou sem mao de obra qualificada para realizar os
procedimentos (ECUO1).

9 Segundo Alvarez Lajonchere (2013), a substituicdo repentina do professorado resultou na absorcéo
de jovens e recém formados, muito sem plenas condicdes de atuarem naquela posicdo, mas
intensamente treinados para sua incorporacéo.
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Mencionamos anteriormente que a pratica, ainda que crime, fazia
parte do cotidiano das pessoas na ilha, ndo se tratando de algo “escondido”, mas cuja
existéncia a populagdo conhecia e, de certa forma, aceitava. A lei vigente proibia o
aborto, sancionando inclusive as mulheres que recorressem a ele, apesar de,
anteriormente a lei se tratar de “letra morta”.

Esse cenario se transforma na década de 1960. Nas palavras de
Alvarez Lajonchere (2013, p. 27. Tradug&o nossa), a policia nacional revolucionaria
‘ndo podia tolerar impunemente que se violassem leis com pratica ilegais, e
comecaram a prender os médicos e que surpreendiam em pleno trabalho”, o que
resultou no encarceramento de muitos médicos, inclusive ginecologistas
reconhecidos. Com a autorizagcdo para que saissem do pais, ha um “éxodo” dos
médicos em Cuba, principalmente daqueles chamados “aborteiros”, 0 que ocasiona
um grave problema de saude. A perseguicdo policial aumentou o preco dos
procedimentos e as mulheres “com menos recursos econémicos recorriam a pessoal
menos habil ou incluso a automanipulagédo” (ALVAREZ LAJONCHERE, 2013, p. 28.
Traducdo nossa).

Nesse contexto, a auséncia de atencao capacitada para realizacdo do
aborto decorreu no aumento da “mortalidade materna por aborto ilegal e devido a
procedimentos auto infringidas” (MAYO ABAD, 2002, p. 3. Tradugao nossa). Segundo
Digna Mayo Abad (2002, p. 3), ndo estava evidente naquele momento para as
autoridades a necessidade e importancia “do planejamento familiar como um direito
individual da populacao” (idem).

Benitez Pérez (2014, p. 93) ilustra que um numero excessivo de
mulheres cubanas morria “sem necessidade” devido a complicacdes em decorréncia
das praticas realizadas sem amparo capacitado. Segundo a autora, a taxa de
mortalidade materna aumentou consideravelmente e chegou a alcancar valores
“‘extremos de 120,1 e 109,1 mortes para cada 100.000 nascidos vivos nos anos 1960
e 1965 respectivamente” (idem. Tradugéo nossa).

O relato do médico Alvarez Lajonchere (2013) nos mostra os horrores
gue aconteceram em Cuba naquele momento (horrores que, infelizmente, as

brasileiras experimentam até hoje):

Entre 1960 e 1965 presenciamos verdadeiros desastres, alguns deles nunca
esquecerei. A introducdo no Gtero de fios de cabide e sobretudo as duchas
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intrauterinas de infusdes variadas [...]. Quando essas infusbes nado se
complicam de sepse, a ducha intrauterina é eficaz para interromper a
gestacao. Esses casos sem sepse eram a menor propor¢édo. Em vérios casos
as mulheres que vi eram jovens, utilizavam solugdo de &cido sulfarico [...].
Quando se questionava com aparente normalidade a uma jovem e a
examinava com um especulo vaginal se comprovava que “ali” ndo restava
nada. Sem excecdo, algumas horas depois eram cadaveres (ALVAREZ
LAJONCHERE, 2013, p. 28. Traducao nossa).

O médico afirma que, naquelas condic¢des, realizar um aborto era
praticamente um suicidio, tamanho perigo materializado nas altas taxas de
mortalidade materna. Todavia, para além das mortes, havia a possibilidade de graves
danos a saude: “muitas ficavam com o utero extirpado” ou apresentavam
complicagbes a longo prazo, como “maior incidéncia de gravidez ectdpica, infeccao
pélvica cronica e infertilidade” (ALVAREZ LAJONCHERE, apud BENITEZ PEREZ,
2014, p. 93. Traducdo nossa).

Ainda que a quantidade de morte materna por outras razbes, com
esforco e investimento do Estado cubano, tivesse diminuido, os niveis de morte
decorrente dos abortos realizados de forma insegura eram preocupantes. O que
evidenciou, em 1965, “na uUnica solugdo possivel: sem mais abortos clandestinos”
(ALVAREZ LAJONCHERE, 2013, p. 28. Traduc&o nossa). Compreendia-se, entio,
como um problema de salde publica que deveria ser enfrentado. No Brasil, essa é
ainda uma bandeira defendida pelo movimento feminista, até como uma estratégia
para defesa da descriminalizacao.

Assim, o aumento da mortalidade materna em decorréncia de abortos
realizados de forma ilegal e insegura materializa a compreensdo de que era
necessario intervencado estatal: “teve que tomar medidas efetivas para garantir que a
mulher fizesse uso do direito humano elemental de decidir sobre o numero de filhos
que desejava ter” (MAYO ABAD, 2002, p. 3. Tradug&o nossa).

Decide-se criar as condi¢cdes necessarias para incorporar a pratica do
aborto no Sistema Nacional de Saude, no ano de 1965. Naquele momento, conforme
ja abordamos, a lei vigente sobre o aborto determinava trés excec¢des nas quais a
pratica ndo era considerada crime: quando era necessario para salvar a vida da
gestante ou evitar um grave dano a sua saude; quando a gravidez era resultado de
estupro; para evitar a transmissdo ao feto de uma doenca hereditaria ou contagiosa

grave (com anuéncia dos genitores).
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O médico Celestino Alvarez Lajonchere, importante figura na
incorporacao do aborto no sistema publico de saude cubano, em entrevista realizada
por Benitez Pérez (2014, p. 93. Tradugéo nossa), relata: “o que nunca ninguém disse
foi quando se considerava estar em grave risco de saude da mée, ou 0 que era
arriscado e 0 que nao era”’. Adota-se, nesse sentido, a estratégia da “interpretacéo
flexivel”, incorporando o aborto voluntario no sistema de saude publica sem que
houvessem modificado a lei.

A estratégia consistia em ampliar a compreensdo do que era
“necessario para salvar a vida da mulher” ou “evitar grave dano a sua saude”. A lei
nao especificava o que exatamente se considerava “grave dano a saude” ou o que
colocava em risco a saude da mulher para que se pudesse realizar o aborto. Diante
de um enorme numero de mortes maternas e de altos indices de danos graves a
salude das sobreviventes, entenderam que ali cabia colocar a possibilidade de
interrupcédo voluntéria de gravidez como forma de salvar a vida dessas mulheres.

A interpretacao flexivel foi adotada naquele momento pois,

Uma lei de aborto era impossivel, porque os ataques e a propaganda contra
Cuba vinham de todas as dire¢des. Ao mesmo tempo, a ideologia da jovem
Revolucdo condenava o aborto, em seu conceito estabelecido na sociedade
burguesa de aborto criminal; a imprensa se pronunciava nesta direcdo com
uma pretensa posi¢cdo moralista. As igrejas condenavam [0 aborto] também
(LAJONCHERE apud PEREZ, 2014, p. 94. Tradug&o nossa).

Diante disso, buscando salvar a vida das mulheres e oferecer
autonomia reprodutiva, a decisdo foi hospitalizar o aborto. No relato de Alvarez
Lajonchere (1994, p. 7. Tradugao nossa), “o Ministro da Saude me autorizou a informar
a todos os ginecologistas a interpretacdo flexivel que eu sugeria”, iniciando a
incorporacao da pratica nacionalmente no sistema de saude publico em 1965.

E importante frisar que, ao contrario do que se passava em muitos
locais, e pregava os EUA aos paises em desenvolvimento, a anticoncepcéo e o aborto
em Cuba ndo “se propagandearam como meio para obter familias pequenas”; o
objetivo era de fato reverter o quadro de mortalidade materna e proporcionar o direito
de decidir as mulheres: “o numero de filhos e quando té-los € uma deciséao do casal,
e em Ultima instancia da mulher’” (ALVAREZ LAJONCHERE, 1994, p. 7. Traduc&o

nossa).
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O crescimento da mortalidade materna decorrente da inviabilidade de
realizar o aborto em condi¢cdes minimas de seguranca e com apoio de profissional
qualificado demonstrou, em Cuba, sua necessaria relacdo com a saude publica.
Aquele desastroso cenario descrito por Alvarez Lajonchere (2013 e 1994) evidenciou
gue a proibicdo ndo impedia que as mulheres recorressem a ele, mas as empurrava
a inseguranca da clandestinidade e a morte. Essa compreensdo decorreu no
reconhecimento de que legalizar o aborto e oferta-lo no sistema publico de saude é a
Gnica maneira de salvaguardar a vida das mulheres.

Mas essa compreensdo nado veio sozinha, foi acompanhada do
debate realizado pelas mulheres, organizadas na FMC e pertencentes a diversos
setores, incluindo a gestdo das politicas sociais criadas, acerca da autonomia de
forma mais ampla, pautando o direito de decidir, o planejamento reprodutivo, a saude
sexual e reprodutiva, a necessidade de educacao sexual etc.

A FMC é uma organizacdo voluntaria de massas que, hoje, agrega
mais de 4 milhGes de cubanas a partir de 14 anos. De acordo com Maxine Molyneux,
“ndo € apenas a maior organizacao de massas em Cuba, como a maior organizacao
de mulheres ja vista na América Latina” (2001, p. 5. Tradug¢ao nossa). Federar-se a
FMC é uma tradicdo de avé para mae e de mae para filha, e quase todas as mulheres
a partir de 14 anos se integram a organizacao.

A FMC surge como uma demanda das proprias mulheres em
organizar-se e participar das tarefas da revolugdo. Ao mesmo tempo, o lider
revolucionario Fidel Castro reconhecia a condicdo duplamente relegada das mulheres
e, portanto, a importancia da sua organizagao propria, buscando “uma revolugao
dentro da revolucdo” (SERRANO LORENZO, 2018. Tradugao nossa).

A organizacéo é oficialmente fundada em 23 de agosto de 1960, ainda
gue as mulheres ja viessem se organizando em suas tarefas mais de um ano antes.
Segundo Vilma Espin, logo apos a revolucdo, as revolucionérias sentiam a pressao
das mulheres que “desejavam unir-se e organizar-se para participar melhor das
tarefas da Revolugao” (2018a, p. 35). Para elas, mesmo que a Revolugao ainda néo
tivesse mostrado exatamente o que era, as mulheres a apoiavam e buscavam
participar da construcdo de uma nova Cuba. Foi em Espin que encontraram sua
grande lider.

Muitas que ja estavam organizadas em pequenos grupos, se dirigiram a mim,
me escreveram cartas, me pediram visitas. Em alguns casos eram, por
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exemplo, grupos de mulheres de organizacbes dos partidos, ou melhor,
seccionais femininas de partidos politicos que nos apoiavam. Também de
organizagdes religiosas, como é o caso das mulheres catélicas e batistas.
Algumas agrupadas por algum sindicato como as de agulha, as mulheres
campesinas e, naturalmente, mulheres que haviam participado da guerra.
Claro que as que haviam participado na guerra, seja na clandestinidade ou
nas montanhas, éramos as que recebiamos essa pressdo das outras, que
queriam seguir o que haviamos feito: participar (ESPIN, 2018a, p. 36.
Traducdo nossa).

Assim surgiu a primeira tarefa da organizacdo, mesmo antes de sua
fundacao: a oferta de cursos para preparacao e capacitacdo das mulheres, com vistas
a participar das tarefas revoluciondrias. As primeiras aulas foram de primeiros
socorros e corte e costura, uma forma de dar resposta as demandas de participacao,
além de “buscar uma maneira de agrupa-las para poder lhes falar e explicar as coisas
gue queriam explicadas sobre a Revolugao” (idem).

Ao surgirem as primeiras leis revolucionérias, sendo uma delas a
obrigatoriedade da educacao as criancas, desponta a necessidade de capacitacao de
uma massa de trabalhadores para absorver a demanda recentemente criada. Nisso,
o trabalho da FMC foi imprescindivel. Segundo Espin, as mulheres se aproximavam
da organizacao para compreender as leis propostas pela revolugéo, e era na FMC que
encontravam espaco para discuti-las. Conforme buscamos expor, “a Federagao surge
ndo como uma decisdo da direcdo revolucionaria, sendo como uma demanda das
massas femininas de diferentes setores” (ESPIN, 2018a, p. 37. Traducdo nossa).

Enquanto se dedicavam a essas tarefas, as cubanas foram
convidadas pela Federacdo Democrética Internacional de Mulheres (FDIM) para
participarem do Primeiro Congresso Latino-americano de Mulheres, e encontraram no
convite um impulso para delinear as estruturas da Federacédo de Mulheres Cubanas.
Um comité foi formado para preparar a participacdo naquele evento e serviu de base

organizativa para a instituicao.

Esse Comité de Apoio [Comités de Auspicio] Do Congresso do Chile
comecou a trabalhar rapidamente. Criamos comissdes a nivel estadual e
regional, através de companheiras que conheciamos por seu trabalho
politico, mulheres que tinham prestigio nas provincias por sua participacéo
na luta, esposas e maes de companheiros que haviam caido, e com esses
grupos se criaram os Comités de Apoio. Se fez muito rapido, e é preciso dizer
gue se constituiram comités desde Sierra Maestra, nas montanhas, no
campo, nas cidades. Em pouco tempo se criaram essas bases, que seriam
as da Federacdo de Mulheres Cubanas (ESPIN, 2018a, p. 39. Traducg&o
nossa).
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Foi no Congresso do Chile, alias, o primeiro contato das cubanas com
as feministas soviéticas. A importancia da ocasido se deu, segundo Espin, para
divulgar o que se passava em Cuba, as novas leis e a Revolucao que se iniciava, além
de estabelecer relagbes com mulheres e organizagfes revoluciondrias ndo s6 da
Ameérica, mas também da Europa e Asia. A partir da organizacéo para o Congresso,

se dao as bases para a criacdo da FMC:

Ja praticamente tinhamos uma pequena direcdo na qual estavam
representados todos os setores que haviam colaborado, e nos langamos ao
trabalho de ir até a base com o objetivo de fazer eleicbes em cada delegacao,
as quais se constituiram sem ter nome, e se fez um chamado nesse momento
para cumprir 0s acordos que se haviam tomado no congresso do Chile, mas
ai ja incluimos o que queriamos também: por exemplo, as aulas de primeiros
socorros se fizeram muito mais regulares e se expandiram em todo o pais.
Estabelecemos um método novo e simples que se chamou Ana Betancourt
para as aulas de corte e costura. Comegcamos a trabalhar como uma
organizagdo feminina, a realizar tarefas da salde e muitas reunides para
debater temas da atualidade (ESPIN, 2018a, p. 39. Tradug&o nossa).

A recém organizada Federacao teve papel frente a discussao sobre
as inquietudes das mulheres e a revolucdo que se construia. Se manifestavam de
forma favoravel a Revolucdo e no rechago aos grupos reacionarios contrarios a ela,
inclusive a algumas igrejas cujos parocos incitavam a populacao contra as medidas
tomadas. Um ano apds a sua origem, a FMC ja tinha uma revista prépria, Mujeres®?,
onde publicavam importantes artigos e textos sobre seus interesses, demandas, com
vistas a educacéao e discussao de esterestipos acerca dos sexos etc.

Em pouco tempo, as cubanas lograram a inclusao do aborto voluntario
no sistema publico de saude, e a FMC foi protagonista ao articular as instituicdes de
saude e educacédo na criacdo de um programa amplo de educacao sexual, questdes

sobre as quais nos debrucaremos no item seguinte.

5.3 ASDECADAS DE 1970 E 1980

A década de 1970 foi, conforme expde Cesar (2004), um periodo em
que as politicas sociais iniciadas logo ap0s a revolugcdo se estruturaram e se
institucionalizaram. O Estado cubano fomentava a oferta dos servicos e programas

em diversos setores, com dire¢do do Partido Comunista de Cuba, que embasava sua

91 Traducéo: revista Mulheres. Atualmente também esta na internet, e seu conteddo pode ser acessado
no link http://www.mujeres.cu/
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ac&o nas consultas junto & populacéo, que participava ativamente desse processo. E
nesse periodo que ocorre a maior aproximacao da ilha com a Unido Soviética (URSS).
Em 1976, iniciou-se o periodo em que Fidel Castro assumiu a Presidéncia do
Conselho de Estado da Republica de Cuba, cargo que ocupou até 2008. Desde a
Revolucao até 1976, esteve a frente do pais como primeiro-ministro.

Dessa época, resulta a primeira Constituicdo Revolucionaria,
aprovada em 1976. Outras politicas sdo regulamentadas, normatizadas e
estabelecidas institucionalmente. A titulo de exemplo, em 1974, se outorga a lei de
protecdo a maternidade. Um importante marco para nosso estudo € a aprovacao do
Caodigo Penal pela Assembleia Nacional do Poder Popular, em 1978. O processo de
institucionalizacdo incluia uma nova organizacao politica, com a criacdo dos 6rgdos
do Poder Popular e da Assembleia Nacional, em 1976. Por meio desses 06rgaos,
organizava-se, dentre outras questdes, a participacdo popular nas decisdes em niveis

locais e nacionais.

Este é um periodo caracterizado por uma nova ordem juridica baseada huma
nova Lei Constitucional e por um forte processo de constru¢cdo do consenso,
a partir de todo o processo de preparacao ideol6gica e politica, desenvolvido
pelo Partido ao redor dos congressos que se realizam e das discussdes de
materiais programaticos submetidos ao debate publico e referendado pela
maioria da populacéo, base de construgao do projeto revolucionario (CESAR,
2004, p. 57).

O primeiro Congresso do PCC acontece em dezembro de 1975,
reunindo milhares de delegados e convidados para avaliar criticamente as mudancas
implementadas até entdo. Na ocasido, reconhecem os avangos conseguidos e tragam
0s caminhos e estratégias a serem percorridos para avanc¢ar na construcao de Cuba
socialista®®. Veremos adiante a articulacdo da FMC para pautar o tema dos direitos
sexuais e reprodutivos no Congresso do Partido.

Data desse periodo a aprovacao do primeiro Codigo das Familias,
“considerado o mais avangado para sua época em todo o continente”, ja que
legitimava “o direito de homens e mulheres a uma sexualidade plena e livre”, apesar
de explicitar um enfoque heteronormativo, que predominava “na normativa e na
doutrina do Direito Internacional” (CASTRO ESPIN, 2015, p. 15. Tradug&o nossa).

92 H4 um reconhecimento de que a primeira declaracéo publica sobre o carater socialista da Revolucéo
Cubana tenha sido feita em 1961 por Fidel Castro, apés os ataques estadunidenses em Girén (Batalla
de Girén ou invaséo da Baia dos Porcos).
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As organizacdes de massa, como a FMC, UJC e CDRs, tiveram papel
importante nesse contexto. Juntas do Estado e do Partido, foram incumbidas de “dirigir
a administracdo da sociedade e como consequéncia seu tracado de politica social
obedece aos objetivos de universalismo, gratuidade e justica social” (CESAR, 2004,
p. 57).

No que se refere a politica de saude, ha a conclusdo da construcéo e
ampliacédo de hospitais; a geracao de instituicbes para moradia e cuidados com idosos
e de pessoas dependentes de cuidados; o incremento nas vagas dos cursos
superiores de medicina, odontologia e enfermagem. Como resultado, diminuem os
indices de mortalidade infantil e aumentam a expectativa de vida.

Se em 1965 os cubanos logram incluir o aborto no sistema publico de
saude a partir da compreenséo de que a criminalizagcdo da pratica ou sua realizacdo
de forma clandestina resultava em mortes maternas, consistindo numa violacdo dos
direitos das mulheres, por meio da interpretacéo flexivel da lei ja existente, no final da
década de 1970, o aborto é oficialmente retirado do rol de crimes.

O novo Cadigo Penal®® foi aprovado pela Assembleia Nacional do
Poder Popular em 1978. Na sua redacdo, no Capitulo VI, sobre o aborto ilicito,

considera:

ARTIGO 320. — 1. Aquele que, fora das regula¢cBes de salde estabelecidas
para o aborto, com autorizacdo da gravida, cause o aborto ou destrua de
qgualquer maneira 0 embrido, é sancionado com privacao de liberdade de trés
meses a um ano. A sancao é de privacao de liberdade de dois a cinco anos
se o fato:

a) Se comete por lucro;

b) Se realiza fora das institui¢cdes oficiais;

c) Se realiza por pessoa que ndo seja médico.

(CUBA, 1978, online. Tradugéo nossa).

7

Conforme ja explicitamos anteriormente, Cuba é o Unico pais na
América Latina que nao trata das excec¢des nas quais o0 aborto € toleravel. Considera,
de antemé&o, que o aborto em si ndo é crime. Seu Codigo Penal descreve as situagdes
nas quais o aborto se torna ilegal, criminoso. Pode parecer algo secundario, mas tirar
a pratica do rol de crimes € um passo importante para a sua aceitacdo como direito e

escolha de fato das mulheres, pois distancia a decisdo delas de algo condenavel.

93 Disponivel em: https:/files.sld.cu/prevemi/files/2013/03/ley 21 codigo penal 19791.pdf
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E, de fato, Cuba condena a pratica apenas quando ela é realizada
contra a vontade da mulher ou quando pode oferecer riscos a sua saude — no caso,
se realizada fora das instituicdes de saude e/ou por pessoal incapacitado para isso.
Além disso, a mercantilizacdo do aborto é considerada crime, reforcando o importante
conceito de saude como bem social e ndo mercadoria.

O artigo 321 do Caodigo supracitado traz agravantes do aborto ilicito,
aumentando a pena quando realizado sem o consentimento da gestante; quando por
meio da forga ou de violéncia. O artigo 322 estabelece penas de seis a doses anos
guando a pratica decorra ha morte da gestante. Em seguida, o artigo 323 pune aquele
que, por ter exercido forca, violéncia ou lesdes sobre a gravida ocasione aborto ou
destruicdo do embrido, sem proposito de causa-lo, mas sabendo do estado de
gravidez da mulher. No artigo 324, se estabelece como crime aquele que, sem a
devida prescricdo médica, dispense ou facilite acesso a substancia abortiva ou
direcionada para destruir o embrido (CUBA, 1978, online).

Trata-se de uma importante validagéo da acertada escolha politica ao
incorporar o aborto voluntario ao sistema publico de saude, além de refor¢ca-lo como
direito das mulheres. Isso porque somente a interpretacéo flexivel, em tese, poderia
ser retrocedida ou questionada. A mudanca na lei ratificou a descriminalizacdo do
aborto e deixou claro a posicéo do pais em relacdo ao tema.

Assim, a mudanca na legislagcdo garantiu a possibilidade de
interromper gestagdes voluntariamente a todas as cubanas maiores de 18 anos que,
para isso, poderiam buscar os servicos de saude em todo o territério nacional. Cuba
permitia que as menores de 18 anos realizassem aborto voluntariamente com a

autorizacdo dos seus responsaveis®.

Toda mulher maior de 18 anos, independentemente de seu estado civil ou
conjugal, pode solicitar o aborto até a décima semana de gravidez, prévia
avaliacdo de um trabalhador social e um especialista em ginecologia da
instituicdo onde o solicita, ademais dos exames de laboratério requeridos
(BENITEZ PEREZ, 2014, p. 94. Tradugio nossa).

Benitez Pérez (2014, p. 94. Traducdo nossa) afirma que a legalizacéo

do aborto consiste na reversao de uma clara desigualdade de género, ja que “nao ha

94 O que é revertido anos depois, ao identificarem que muitas vezes a necessidade de autorizacéo dos
responsaveis para a interrup¢céo da gestacdo em adolescentes poderia impedir o acesso ao direito ou
trazer consequéncias indesejadas na relacdo familiar. Para proteger o interesse das adolescentes, hoje
em dia, € possivel que recorram ao procedimento sem necessidade de autorizacéo dos responsaveis.



221

nenhuma préatica médica que seja necessitada somente por homens e que seja
considerada um delito”

Os relatos das entrevistadas e entrevistados nos permitem concluir
que o trabalho da FMC foi fundamental para essa conquista. A organizacao exercia
significativa influéncia no Legislativo cubano, ja que tinha como atribuicdo, enquanto
organizacdo de massas feminina, elaborar, opinar e propor modificacbes em leis,
principalmente (mas ndo somente) naquelas relativas especificamente as mulheres, a
familia e as criancas e adolescentes. Isso se dava tanto em leis de iniciativa da prépria
FMC quanto de outras instituicdes. Uma de nossas entrevistadas destaca que “todas
as leis passam pela FMC, pelas especialistas de FMC” (ECU04)%, o que certamente
contribuiu para a mudanca do texto legislativo acerca do aborto.

A Federagdo, antes mesmo de criar um centro de estudos®®, iniciou
um trabalho investigativo e cientifico acerca da condicdo das cubanas e de areas
importantes para atuacdo, como, por exemplo, educacao e saude. Exemplo disso foi
0 espaco do primeiro congresso da FMC, no qual se analisou os problemas em relagéo
a situacao da mulher e aquilo que se planejava fazer para soluciona-los (ECU02).

O Il Congresso da FMC reconhece a “importancia da educacao sexual
na formagdo das novas geragdes” (CASTRO ESPIN, 2015, p. 14. Traducdo nossa).
Segundo a pesquisadora, esse processo foi contraditério e paradoxal, uma vez que
revolucionou antigas normas e assegurou direitos as mulheres, ao mesmo tempo que
posicoes sexistas perduravam. Alguns exemplos citados pela autora envolvem
declarac6es homofobicas e empecilhos no emprego de pessoas homossexuais nas
politicas de educacdo, cultura e meios de comunicacdo; além de processos
discriminatérios nas universidades e nas fileiras do PCC e da UJC, o que, segundo a
autora, persistiu até o principio da década de 1980.

A entrevistada trabalhadora do Ministério da Educacéo recorda que,
no trabalho da FMC, logo ap6s a Revolucao, identificaram que um dos aspectos da
vida que afetavam as mulheres era que “comecgavam a ter filhos muito jovens, tinham
namero grande de filhos e, como resultado, sofriam de muitas doengas antes do
tempo, além da sobrecarga de trabalho”. Presas ao papel exclusivo da maternidade,

sem possibilidade de compatrtilhar os cuidados ou de escolha real sobre suas vidas,

9 A entrevistada completa dizendo que nem tudo o que a FMC propde é acatado, mas elas sdo ouvidas,
sdo consultadas e respeitadas pelas suas opinides e avaliagées.
9 Centro de Estudos da Mulher, criado em 1997, pela FMC.
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tinham poucas possibilidades de engajamento em outras atividades, sejam
comunitarias, de trabalho remunerado ou politicas.

A partir dessa percepgdo, a FMC comeg¢a um trabalho dirigido as
mulheres, principalmente no que se refere a educagdo em seus direitos ao trabalho,
saude sexual e reprodutiva, direito de proteger-se, planejamento familiar, uso de
meétodos anticonceptivos etc.

Outra entrevistada, histérica membra da Federacdo e da direcdo do
Centro de Estudos da Mulher, reforgca que os direitos sexuais e os direitos reprodutivos
das mulheres séo os primeiros a serem defendidos pela FMC. Segundo ela, esse tem

sido um elemento crucial de trabalho da organizacao:

Que a mulher possa primeiro disfrutar da sua sexualidade, separada da
concepcdo, de uma sexualidade responsavel e protegida; e que possa decidir
0 numero e espacamento entre os filhos, independentemente que mudem as
situagbes econdmicas e sociais, esse € um direito que nés defendemos a
qualquer custo. E um direito que ndo deixamos que toquem (ECU04).

No segundo Congresso da FMC, ocorrido em 1974, as discussoes e
elaboracdes acerca da tematica resultaram, dentre outras coisas, na redacdo de um
pedido ao | Congresso do Partido Comunista de Cuba, que aconteceria no ano
seguinte:

Para que se estabelecesse o0 que fosse necessario para a populagéo cubana
ndo somente eliminar a ignorancia em matéria de reproducdo humana,
incluindo o controle sobre a fecundidade e da sexoterapia, sendo também se
tomar em conta a formagdo de pessoal docente e materiais didaticos
requeridos em todo o pais (ALVAREZ LAJONCHERE, 2013, p. 27. Traduc&o
nossa).

As entrevistadas e 0s entrevistados evidenciam a assimilacdo da
organizacdo de que o tema exigia o envolvimento conjunto do Estado, com vistas a
um programa em nivel nacional, com participacédo do Sistema Nacional de Educacao
e Ministério de Saude Publica.

Pensando e agindo nesse sentido, em pouco tempo, propuseram a
realizacdo de um Programa Nacional de Educagéo Sexual, envolvendo os Ministérios
de Saude Publica e de Educacéo, a FMC e a Unido de Jovens Comunistas (UJC). Foi
quando surgiu 0 GNTES, em 1972: Grupo Nacional de Trabalho de Educacao Sexual,
gue desenvolvia um trabalho interdisciplinar, tendo a FMC como instancia norteadora
superior. Em 1977, lograram espaco para um programa regular de 27 minutos na

cadeia nacional de televisdo para falar sobre educacéo sexual. Outra medida foi a
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traducéo e impresséo de diversos materiais que abordavam a tematica, direcionados
para profissionais, pais e maes, criancas e adolescentes.

Esses esfor¢os resultam, j& na década de 1970, na construcédo de um
programa integral de educacdo sexual que contemplava todos os niveis escolares,
adaptando linguagens e temas para cada idade, conforme nos recorda uma
entrevistada, especialista em educacao para a saude. A educacado sexual, ja naquele
momento, era estruturada e trabalhada de forma intersetorial, envolvendo Ministério
de Educacéo e de Saude Publica, além da FMC, UJC etc.

A legalizacdo do aborto foi uma das politicas relativas aos direitos
reprodutivos das mulheres e com vistas a sua autonomia e vida plena, mas nao veio
sozinha. O tema sempre foi acompanhado do reconhecimento da necessidade e dos
esforcos em educacéo sexual, planejamento reprodutivo, educacao e capacitacao das
mulheres e incorporacao no trabalho remunerado, criacdo de “circulos infantis”, que
surgiram em grande medida para que as mulheres pudessem desempenhar outros

papéis sendo aqueles restritos ao cuidado com os filhos etc.

Se explicitou, como critério de justica social, permitir que todas as mulheres
tivessem 0s mesmos direitos. ja ndo seriam as de escassos recursos as que
realmente terminariam pagando, incluso com sua vida, a penalizagdo do
aborto. Em troca, a sociedade ndo somente deveria garantir o direito ao
aborto seguro, como também trabalhar para reduzir sua pratica, colocando a
disposicdo dos casais, da maneira mais acessivel possivel, métodos
anticonceptivos seguros e eficazes, que permitissem prevenir através da
educacdo sexual e reprodutiva, a gestagdo irresponsavel ou indesejada
(BENITEZ PEREZ, 2014, p. 95. Tradug&o nossa).

Esforcos que abrangem amplamente a problemética em torno da
desigualdade e hierarquizacdo entre os sexos. No Segundo Congresso da FMC,
ocorrido em 1975, um dos assuntos foi a busca por embasamento cientifico e
pedagogico para o trabalho junto as familias com vistas a lograr “que as tarefas do lar
sejam compartilhadas entre todos os membros” (SERRANO LORENZO, 2018, p. 64.
Traducédo nossa).

E consenso o protagonismo da FMC nos direitos reprodutivos das
mulheres, uma vez que seu trabalho engloba desde a investigacéo e reconhecimento
da situacdo da mulher cubana ao embasamento cientifico para seu enfrentamento; a
mobilizacdo e articulacdo das mulheres na reivindicagéo de direitos e implementagao
de politicas sociais; educacao, preparacao e capacitacao para que desempenhassem

outros papéis e fossem inseridas nao sé no trabalho remunerado mas também nas
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esferas politicas; no trabalho junto ao Legislativo ndo s6 nas leis que diziam respeito
diretamente as mulheres, mas como um todo; no trabalho politico e ideolégico junto a
populacado; na educacao para a igualdade; no questionamento de valores patriarcais
etc.

Na década de 1970, quando ocorre a mudanca no texto legislativo
acerca do aborto, o trabalho da FMC colaborou para que ndo houvesse pressao de
grupos contrarios com pretensdes de tolher esse direito: “o momento em que se pauta
0 aborto era de tantas transformacdes sociais em beneficio do povo e em beneficio
das mulheres que se assumiu assim” (ECU02). Ademais, o forte reconhecimento da
FMC enquanto organizacdo legitima e de participagdo massiva auxiliou nesse
processo, pois a populagao via a medida como algo que veio de fato da demanda das
mulheres, pois a organizacao reverberava seus interesses e reivindicagoes.

Nossa entrevistada afirma que a legalizacdo do aborto néo foi vista
como uma politica que estava sendo decidida “de cima para baixo” pela assembleia
nacional, pelo presidente ou pelo governo, mas como “resultado desse processo de
empoderamento que estava ocorrendo no pais, onde as mulheres estavam
participando em todas as esferas da vida” (ECU02). O trabalho realizado pela FMC
criou um nivel de sensibilidade em torno da situacdo da mulher, inclusive com a
tematica dos direitos reprodutivos e do aborto, o que também contribuiu para esse
cenario: “se logrou que majoritariamente fosse aceito” (idem).

Na maioria das entrevistas, comenta-se que, ainda que houvesse
pessoas e grupos contrarios as politicas de abortamento voluntario, esses grupos,
diante de todo trabalho realizado pela FMC e do contexto de transformacfes sociais
benéficas a populacdo corridas na época, ndo tinham forca para barrar tais medidas.
Os horrores testemunhados pela populacdo quando o aborto passou a ser praticado
sem cuidado profissional e capacitado parece ter se somado a isso e mostrado que o
caminho estava na sua incorporacao ao sistema publico de saude.

Na década de 1980, a ilha segue a institucionalizacéo e estruturagcéo
das politicas sociais, ainda que diferencas fossem percebidas em relacédo a década
anterior. Cesar (2004) demonstra em seu estudo o porqué a década foi caracterizada
como o periodo de “retificacao de erros e de tendéncias negativas”. Grosso modo, as
estratégias econdmicas trilhadas nos anos anteriores dao sinais de desgastes. Nas

palavras da pesquisadora:
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depois de quase trés décadas de implementacdo de um projeto de
transformacédo social em diversos ramos, 0 socialismo cubano sofre uma
grave crise em sua histéria. Depois de ter experimentado um refor¢co do
sistema em cada uma das ordens, o sistema politico impde limites ao sistema
social em geral, basicamente no econémico e no cultural, que trazem como
consequéncia, em meados da década de 1980, sinais de desgaste do modelo
de transicdo socialista tanto na consecucao dos objetivos tracados, como na
sua adequacdo as novas condicbes nacionais e internacionais (CESAR,
2004, p. 62).

Havia uma sobrecarga do Estado em suas funcdes econdmicas e
administrativas, ja que consistia no “responsavel quase absoluto” (idem) por todos os
processos instaurados, ndo so a nivel social, mas também individual. Os sinais dessa
crise comecam a ser sentidos, segundo a autora, em meados dos anos 1980, e tem a

ver com as seguintes tendéncias:

[...] dogmatismo em matéria de planejamento; a falta de criatividade na
aplicacdo do centralismo democratico; a burocratizacdo; as diferencas em
medidas econbmicas, juridicas e politicas; a assimilacdo acritica dos modelos
socialistas europeus; a absolutizacdo do papel dos mecanismos econémicos;
0 manejo tecnocratico da economia; o estranhamento do quadro diretivo e o
esquecimento do trabalho com o homem (Documento/PCC, 1986) (CESAR,
2004, p. 62).

A partir desse reconhecimento, entre 1986 e 1990, acontece o
“Processo de Retificacdo de Erros e de Tendéncias Negativas", construido no Il
Congresso do PCC, como resposta a crise instaurada no pais e que buscavam
aperfeicoar a sociedade cubana como um todo, sem, contudo, realizar mudancas
radicais no modelo econdmico.

O inicio desse processo se da pouco tempo antes da queda do campo
socialista (URSS e leste europeu), o que, unido ao incremento do bloqueio imposto
pelos EUA, produz uma grave crise em Cuba. Os esforgos canalizados no Processo
de Retificacdo de Erros e Tendéncias Negativas séo, de certa forma, prejudicados, e
0 pais vé a necessidade de medidas de emergéncia para “amortecer, no maximo
possivel, os efeitos da crise sobre a populagéo” (CESAR, 2004, p. 63).

No geral, Cesar (2004) postula que o periodo dos anos 1980 pode ser
considerado de consolidagdo das conquistas cubanas, “uma etapa de busca da
igualdade substantiva em contraposigao a formal” (idem). Ainda que contraditério, os

anos 1980 expressaram avanco nas politicas sociais em meio aos sinais de crise.
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Data dessa época as primeiras acdes junto a populacao trans, sendo
uma delas a primeira cirurgia de resignacao sexual realizada na ilha em 1988. Tais
cirurgias foram suspensas pelo MINSAP ap0s desaprovacao por parte da populacao.
Outro resquicio patriarcal é observado no Codigo Penal de 1978, que mantinha o
crime de “escandalo publico”, no qual se penalizava o assédio sexual perpetrado
apenas por homossexuais®’.

Castro Espin (2015, p. 17. Traducdo nossa) avalia que, na época, 0
enfoque da educacdo sexual cubana era biologicista, e somente incluia instrucbes
acerca dos 6rgaos reprodutivos nas disciplinas de biologia do ensino médio, com uma
perspectiva “patologizante e enfaticamente biomédico”, centrando suas mensagens
‘na prevencdo da gravidez precoce e das enfermidades de transmisséo sexual”.
Apesar do significativo avango no reconhecimento dos direitos sexuais e reprodutivos,
bem como no esforco para oferta de servicos de qualidade, a autora reitera a
existéncia de mensagens direta ou indiretamente sexistas, homofobicas e transfébicas
naquele momento.

No que se refere a saude, em 13 de julho de 1983, a Assembleia
Nacional do Poder Popular aprova a lei nimero 41, que estrutura e regula a oferta
dessa politica a nivel nacional. A lei estabelece a oferta dos servicos de saude pelo
Estado, organizados por meio do Ministério de Saude Publica. O artigo quarto dispde
sobre os fundamentos da saude publica na ilha, considerando: 1) direito de toda a
populacédo; 2) carater estatal e gratuidade; 3) carater social do exercicio da medicina;
4) orientacao profilatica; 5) planificacéo socialista; 6) aplicacdo adequada dos avancos
cientificos e técnicos; 7) participacdo ativa e organizada da populacgéo; 8) colaboracao
internacional; 9) prestacdo de ajuda em saude como dever internacionalista.

Data de 1984 a inauguracdo da equipe composta por meédico e
enfermeira da familia, que atuavam nas comunidades, muito préximas a populagéo
no nivel primario em saude. Com vistas a uma medicina preventiva, os consultérios
foram equipados com o basico, e seus profissionais ofertam atendimento direto as
familias, conhecendo sua formacao, histérico, cotidiano, além das caracteristicas

daquele territorio, uma importante medida no acesso da populag¢édo cubana a saude.

97 Situacdo que muda em 1997, quando se elimina o delito de escandalo publico e o substituiu pelo
crime de “ultraje sexual”, abrangendo qualquer requerimento sexual, sem relevancia de orientagcéo
sexual ou identidade de género. (CASTRO ESPIN, 2015).
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A Medicina Geral Integral foi formacédo essencial nesse processo, e as policlinicas,
com especialistas de varias areas, apoiavam o atendimento a nivel primario em saude.

Ao mesmo tempo, seguiam os investimentos em hospitais e outros
servigos de assisténcia médica, componentes dos niveis secundarios, terciarios e
quaternarios de atencdo em saude. Esforcos transversais eram empenhados na
busca pela melhoria das condi¢cbes de saude da populacdo, como, por exemplo, no
setor de moradia. Observando o déficit habitacional e os impactos das moradias
precérias na saude da populacdo, os cubanos intensificam os trabalhos para enfrentar
essa problemética.

Alguns dos reflexos dessas medidas podem ser observados no trecho

abaixo:

Para 1989, a taxa de mortalidade infantil estava a 11,1 por mil nascidos vivos
(antes da Revolucéo era mais de 60); a esperanca de vida a 74,5 (antes era
de 62,2); o nimero de habitantes para cada médico era de 303 (antes, era de
1076); a mortalidade materna, é de 2,2 (CESAR, 2004, p. 65).

Cesar (2004) comenta o desafio enfrentado pelo sistema publico de
saude cubano com o aparecimento da dengue hemorragica na ilha, sobrecarregando
seus servigos e refletindo aumento da mortalidade infantil, ainda que esse quadro
tenha sido revertido, chegando aos niveis expostos acima.

Vimos também que a década de 1980 termina de forma dramatica na
ilha, que ja enfrentava sinais de desgaste com seu sistema econémico, e precisou
enfrentar, além disso, a queda do bloco socialista, grande parceiro de Cuba, e a
intensificacdo do embargo imposto pelos EUA. A crise tera reflexos importantes em
diversas areas, inclusive os direitos reprodutivos, conforme veremos no proximo item.
Um dos exemplos € a precarizacdo das condicbes de vida que, de acordo com a
analise de Benitez Pérez (2014), influencia na reducdo da taxa de fecundidade das

cubanas.

5.4 A DEcADA DE 1990

A crise anunciada no final dos anos 1980 afeta intensamente a
sociedade cubana na década de 1990. A dissolucao do bloco socialista, associada a
intensificacéo do bloqueio imposto pelos EUA & ilha, incide em privacdes no cotidiano
dos cubanos, que envolveram desde alimentacéo, transporte publico, eletricidade até

medicacdo. A escassez foi sentida pelas familias dentro das casas e também na oferta
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das politicas publicas: ainda que os servicos ndo fossem fechados, a falta de
determinados itens prejudicava seu andamento. Esse desolador cenario exigiu do pais
medidas para amortecer os impactos na vida da populagao cubana.

Tais medidas envolveram reformas, processos de descentralizacao
das estruturas e responsabilidades do Estado, liberalizacdo da economia, abertura ao
capital estrangeiro e ao turismo, autorizacao do trabalho por conta prépria, dolarizacéo
da economia, mudancas na politica de educacéo, voltada para o trabalho, ampliacao
dos setores econOmicos, investimento na industria farmacéutica e equipamentos
meédicos e tecnologia de ponta etc. (CESAR, 2004).

Cesar (2004) caracteriza dois momentos na década de 1990, sendo
o primeiro deles, até 1993, marcado pelo impacto da queda do campo socialista; e o
segundo, a partir de 1994, da retomada da economia por parte dos cubanos.

O contexto experimentado por Cuba produziu aprofundamento das
desigualdades sociais, sendo um dos aspectos observados no aumento da
“‘populacdo em risco”, considerada aquela que nao tem condi¢gdes de satisfazer
alguma necessidade bésica, necessitando de prote¢cdo do Estado. Segundo os dados
apresentados pela autora, em 1989, esse grupo representava 6% da populacao,
aumentando em 1995 para 20%. Ja em 1998, esse percentual decresce para 15%,

mostrando sinais da retomada econdmica citada acima.

Apesar das dificuldades, os orgamentos fundamentais das politicas sociais
no contexto cubano continuaram correspondendo ao paradigma socialista de
bem-estar e ndo se tomaram medidas de choque nem programas de ajuste
do tipo preconizado pelo FMI. Teve continuidade a execugdo de programas
por etapas para responder as novas necessidades da populacdo e dessa
forma enfrentar os efeitos da crise, exercendo um papel importante a
contribuicdo das diversas instituicbes politicas e sociais e, inclusive,
organizacdes internacionais (CESAR, 2004, p. 74).

Exemplos do efeito da crise nas politicas sociais sdo o déficit no
abastecimento de alimentos nos servigcos e para a populacdo; a escassez de papel,
que prejudicou a impressdo de material didatico; a falta de combustiveis e seu
rebatimento no transporte publico; o desprovimento de medicagbes, quedas de
energia e agua etc.

Materializando a crise em indicadores em saude, o perfil
epidemiologico na ilha, que vinha apresentando estabilidade, em 1990 foi ameacgado,

ainda que “as taxas de incidéncia de problemas de saude ndo serem alarmantes se



229

comparadas com outros paises” (CESAR, 2004, p. 79). A grave crise prejudicava a
oferta de servicos e refletia no cotidiano da populagcédo que, dentre outros fatores, teve
dificultado o0 acesso aos servigcos de saude. Nesse contexto, o trabalho do médico de

familia dentro das comunidades, no interior dos territorios, foi central.

Apesar dos problemas enfrentados, dos 17 indicadores de salde
considerados pela Pesquisa de Desenvolvimento do PNUD (1997), a
conquista relativa somente em um desses indicadores é média (disparidade
rural/urbana a respeito do acesso a agua potavel) e em outro, é baixo
(disparidade rural/urbana a respeito do acesso ao saneamento); enquanto em
15 dos demais indicadores, é alta comparando-se aos s paises
industrializados (CESAR, 2004, p. 80).

A crise reverberou na populacdo de diversas maneiras, inclusive
como parte dos componentes que explica a queda das taxas de fecundidade da
época. Nas palavras de Maria Elena Benitez Pérez (2014, p. 90. Traducdo nossa),
importante pesquisadora do CEDEM - Centro de Estudos Demogréaficos, da

Universidade de Havana:

Enquanto a partir de 1989 — ano que marca a perda do grosso comercio
internacional de Cuba devido ao colapso do bloco socialista europeu e,
portanto, o inicio de severas contracdes econdmicas na ilha — as
consideracgtes das familias acerca das dificuldades cotidianas comegaram a
desempenhar também um papel de importdncia na regulacdo dos
nascimentos.

A década de 1990 também é marcada, como vimos no capitulo
anterior, quando falamos sobre a situacéo brasileira, pelas Conferéncias da ONU, que
discutiram aspectos importantes sobre populacéo e direitos sexuais e reprodutivos.
Cuba esteve presente nessas Conferéncias, tendo em Vilma Espin sua grande
representante e lider da delegacéo cubana. Segundo Benitez Pérez (2014), Espin foi
guestionada, em Cairo, sobre o que a Federacdo de Mulheres Cubanas pensava

sobre planejamento familiar, ao que respondeu:

Para nos, planejamento familiar significa dar a nossa populacdo a
possibilidade de decidir consciente e responsavelmente sobre o nimero de
filhos e 0 momento de té0los; ou seja, planejar em sentido direto da palavra
o tamanho da familia; ndo deixar a causalidade, ao descuido, essa questédo
t&o importante, de tanta envergadura que é ter filhos (ESPIN apud BENITEZ
PEREZ, 2014, p. 96. Traduc&o nossa).

Para exercer esse, que considerava um direito humano fundamental,

afirmava ser importante “capacitar, dar orientacdo sobre 0s mecanismos da



230

reproducdo humana e as possibilidades anticonceptivas que permitem evitar uma
gestacao inoportuna”. acompanhando esse trabalho educativo com a disposicéo de
uma ampla e diferenciada gama de anticonceptivos acessiveis a todos.

No ano seguinte, em 1995, acontece o VI Congresso da FMC, que
teve como um dos resultados a elaboracdo do programa para uma maternidade e
paternidade responsaveis. Tal programa objetivava melhorar a qualidade da atencéo
a mulher durante a gestacao, parto e puerpério, o cuidado com o recém-nascido, bem
como a preparacédo dos pais e da familia (SERRANO LORENZO, 2018).

Ja4 mencionamos o trabalho investigativo e cientifico da FMC. Em
1997, a instituicdo inaugura o Centro de Estudios de la Mujer. Trata-se da uma
instancia da préopria FMC que levaria adiante o trabalho anteriormente desenvolvido
no interior da Federac&o com pesquisa e estudo acerca dos temas que tangenciassem

a situacao das mulheres. O Centro:

Realiza e promove investigagbes com enfoque de género, coordena
metodologicamente as atividades da catedra de género que existem nas
universidades cubanas e, conjuntamente com o Ministério de Educacéo e o
Ministério da Educacdo Superior, contribui com a institucionalizacdo da
orientacdo de género no ensino universitario, assim como a melhoria de
materiais e na preparacdo de profissionais dirigidos a eliminar as
disparidades de género na educacdo. Entre as linhas de investigacao
relacionadas com os temas de familia se encontram “género e familia” e
“violéncia familiar”, desta maneira alguma das produgdes cientificas se
localizam em: “situagao da infancia, a adolescéncia, a mulher e a familia em
Cuba”, “familia, género e comunicagido interpessoal’; entretanto, as
investigacdes tém reconhecido, segundo a Alvarez (1995), que existem ainda
lacunas identificadas em outros aspectos da teoria e o enfoque de género e
familia. S&o eles: masculinidade, violéncia de género, relagbes de género na
familia, responsabilidade materna e paterna; género e poder,
homossexualidade, entre outros (SERRANO LORENZO, 2018, p. 66.
Traducdo nossa).

Além do referido Centro, a década de 1990 testemunha a cria¢do pela
FMC das Casas de Orientacdo a Mulher e a Familia, que “se caracterizou pela
introducdo da perspectiva de género no trabalho académico, intersetorial e
comunitario” (CASTRO ESPIN, 2015, p. 18. Tradugdo nossa). Nas Casas, presentes
em toda a ilha de forma territorializada, voluntarias de diversas areas profissionais
atendem, orientam e capacitam mulheres e suas familias. Advogadas, pedagogas,
psicologas, médicas, trabalhadoras sociais, entre outras especialidades a depender
do municipio, ficam a disposi¢cédo das mulheres que delas necessitarem. As Casas de

Orientac&do da Mulher e da Familia, “tém boa relagdo com as instituicées do governo
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e do territério, e canalizam as demandas com os respectivos servigos” (ECU04).
Nelas, realizam trabalho comunitario em grupos e apoio individualizado.

Também data desse periodo a implementacédo do projeto maternidade
e paternidade responsaveis, em 1992, como parte do Programa Nacional de
Educacdo Sexual; a inclusdo de Céatedras da Mulher ou de Género em todas as
universidades e instituicdes de ensino superior, em 1993; e, em 1997, a estruturacao
de um grupo nacional de atencao e prevencao a violéncia intrafamiliar. Varios eventos
e seminarios séo realizados com essas tematicas nesse momento.

As politicas educacionais e de saude que ja vinham sendo
implementadas nas décadas anteriores seguem sendo aprimoradas e delineadas de
acordo com o contexto da ilha, que variava conforme a situacdo econémica do pais e

a conjuntura internacional. Segundo Castro Espin (2015, p. 19. Traduc¢ao nossa)

O compromisso da politica governamental em relagdo ao avanco da mulher
passou do processo de participagdo iniciado na década de 1960 e a
introducdo do termo igualdade nos anos 1970, para a explicitacdo da
categoria género, contida no Plano de Acdo Nacional de Seguimento da
Conferéncia de Beijing, aprovado em 7 de abril de 1997 como acordo do
Conselho de Estado.

Vimos que desde o seu inicio, os direitos reprodutivos sdo centrais
nos trabalhos da FMC, que logrou a organizacdo de politicas de socializacdo do
cuidado, como os circulos infantis, de politicas de educacdo sexual, oferta de
contraceptivos, e a politica de abortamento voluntaria — tanto sua incorpora¢do no
sistema publico de salde como a posterior mudanca no Cédigo Penal no que se refere
ao tema.

As entrevistas realizadas nos evidenciam a efetiva participacdo das
cubanas, na década de 1990, nas Conferéncias da ONU. Quase todas as
entrevistadas e entrevistados mencionam a influéncia dos postulados pelos
dispositivos internacionais, principalmente aquelas do Cairo, no desenho das politicas

cubanas relativas aos direitos sexuais e reprodutivos.

5.5 ABORTO E DIREITOS REPRODUTIVOS NOS ANOS 2000 A ATUALMENTE

A descrigdo dos periodos anteriores nos permite afirmar que o aborto

na ilha é considerado parte dos direitos reprodutivos das mulheres, medida que nao
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veio sozinha e segue até hoje sendo aprimorada. Envolveu esforcos na educacéo
sexual, contracepcédo etc. Da mesma forma, ha em Cuba uma tendéncia de seguir
aprimorando as politicas sociais de forma geral, conforme pudemos perceber em
Cesar (2004), e nas entrevistas com 0s especialistas de diversas areas. Esse
movimento reflete nos direitos reprodutivos e na politica de abortamento voluntario.
Nesse periodo, ha duas mudancas na presidéncia do pais: Fidel Castro deixou o cargo
em 2008 apds problemas de saude, sendo substituido por Raul Castro, que
permaneceu presidente até o ano de 2018. Em seguida, Miguel Diaz-Canel se tornou
presidente da ilha, cargo que ocupa até os dias atuais.

A ilha chega nos anos 2000 com um forte sistema de saude publico,
voltado para a prevencao e a atencado muito préximas a populacao.

Cuba conta com um sistema Unico de saude, baseado na atencéo
primaria com carater intersetorial, integral e descentralizacdo de servicos
especializados desde o0s niveis terciario e secundario até o policlinico, que assume a
promocdao, prevencdo, tratamento e reabilitacdo da saude, e abarca um numero de

consultérios do médico e enfermeira da familia inseridos na comunidade.

Cuba conta com um sistema unico de saude, baseado na atengdo primaria
com carater intersetorial, integral e descentralizacdo de servigos
especializados desde os niveis terciario e secundério até o policlinico, que
assume a promocao, prevencao, tratamento e reabilitacdo da salde, e abarca
um numero de consultérios do médico e enfermeira da familia inseridos na
comunidade (GRAN ALVAREZ et al, 2013, p. 823. Tradug¢ao nossa).

A proximidade entre a politca de salude e seus usuérios,
principalmente nos territérios, € um ponto destacado em grande parte das entrevistas
como um importante fator ao acesso das mulheres aos servicos de planejamento
familiar e do exercicio do direito de decidir, incluindo o aborto. A prépria equipe dos
consultérios de saude da familia pode orientar sobre a interrupcao de gestacoes, que,
a depender do tempo gestacional, sera realizada na atencéo primaria em saude.

Outro ponto observado ao longo das sec¢fes anteriores é a influéncia
da situagdo econ6mica na qualidade dos servi¢cos sociais ofertados na ilha, muito
prejudicada pelo bloqueio estadunidense. Ainda que o Estado direcione esfor¢cos para
manter a sua regularidade, as crises econdmicas e a intensificacdo do blogueio em

determinados contextos resultam na escassez de itens importantes, como
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combustivel, insumos farmacos, medicamentos, preservativos etc. Situacdo que
impacta na estabilidade da disponibilidade dos anticonceptivos.

O Centro Nacional de Educagéo Sexual (CENESEX, 2015) avalia que,
mesmo com 0s nitidos avanc¢os, Cuba ainda demonstra problemas com relacdo aos
direitos sexuais e reprodutivos. Tais como: a persisténcia de tradi¢des culturais que
atribuem as mulheres maior responsabilidade no cuidado com os filhos, bem como
limitam sua participacdo em diversos ambitos sociais; a iniciagdo sexual prematura,
sem suficiente sentido de responsabilidade; a utilizacdo inadequada de métodos
contraceptivos, apesar de sua cobertura universal; insuficiente preparacdo para
desempenho de paternidade e maternidade responséaveis; taxa elevada de gravidez
na adolescéncia etc. Os obstaculos identificados pelo Centro também envolvem a
formacao de pessoal capacitado nos temas da sexualidade e a quantidade baixa de
trabalhadores para o desenvolvimento dos programas correlatos.

Mariela Castro Espin (2015, p. 13. Tradugcdo nossa), diretora do
CENESEX, afirma que a sociedade cubana atualmente € um cenario “de contradigbes
entre os modelos de dominacéo, historicamente herdados dos sistemas colonial e
neocolonial, e seu projeto revolucionario emancipador’. Portanto, ainda que
materialize importantes e profundas transformacdes e avancos em diversos aspectos,
expressa a persisténcia de “processos de reproducao de desigualdades”, diante dos
quais se alcam os desafios para a sociedade cubana.

A pesquisadora considera que o pais segue, nos anos 2000, o
aprimoramento das estratégias em educagao sexual, e o trabalho de “advocacy” e
incidéncia politica contribuiram para superar o enfoque biomédico, estigmatizante e
patologizador que havia predominado até entdo, substituindo-o por uma perspectiva
social e de direitos humanos.

Objetivando reverter tais situacdes, nos anos 2010, Cuba investe na
producdo de relevantes guias e manuais para atuacao dos servigos de saude sexual
e reprodutiva e de planejamento familiar. Esses materiais englobam desde
informagdes técnicas sobre os meétodos, indicagcbes e contraindicacdes, efeitos
esperados e colaterais, a estrutura fisica e de pessoal necesséria para funcionamento
dos servicos, padrbes de qualidade, até diretrizes e estratégias comunicacionais junto

a populacéo, aléem da forma adequada de realizacdo de exames.
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Contém nos textos 0s marcos conceituais sobre direitos reprodutivos,
planejamento familiar, satde sexual e reprodutiva. No Guia para atuacao dos servi¢os
de planejamento familiar, se reconhecem os direitos reprodutivos como parte dos
direitos humanos, trazendo um diagndstico critico da situacdo do pais em relacdo a
eles, os avancos e desafios, bem como as propostas para enfrenta-los (CUBA, 2018).

Em relacdo ao aborto, o documento supramencionado revela o
seguinte panorama: entre a década de 1980 a 2005, as taxas de aborto na ilha cairam
de 42,1 a 19,1 a cada mil mulheres em idade reprodutiva (entre 12 e 49 anos).
NUmeros que aumentam entre as adolescentes: nesse periodo, 20% delas (entre 15
e 19 anos) referiam ja ter passado por um aborto (CUBA, 2018).

A partir de 2005, esses indices se elevam, o que o Departamento
Materno Infantil, do MINSAP, credita a “insuficiente informacéao e orientacédo sobre as
vantagens da anticoncepcdo disponivel que recebem as mulheres e seus
companheiros, fundamentalmente adolescentes, nos servicos de saude sexual e
reprodutiva” (CUBA, 2018, p. 2. Traducdo nossa). Além disso, elencam como
importantes empecilhos a disponibilidade instavel dos métodos anticoncepcionais,
questodes relativas as desigualdades de género e “aspectos de carater social, cultural,
informativo e comunicacional” (CUBA, 2018, p. 4. Tradu¢do nossa).

Benitez Pérez (2014, p. 100), num esforco para explicar o que

consideram altas taxas de aborto no pais, escreve:

Esse elevado numero de abortos se justifica entre as mulheres cubanas por
diversas razdes, entre as quais sobressaem: uma idade impropria para a
gestacdo e uma gravidez muito préxima ao Ultimo parto, a dificil situacao
econdmica, desconhecimento dos diversos métodos anticonceptivos ou seu
mau uso, pouca disponibilidade de anticonceptivos modernos no pais, falhas
de alguns métodos, até obstaculos a projetos pessoais ou prejuizos e
condi¢cdes materiais e familiares inadequadas.

Nesse trecho, esté presente os efeitos da condi¢éo de vida na escolha
das mulheres, algo que nos move a refletir. ha escolha livre, de fato, quando
condicionada a precariedade do cotidiano?

As taxas de aborto no pais estdo entre as mais altas reportadas na
América Latina. Isso porque, segundo Vega Hernandez e Vega Hernandez (2014, p.
197), trata-se, em primeiro lugar, de uma pratica tradicional no pais. Além disso, “a
informacdo estatistica se encontra muito bem contabilizada e mostra grande

confiabilidade, o que ndo se pode garantir em muitas partes do mundo”
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Para contornar esse cenario, o governo cubano aposta na ampliacao
do acesso, principalmente de adolescentes, a servi¢cos de saude sexual e reprodutiva
de qualidade, bem como a melhoria da educagéo integral sobre sexualidade. Coloca
entre os desafios para a saude sexual e reprodutiva “a elevada taxa de fecundidade
entre adolescentes, 0 excessivo uso do direito ao aborto além do desejado,
especialmente em mulheres menores de 20 anos” (CUBA, 2018, p. 1. Tradugéao
nossa).

O MINSAP intenciona trazer a responsabilidade da contracepc¢ao para
os homens que, historicamente, pouco se responsabilizam no assunto (BENITEZ
PEREZ, 2014; CUBA, 2018; CUBA, 2019). O que implica aproxima-los da préatica do
aborto, conforme nos afirmou um dos entrevistados ao informar a intengcédo do MINSAP
em incentivar a presenca deles junto as mulheres que buscam o procedimento,
compartilhando com elas as orientacdes e tudo que envolve a decisdo e suas
consequéncias.

Tanto o Manual para atencdo a saude sexual e reprodutiva (CUBA,
2019), o Guia de atuacéo para os servicos de planejamento familiar (CUBA, 2018)
quanto diversas autoras (BENITEZ PEREZ, 2014; VEGA HERNANDEZ, VEGA
HERNANDEZ, 2014; GRAN ALVAREZ et al, 2013) e entrevistadas revelam a
preocupacao de Cuba com os niveis de gravidez na adolescéncia, que tem se mantido
ou aumentado ligeiramente nos ultimos anos. Benitez Pérez (2014, p. 99. Traducédo
nossa) afirma que “no geral, a percepg¢ao de risco associado a pratica de relagdes
sexuais segue sendo baixo, por isso o fazem sem protecao”.

O Guia de atuacao para os servicos de planejamento familiar (CUBA,
2018) traz interessantes dados acerca da cobertura sobre anticoncepcao no pais, que
apresentou, em 2017, indice de 77,1% entre as mulheres sexualmente ativas. Entre
0os métodos mais empregados, estdo os dispositivos intrauterinos (50%), a
esterilizagdo (23%), os preservativos (14,5%) e as pilulas hormonais (8%).

Miriam Alicia Gran Alvarez, Rosa Maria Torres Vidal, Libia Margarita
Lopez Nistal e Maria Elena Pérez Leyva (2013) apontam que a cobertura
anticoncepcional em 1980 era de 70%, caindo para 66% em 1985 e 60,9% em 1990
— periodo que coincide, conforme vimos nos itens anteriores, com a grave crise
econdmica enfrentada pelo pais. Esses indices voltam a subir a partir de 1993 (70%),
chegando a 77,8% em 2012.
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Benitez Pérez (2014) faz uma discussdo sobre o conhecimento
acreditado e o conhecimento real acerca dos métodos contraceptivos. O primeiro se
refere a pergunta “quais métodos conhece ou de quais ja ouviu falar?”. Ja o segundo
remete ao conhecimento de fato empregado pela populagdo, materializado nas
questdes “quais métodos ja utilizou, onde os consegue, quem te orientou, qual te
convém mais” etc.

Segundo a autora, pesquisas revelam que, quando se avalia a
cobertura de informacdes sobre métodos contraceptivos levando em conta o
conhecimento acreditado, essa € universal. Entretanto, quando miramos o
conhecimento real, esses niveis sGo menores.

Tanto entre os homens como entre as mulheres sédo mais elevadas as
porcentagens de quem diz conhecer ou ter ouvido falar de ao menos um
método anticonceptivo do que aqueles que realmente os usaram alguma vez.
S&o as mulheres quem os utilizam em uma proporcgéo ligeiramente maior, o

que é condizente com os tipos de metodos mais conhecidos e utilizados no
pais (BENITEZ PEREZ, 2014, p. 97. Tradug&o nossa).

Em 2011, o MINSAP publica a Resolucédo Ministerial nimero 24, que
aprova normas de saude para interrupgao voluntaria de gestacao. No texto, € frisada
a decisdo soberana da mulher e se orientam quais métodos empregar em

determinadas situagdes, conforme vemos abaixo:

Ainterrupcao voluntaria da gravidez se classifica segundo a idade gestacional
da gravida da seguinte forma:

a) até 6 semanas em servi¢cos de regulacdo menstrual,

b) até 12 semanas, sem restricdo quanto a zona de residéncia da gravida;

¢) com mais de 12 até 22 semanas, por razdes médicas ou de salde;

d) com mais de 22 a 26 semanas, por razdes terapéuticas de causa genética;
e) com mais de 26 e até 35 semanas, de forma excepcional por razbes
terapéuticas de causa genética

(MINSAP, 2011. Traducéo nossa).

E recente, ademais, a inclusdo da possibilidade de objecdo de
consciéncia aos médicos que se contrapdem a realizar interrupgdes de gravidez, de
acordo com o entrevistado ECUOQ3, diretor de saude materno infantili do MINSAP.
Segundo ele, “aprovamos para o aborto voluntario até as 12 semanas, mas para o
aborto terapéutico [...] eles tém que fazer ainda que tenham objec&o de consciéncia,
pois esta no seu dever como médico”. Questionado sobre a possibilidade de a objegao
de consciéncia dificultar o acesso das mulheres ao direito ao aborto, o especialista

afirma que esse “ndo € um padréo cultural e nem esta na formacéo basica do medico
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o fendBmeno da objecdo de consciéncia. E minima a expressédo (ECU03). Sobre isso,
aprofundaremos no préximo capitulo.

No esforco para eliminagdo das desigualdades entre homens e
mulheres, o governo cubano langa, em 2021, o “Programa Nacional de Adelanto de la
Mujer”®® (Programa Nacional para Avanco da Mulher, em nossa tradugéo), resultado
de contribuicbes importantes da FMC, centros de estudos, pesquisadores e
especialistas, bem como consulta junto a populacdo. O programa, instituido pelo
Decreto presidencial 198 de 2021, se justifica da seguinte forma: ainda que observem
avancos no que se refere a incorporacédo das mulheres nas diversas esferas publicas
e na equidade, o pais reconhece que ha desafios na luta contra as manifestacdes de
discriminagéo e violéncia nos ambitos trabalhistas, familiares, na promog¢é&o a cargos
de direcdo e nos meios de comunicagao.

O programa possui sete eixos, sendo eles: 1. Empoderamento
econdbmico das mulheres; 2. Meios de comunicacdo; 3. Educacado, prevencao e
trabalho social; 4. Acesso a tomada de decisfes; 5. Legislacdo e direito; 6. Saude
sexual e reprodutiva; 7. Estatisticas e investigacdes. Diversas instituicbes sao
envolvidas na sua execucéo, desde ministérios e organizacfes ndo governamentais
as universidades, centros de pesquisa etc.

No que se refere ao eixo de saude sexual e reprodutiva, ha indicacéo
de capacitacdo para profissionais atuantes no programa de maternidade e
paternidade responsaveis; reforco da educacdo sexual enfatizando o respeito as
diferencas, mirando a igualdade de género e buscando reduzir os indices de relacao
sexual precoce, gravidez na adolescéncia e aborto; fortalecimento dos servicos de
saude sexual e reprodutiva, incluindo os de reproducdo humana assistida e de
procedimentos para populacao trans; estimulo as condi¢des objetivas e subjetivas que
proporcionem o aumento das taxas de fecundidade; assegurar as mulheres o direito
de decidir etc.

Outro importante marco € a reformulacdo do Codigo das Familias,
processo que teve estopim com a aprovagao do novo texto em setembro de 2022. O
Cddigo das Familias foi a referendo popular no dia 25 de setembro de 2022, ap6s

construcdo por especialistas e com intensa participacdo da populacdo mediante

98 0] texto completo do Programa pode ser lido aqui:
https://oig.cepal.org/sites/default/files/2021 dp198 cub.pdf



https://oig.cepal.org/sites/default/files/2021_dp198_cub.pdf

238

debates e consultas, nas quais também se poderiam propor mudancas, adi¢coes,
supressodes. Na ocasido, o texto final foi aprovado por mais de dois tercos dos votantes
cubanos. O Cdédigo reconhece os diferentes tipos e arranjos familiares, estabelecendo
as pessoas e casais homoafetivos o direito ao casamento, a ado¢do e a gestacao
solidaria.

O Cadigo das Familias estabelece o casamento igualitario, além dos
direitos de todos os membros da familia: criangas e adolescentes, idosos, mulheres e
homens. Menciona o0s direitos sexuais e reprodutivos, bem como a
corresponsabilidade no cuidado com filhos e outros membros da familia, buscando
eliminar a historica desigualdade entre homens e mulheres nas relacdes familiares. A
protecdo dos avos cuidadores, prevencao de violéncias, regulamentacao de pensdes
etc. também estdo contidas na proposta. O novo Codigo das Familias elimina o
casamento infantil e a diferenca de idade entre os sexos para permissdes de
matrimonio, um relevante avanco para a ilha.

Reafirma os direitos sexuais e reprodutivos, a autonomia sobre o
proprio corpo e estabelece a valorizacdo econémica do trabalho doméstico e de
cuidados. Sobre isso, a matéria no Cuba Debate, escrita por Dixie Edith, ressalta a
fala de Yamila Gonzélez Ferrer, vice-presidenta da Unido Nacional de Juristas de
Cuba (UNJC):

Oferecer protecao juridica as pessoas cuidadoras que, em um pais marcado
por diferentes estere6tipos machistas, sdo essencialmente mulheres,
também esta protegendo o seu bem-estar. A isso se soma 0 passo
importantissimo que representa o reconhecimento do aporte econémico das
tarefas de cuidado, junto a incorporacdo da possibilidade de compensacéo
econdmica por realizd-las, ou pela dedicacdo a tempo integral ao trabalho
domeéstico. Tudo isso busca proteger a autonomia das mulheres, maioria hoje
entre a forca técnica e profissional do pais, mas que muitas vezes se veem
obrigadas a deixar empregos bem remunerados pois tém familiares
dependentes sob sua responsabilidade (CUBA DEBATE, 2022, online.
Traducdo nossa).

O artigo quarto, sobre os direitos das pessoas no ambito familiar, em
sua alinea f, reitera a igualdade plena entre homens e mulheres e a distribuicdo
equitativa do tempo destinado ao trabalho doméstico e de cuidados entre todos os
membros da familia, sem que haja sobrecarga. Na mesma frase, esta disposto o
respeito ao direito dos casais a decidir se desejam ter descendéncia, 0 numero e 0
momento para isso, “preservando, em todo caso, o direito das mulheres a decidir
sobre seus corpos” (CUBA, 2022, p. 4. Tradug¢do nossa). A alinea seguinte trata do

desenvolvimento pleno dos direitos sexuais e reprodutivos independente do sexo,
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género, orientacdo sexual e identidade de género, deficiéncia ou outra circunstancia
pessoal. Em seguida, fala da protecdo a maternidade e paternidade responsaveis.
Autoras como Maria Elena Benitez Pérez (2014) e Maylen Vega
Herndndez e Mayrim Vega Hernandez (2014) demonstram o acelerado processo de
envelhecimento populacional na ilha, aliado a histérica reducdo das taxas de

fecundidade, que chega a 1,67 filhos por mulher em 2002 e 1,69 em 2012.



240

6 O DIREITO AO ABORTO EM CUBA: ENTRE AVANCOS E DESAFIOS

No capitulo anterior, tracamos um resgate historico acerca de
aspectos importantes para o direito ao aborto em Cuba. Agora, passaremos a nos
debrucar sobre as entrevistas que realizamos no periodo que estivemos na ilha. Com
objetivo de compreender os avancos e desafios diante do direito ao aborto em Cuba,
dividiremos este capitulo em dois itens. No primeiro, trataremos do papel da FMC e
das mudancas ap6s a Revolugao para a construcao do direito de decidir. Em seguida,
discutiremos o bloqueio imposto a ilha, as raizes patriarcais e 0s persistentes desafios

ao direito de decidir.

6.1 A FEDERACAO DE MULHERES CUBANAS, A REVOLUCAO E 0 DIREITO DE DECIDIR

As entrevistas nos permitem compreender o0s elementos que
contribuiram para a legalizacdo do aborto em Cuba. A participacdo das mulheres,
organizadas na FMC, é chave para essa analise: elas estiveram ativas na construcao
das politicas sociais e da sociedade que emergia, inclusive em relacdo ao aborto e
direitos reprodutivos. A Revolucdo trouxe consigo o rompimento do Estado com a
religido, fato importante para a baixa resisténcia a pautas como essa. As politicas
publicas engendradas a partir disso tiveram como principio a ética do direito universal,
algo que impactou no reconhecimento do aborto como problema de saude publica e
direito de decidir das mulheres. Dois elementos foram importantes para o
reconhecimento do aborto enquanto um direito, em nossa analise. Um deles é a
avaliacdo de profissionais da saude, orientados por uma nova concepc¢ao de saude
como direito universal, proposta pela revolugcdo, diante dos niveis de mortalidade
materna em decorréncia da criminaliza¢do. O outro, a participagdo das mulheres que
pressionaram por seus direitos, incluindo as condi¢cbes materiais para incorporacao
plena a sociedade e pelo direito de decidir.

Ao longo do capitulo anterior, escrevemos sobre a origem da FMC e
seu papel na construgéo das politicas publicas e da nova sociedade objetivada pela
Revolucdo. A histéria da FMC faz parte da luta das mulheres cubanas pelos seus

direitos, e esta emaranhada a historia da Revolugéo. Esse € um dos pontos essenciais
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para analisar a trajetoria do pais na legalizacdo do aborto e na discussao sobre 0s
direitos reprodutivos.

Muitos autores e alguns de nossos entrevistados afirmam que nao é
a FMC gue inaugura a organizacao das mulheres na ilha, mas que havia, desde muito
tempo antes da Revolucdo, uma tradicdo de luta pelos seus direitos. Um desses
exemplos séo as sufragistas, que também se organizaram no pais e conquistaram o
direito ao voto. Uma de nossas entrevistadas, membra da FMC e do Centro de
Estudos da Mulher, recorda que Cuba € um dos primeiros paises da regido a aprovar
0 voto feminino e a ter um congresso de mulheres afim de discutirem a reivindicacdo
por direitos. Ha uma publicacdo de Enrique José Varona, importante pedagogo e
politico cubano, datada de 1927°, que fala do feminismo e da luta pelos direitos das
mulheres na ilha, evidenciando sua presenca desde aquele momento.

E no bojo dessa sociedade desigual, mas de luta das mulheres, que
muitas se somaram e participaram da revolucdo cubana, com vistas ao fim da ditadura
de Fulgéncio Batista e buscando uma nova sociedade, conforme vimos na secao
anterior. Um ano ap6s a Revolucao, se origina oficialmente a Federacdo de Mulheres
Cubanas.

Membra da FMC e do Centro de Estudos da Mulher, uma de nossas
entrevistadas afirma tratar-se de uma organizacao nao governamental de massas que
surge pelo préprio interesse das mulheres, que identificaram no programa da
Revolugcdo uma resposta aos seus interesses e aos interesses da sua familia. Viam
em Vilma Espin, que esteve presente na luta clandestina e na guerrilha em Sierra
Maestra, a mais importante figura feminina que fez parte do processo revolucionario.
Por isso, se aproximaram de Vilma e solicitaram a ela a criacdo de uma organizacéo
gue, de alguma maneira, representasse o0s interesses das mulheres e articulasse sua
participacdo nas tarefas revolucionarias (ECUO04).

A FMC centrou suas tarefas, inicialmente, em “conquistar que a
mulher transformasse sua desvantajosa situacao social e participasse na obra que se
gestava, em fazer a revolucdo e defendé-la” (ESPIN, 2018c, p. 55. Tradugdo nossa).
Uma entrevistada recorda que um dos objetivos era incorporar a mulher a “vida plena”,

incidindo na sua educacao, capacitagéo e inclusdo no trabalho remunerado, além de

9 E possivel conferir o texto em: http://hojassdeprensa.blogspot.com/2012/01/feminismo-enrique-jose-
varona.html
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criar condi¢cdes para que as mulheres pudessem desempenhar outros papéis além
daqueles historicamente impostos a elas, como cuidadoras dos filhos e do lar.

Segundo Vilma Espin (2018a, p. 40. Tradug&o nossa), no inicio dos
trabalhos da FMC, nao se falava “em liberacdo ou emancipagdo, nem da luta pela
igualdade da mulher, ndo usavamos esses termos”. Se falava, segundo ela, de
participacdo. As mulheres tinham claro que, para que a revolugdo avancasse, era
necessario que participassem, e “essa foi a primeira gota de consciéncia politica que
tomou a mulher” (ESPIN, 2018a, p. 41. Tradug&o nossa).

Um dos trabalhos que a FMC desenvolveu junto com o Estado foi a
erradicacdo da prostituicdo no pais, o que ocorreu aos dois anos da Revolucao.
Aproveitando a ocasido do censo sobre a alfabetizagc&o que se estava fazendo na ilha,
levantaram as mulheres que trabalhavam nos “prostibulos” e as pessoas que viviam
daquilo. Os exploradores foram presos e as mulheres e criancas foram destinadas a
instituicbes de saude e centros educacionais, conforme a necessidade apresentada.
Posteriormente, aquelas que tinham condi¢cdes eram incorporadas ao mercado de
trabalho®. (ESPIN, 2018b, p. 44. Tradugio nossa).

Vilma Espin (2018c, p. 54. Traducédo nossa) pontua que a FMC tratou
de enfrentar, desde os primeiros anos da revolucdo, “aspectos fundamentais
relacionados aos mais graves problemas derivados da ignorancia que padeciam as
mulheres”, incluidos o desconhecimento sobre o proprio corpo € o sistema
reprodutivo, sobre saude sexual e reprodutiva e a possibilidade de planejar ter ou ndo
filhos e 0 espacamento entre eles. Todos 0s entrevistados mencionam que os direitos
sexuais e reprodutivos foram um dos primeiros aos quais a FMC se dedicou, desde o
seu inicio. Expressaram que a organizacao teve papel essencial ndo s6 em relacdo a
incorporacgao do aborto no sistema publico de saude, mas também de outras medidas
que acompanharam a politica de interrup¢ao voluntaria de gravidez.

Yanesy Serrano Lorenzo (2018) escreve sobre o trabalho social
desenvolvido pela FMC junto as familias cubanas, ndo s6 com as mulheres, mas com
todos os seus membros. Desempenhavam papel na defesa politico-ideoldgica da
Revolugédo e na “orientacédo familiar e de género na defesa dos interesses das

mulheres através do seu trabalhado educativo, orientador, preventivo e de atencéo

100 Espin relata que muitas das mulheres exploradas na prostituigdo tinham sérios problemas
cognitivos, e foram destinadas a instituicdes de salide para os necessarios cuidados.
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social e ideolégico direcionado ao setor que representa”, além de canalizar as
demandas e interesses das mulheres (SERRANO LORENZO, 2018, p. 61. Traduc¢éo
nossa).

A autora destaca a importancia da FMC na desconstrucdo da familia

tradicional patriarcal, que buscava:

Alcancar as necessarias transformacfes e fortalecimento da familia, que
propicie em todos os seus integrantes o exercicio consciente de suas
responsabilidades e promova relacdes democraticas em seu seio; fortalecer
o trabalho ideol6gico e a formacgéo de valores e de relagfes de igualdade
entre os filhos e filhas, a familia, a escola e a sociedade (SERRANO
LORENZO, 2018, p. 61. Traducdo nossa).

As mulheres, organizadas na FMC, se imputava parte importante do
trabalho da construcdo de relacdes familiares e comutarias mais democréaticas.

Os aspectos trazidos ao longo do capitulo anterior e aqui nos mostram
a convergéncia da organizacao com ideias feministas. Quando questionamos sobre 0
feminismo na busca pelos direitos das mulheres cubanas, as/os entrevistadas/os
ressaltam o papel da FMC em aglutinar as mulheres cubanas e encabecar de forma
organizada as suas agdes. Uma entrevistada comenta ndo conhecer “grupos de
massa feministas especificamente”, tem conhecimento de projetos feministas voltados
a comunicacdo e arte, que desenvolvem campanhas e iniciativas contra a
desigualdade de género, a violéncia e outros temas. Ela, que é federada na FMC,

comenta que:

As mulheres, na estrutura do pais, tém tanta oportunidade de acesso a
méxima direcdo do pais, para levar os problemas, propostas de solucao que
se incorporem na agenda publica do governo... que as vezes ndo fez falta a
criacdo de grupos especificos. Sempre tiveram muita abertura (ECU02).

Outro entrevistado, homem, admite uma certa resisténcia com o termo
“feminismo” e, citando a FMC, questiona “quer movimento mais feminista? Que esta
para todas as mulheres cubanas.... A FMC tem estado pelos interesses das mulheres”
(ECUO01). Para ele, diferente de grupos “feministas que ndo tém clara a luta integral
pela emancipagdo da mulher”, a FMC aglutina a todas. E complementa: “o Estado
garante a oportunidade para incorporagdo das mulheres em diferentes ambitos:
politico, trabalho remunerado em diferentes carreiras, cargos de decisdo” (ECUO1).

Percebemos uma certa desconfianca em alguns momentos com o

termo “feminismo”, embora a FMC mostre claramente ideais e praticas feministas. A
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desconfianca acontece mesmo entre aqueles que reconhecem a importancia da
organizacdo e concordam com pautas importantes do movimento feminista. E nos
pareceu vir de forma mais recorrente de homens. As mulheres federadas na FMC,
durante nossas conversas informais, entrevistas e visitas as diversas instituicdes na
ilha manifestaram-se afirmativamente tanto a perspectiva feminista quanto a
denominacéo enquanto pessoas, organizacdes e manifestacdo de ideias feministas.

Sabemos que a Federacdo encara debates importantes a
emancipacao da mulher, como a questao dos cuidados, algo caro na divisao sexual
do trabalho. Percebemos que a garantia de condicdes materiais para a vida plena das
mulheres € pauta e objeto de acdo das federadas, assim como a ideologia patriarcal
que segue colocando as cubanas em situacdo de desigualdade, ainda que
notadamente muita coisa melhorou na ilha. O que significa para a luta das mulheres
cubanas a resisténcia do rotulo feminista? Traz algum impacto na realidade material
delas? Nao fez parte dos objetivos deste trabalho os questionamentos as cubanas
acerca das diferentes denomina¢cées do movimento feminista e/ou de mulheres.
Contudo, tais perguntas nos surgiram ao longo do processo. As reflexdes acerca das
reminiscéncias do patriarcado na ilha serdo realizadas no proximo topico deste
capitulo.

Dois pontos foram ressaltados por todas/os as/os entrevistadas/os na
explicagdo dos elementos que contribuiram para os direitos reprodutivos e a
legalizacdo do aborto no pais: a revolucéo e a atuacdo da Federacdo de Mulheres
Cubanas. Nao é possivel separar esses dois pontos, que se imbricam ao longo da
histéria, mesmo porque a FMC é fruto da revolucdo e suas membras participaram
ativamente desde Sierra Maestra as elaboracfes e implementacbes de politicas
publicas apos o triunfo revolucionario até os dias atuais. A fala de uma entrevistada,
federada da FMC, nos elucida quanto a isso ao afirmar que a defesa da revolucao &
um dos pilares da FMC, “porque temos a consciéncia que sem essa revolugdo nao
teriamos os direitos que temos” (ECUO04).

Assim, ndo é possivel identificar pontos que, isoladamente, se devem
arevolucao e os que se devem a FMC, mas sobretudo buscaremos, aqui, expor como
o triunfo revolucionario e o movimento de mulheres, organizado pela FMC, resultou
no que Cuba apresenta hoje de direitos reprodutivos e politicas publicas nesse campo.

A perspectiva revolucionaria do feminismo engendrado ali possibilitou diversas
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conquistas as cubanas, incluindo aquelas ligadas aos direitos reprodutivos. Tais
conquistas séo fruto da alianca da revolucdo com a participacdo das mulheres e a
perspectiva feminista.

Em todas as entrevistas realizadas, o aborto € mencionado como um
direito reprodutivo e, de forma mais ampla, um direito humano. Ainda que, naquele
momento inicial na década de 1960, apés o triunfo da Revolucéo, o objetivo imediato
foi conter a crescente mortalidade materna, o aborto é assumido e compreendido por
Cuba, ha décadas, como um direito das mulheres, como pudemos apreender nas
entrevistas e em documentos oficiais®?.

A propria Constituicdo cubana de 2019 traz em seu texto os direitos
reprodutivos como importante aspecto para a “vida plena” das mulheres em

sociedade. Abaixo, o texto do Artigo 43 da Constituicdo da Republica de Cuba:

A mulher e o0 homem tém iguais direitos e responsabilidades no econémico,
politico, cultural, laboral, social, familiar e em qualquer outro &mbito. O Estado
garante que se oferecam a ambos as mesmas oportunidades e
possibilidades. O Estado propicia o desenvolvimento integral das mulheres e
sua plena participagéo social. Assegura o exercicio de seus direitos sexuais
e reprodutivos, as protege da violéncia de género em qualquer de suas
manifestacbes e espagos, e cria 0s mecanismos institucionais e legais para
isso (CUBA, 2019. Tradug&o nossa).

De acordo com uma entrevistada, “o aborto € uma conquista social,
mas também uma conquista em salde, porque tem evitado que as mulheres o fagam
em condi¢des inadequadas”. Esta claro o duplo componente: € uma conquista social,
mas também em saulde publica. Continua dizendo que o aborto “tem um vinculo com
nao s6 com os direitos sexuais e reprodutivos, mas com os direitos humanos”
(ECUO05). E importante recordar que, em Cuba, os direitos humanos s&o indissociaveis
dos direitos sociais, acompanhados de politicas publicas para sua materializacao.

O salto de compreenséao da redugcédo de mortalidade materna para a
concepcao do aborto enquanto direito das mulheres, em nossa andlise, é essencial
para evitar que o aborto seja matéria de questionamento e retrocesso — claro que nao
de forma isolada, mas consideramos ser esse um fator relevante. Isso porque o
reconhecimento do aborto enquanto direito, e ndo apenas matéria de salude publica'®?,

significa a consideracao da mulher enquanto sujeito de direito, e ndo apenas objeto

101 Como por exemplo o ja mencionado “plano para adelanto de la mujer”.
102 N30 significa o abandono da via da salde publica, mas a necessidade de que o debate compreenda o direito
de decidir e a autonomia das mulheres sobre o préprio corpo e vida.
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de intervencdo. Significa que as mulheres, reconhecidas enquanto seres humanos
genéricos, dotadas de racionalidade, capacidade intelectual de tomar decisdes e se
autodeterminar, possuem o direito de decidir sobre levar adiante ou ndo uma
gestacao.

O direito ao aborto para uma das entrevistadas tem a ver com:

A autonomia do meu corpo, o meu direito de decidir ter ou ndo, em um
momento determinado, uma gravidez, por diferentes razdes, pela idade, por
nao ter condicBes econdmicas, porque ndo tenho estabilidade de projeto de
vida ou de casal... ndo sei, porque cada mulher constréi seu projeto de ter um
filho ou ndo em determinado momento (ECUO05).

Nessa linha, a entrevistada nos refere que o Dia Mundial da
Populacdo, em Cuba, foi dedicado a autonomia sobre o préprio corpo, “e parte da
autonomia do corpo da mulher € decidir quando ter uma gravidez, quando ter o
espacamento e o numero de filhos” (ECUO05).

Para a especialista do CEDEM, “o aborto € uma conquista do
processo revolucionario, com o movimento das mulheres, encabecado por sua
presidenta Vilma Espin” (ECUOQS). Todas as falas ressaltam o direito de decidir como
resultado da revolucdo e do movimento da FMC. Em varias falas, a pessoa de Vilma
Espin, apontada por uma federada da FMC como “nossa eterna presidenta” (ECU04),

é relembrada como influéncia importante para essa bandeira.

A partir do que acontecia em Cuba antes de 1959, que se fazia abortos
ilegais, em condi¢cbes subumanas, o que provocava morte de muitas
mulheres e ademais sequelas. Foi uma conquista que tiveram as
mulheres em Cuba, como tantas outras, o direito ao emprego, o salario
igualitario entre homens e mulheres etc. (ECUQ5).

No capitulo anterior, vimos que a criacdo da Federacdo de Mulheres
Cubanas aconteceu logo em seguida ao triunfo revolucionario, como um
desdobramento dele e da participacdo das mulheres: tanto aquelas que estavam entre
as revolucionarias quanto as que, apos a revolucéo, buscaram meios de participar da
construcdo de Cuba socialista. A FMC surgiu, segundo uma federada, “como um
mecanismo nacional para o avang¢o da mulher” (ECUO04), e reune atualmente mais de
4 milhdes de mulheres a partir de 14 anos. Uma entrevistada afirma que “entrar para
a Federacao de Mulheres Cubanas € uma tradicdo que passa de avo para mae, para
filha” (ECUO4). A esséncia da FMC, segundo ela, é a “defesa dos direitos das
mulheres, defesa da revolucéo, e o trabalho com as pessoas e as familias” (ECU04).
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Durante a entrevista, questionamos sobre a participacdo das
mulheres na FMC atualmente, num contexto que coincidiu com a pandemia de Covid-
19. A especialista nos respondeu: “a participagcdo ndo € a mesma, nos ultimos anos,
se direcionou a participagdo nas agdes contra a Covid” — a FMC foi essencial no
combate ao virus devido ao trabalho social e brigadista que organiza nos bairros.
Sobre o desafio de manter a participacéo, principalmente entre as mulheres jovens, a
federada nos disse que uma estratégia tem sido mudar constantemente a forma como
trabalhavam para seguir incorporando as mulheres, com trabalhos especificos para
jovens, colocando-as também na direcdo de projetos, renovando as gestfes etc.
(ECUO04). Nem sempre, ou em todos os bairros, a Federacdo atua da mesma forma.
Considerar as diferencas territoriais tem sido importante para manter a organizacao
entre as mulheres no pais.

Retornando ao papel da organizacdo no direito de decidir, uma de
nossas entrevistadas afirma que a FMC “de maneira imediata, assumiu as tarefas do
Estado [...], dos direitos das mulheres” (ECU02). E importante ressaltar que a FMC
nao trabalhou apenas com aquilo que se comumente se relaciona as “politicas para
as mulheres”, mas se esforgou na tematica de forma transversal: desde a habitacéo,
trabalho, saude, educacéao, até temas como desigualdade no trabalho remunerado, os
cuidados e a violéncia contra a mulher.

Desde seu inicio, a FMC tratou dos direitos sexuais e reprodutivos.

Uma federada nos relata que:

Uma das primeiras defesas da FMC é a defesa dos direitos sexuais e
reprodutivos das mulheres. Esse tem sido sempre um elemento crucial de
trabalho da FMC. Que a mulher possa primeiro disfrutar da sua sexualidade,
separada da concepcao, de uma sexualidade responsavel e protegida; e que
possa decidir o nimero e espacamento entre os filhos, independentemente
gue mudem as situa¢cdes econbmicas e sociais, esse é um direito que nés
defendemos a qualquer custo. E um direito no qual ndo deixamos que toquem
(ECUO04).

Esta presente nessa afirmacdo a concepcdo do aborto enquanto
direito das mulheres, por meio do qual, junto a outros, a mulher tera autonomia e, de
fato, a possibilidade de autodeterminacéo e escolha sobre a propria vida e corpo. Os
direitos reprodutivos se tornaram matéria de esforco da Federagcdo desde a sua

fundacéo, quando:

Se identificou que um dos tantos aspectos da vida que afetavam as mulheres
era que comecavam a ter filhos muito jovens, tinham um namero grande de
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filhos, e como resultado, digamos “antes do previsto”, essas mulheres sofriam
muitas doengas, muita sobrecarga de trabalho [de cuidado]’ (ECUO02).

A partir dessa compreensédo, a FMC iniciou um trabalho dirigido as
mulheres, “principalmente no que se refere a educagao em seus direitos ao trabalho,
a saude sexual e reprodutiva, direito a proteger-se, ao planejamento familiar, uso de
métodos anticonceptivos” (ECUO02). Ao debrucgar-se sobre esse tema, as federadas
perceberam a necessidade de envolvimento conjunto do Estado, “com vistas a um
programa em nivel nacional”, algo que exigiria a aproximagao do Ministério de Saude
Publica (MINSAP) e do Ministério da Educacdo (MINED). Tanto a entrevistada do
MINED quanto a dirigente da FMC concordam que os direitos reprodutivos das
mulheres foram as primeiras matérias de esforco da Federacao.

Nos é recordado que:

A legalizacdo do aborto foi uma das politicas para isso, mas néo veio sozinha:
educacdo sexual, planejamento reprodutivo, educacdo e capacitagdo das
mulheres e incorporagdo no trabalho remunerado, criagcdo de “circulos
infantis”, que surgiram em grande medida para que as mulheres pudessem
desempenhar outros papeis sendo aqueles restritos ao cuidado com os filhos
etc. (ECU02)

Concepcao que vai de encontro com aquilo que se entende como
direitos reprodutivos: condi¢cdes materiais para a escolha livre de fato. Em que pese
essas importantes iniciativas, veremos no proximo tépico aspectos que prejudicam a
autonomia sobre essa deciséo.

Em outra entrevista, é ressaltada a posicdo estratégica que a FMC

tem na sociedade cubana:

Enguanto em outros paises h& ministérios ou institutos das mulheres como
6rgdo de governo, em cuba, a FMC n&o é um ministério, € um mecanismo,
pois ndo faz parte do governo, € uma contraparte ao governo para defender
os direitos das mulheres, é uma contraparte critica, e tem iniciativa legislativa
diante do parlamento cubano para propor, modificar, fazer criticas e projetos
de leis (ECUO04).

Com base em sua fala, compreendemos que, na sua avaliag&o, iSso
permite o transito da FMC em todos os ministérios e instituicdes, a fim de pensar,
propor e implementar politicas transversais as mulheres. A instituicdo, pela sua
capilaridade e pelo trabalho que desempenha ha décadas, tem grande prestigio e é

ouvida sobre todas as medidas propostas e problemas apresentados na ilha. A
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entrevistada ressalta que nem tudo o que propdem € acatado, mas as federadas sao
ouvidas, consultadas e respeitadas enquanto as opinides e avaliacbes que fazem
(ECUO04).

De acordo com Mayda Alvaréz Suarez (2021, p. 5. Traducdo nossa),

Essa pratica da Federacdo de Mulheres Cubanas desde a sua fundacéo a
converteu em uma organizagdo especializada no tema da mulher e um
referencial obrigatério para o Governo no desenho das politicas, programas
e leis orientadas & mulher ou que incidam sobre ela. E através de seu sélido
e sustentado trabalho de muitos anos que ganhou, por direito proprio, o
espaco que hoje ocupa na sociedade.

A importancia da FMC e da revolucao para a conquista do aborto em
Cuba é destacada no comentario abaixo, quando retratado o contexto, na década de
1970, de mudanca na lei sobre aborto. Segundo a entrevistada, havia na ilha uma
“cultura patriarcal, do homem como sexo forte” (ECU02), todavia, “no momento em
gue se pauta o aborto, aconteciam tantas transformacfes sociais em beneficio do
povo e em beneficio das mulheres, que se assumiu que o aborto fosse parte disso”
(idem). A legalizag&o do aborto, com a mudancga da lei ocorrida em 1970, aconteceu
no bojo de diversas outras mudancas, ndo consistindo em algo que ocorreu
isoladamente. Esta presente nesse depoimento a compreensdo de que isso favoreceu
gue a populacdo assumisse que se tratava de algo importante para as mulheres, ainda
mais porque vinha de uma elaboragcdo da Federacdo de Mulheres Cubanas. N&o
podemos ignorar, entretanto, o histérico ja mencionado nesta tese: o aborto, em Cuba,
ja era algo socialmente aceito, mesmo com a criminalizacdo. Ainda que fosse
permitido apenas em alguns casos, era realizado de forma ampla, havendo
estadunidenses que viajavam a ilha para esse fim. Essa aceitacdo pode ter
contribuido para a inexisténcia — ou fraqueza — da resisténcia a liberacdo do aborto
voluntario e incorporacao deste no sistema publico de saude.

Retomando as consideracdes da entrevistada, a forma como o
assunto foi levado, “desde a organizagcédo feminina”, fez com que a legalizagdo do
aborto nao fosse vista “uma politica que estava sendo decidida ‘de cima para baixo’
pela assembleia nacional, o presidente do pais, o governo” (ECU02). A mudanga na
lei foi vista, na verdade, como “resultado desse processo de empoderamento que
estava ocorrendo no pais, onde as mulheres estavam participando em todas as

esferas da vida, as mulheres se preparando, estudando” (ECU02), entendida como
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“parte dessas outras politicas” (ECUO02). A especialista considera que, devido a isso,
a mudanca na lei ndo gerou movimentos contrarios significativos.

E com as brigadas de salde que, segundo uma dirigente da
instituicdo, a FMC inicia sua atuagao. A capilaridade e reconhecimento da federagao
como instituicdo defensora dos direitos das mulheres € sustentada, em grande
medida, pois “a base do movimento esta na quadra, no bairro.” (ECU04). Em sua fala,
ela expbe que as brigadistas sanitarias trabalham junto aos médicos da familia, séo
promotoras de saude. Se encontram com as mulheres do bairro com objetivo de
promover a saude e, dentre os assuntos abordados, estdo sexualidade e reproducéo.

Se um dos primeiros temas que as federadas se debrucaram foi a
saude sexual e reprodutiva e a incorporacdo das mulheres de forma plena em
sociedade, ha o reconhecimento da necessidade de politicas publicas que possibilitem
isso, tanto na saude, educacao e trabalho como também na questdo dos cuidados.
Uma das entrevistadas destaca que um dos primeiros trabalhos da FMC foi no tema
dos cuidados, buscando sua socializacdo. Os chamados Circulos Infantis sdo um
grande exemplo, iniciados com o trabalho da FMC, objetivando compartilhar o cuidado
das criancas para que as mulheres pudessem desempenhar outros papéis.

E evidente a preocupacéo com as condicdes materiais para exercicio
da autonomia sobre o préprio corpo, incluindo proporcionar que mulheres possam
ascender a todo aspecto da vida em sociedade, seja em relacdo a participacao social,
ao trabalho remunerado, as atividades intelectuais e culturais ou ao trabalho
doméstico-familiar. Varios desafios sdo postos as iniciativas da Federacdo, do
governo e do povo cubano, conforme veremos no préximo item deste texto.

E salientado durante as entrevistas o importante papel investigativo e
cientifico da FMC, mesmo antes da criacéo, pela organizacéo, do Centro de Estudos
da Mulher'®, A Federacdo desenvolve pesquisas, convoca estudiosos de outros
paises, busca elaborar, traduzir e imprimir materiais informativos, didaticos e
cientificos (ECUO04).

E por meio de politicas publicas que direitos podem ser concretizados.
A necessidade de politicas para as mulheres é percebida no jA mencionado Plano
para Avanco das Mulheres, sancionado recentemente na ilha, por meio de decreto

presidencial. O documento, de acordo com uma das falas, deixa evidente “além da

103 Criado ao final da década de 1990.



251

autonomia, a igualdade, a ndo discriminacdo, novamente se ratifica que o aborto
deveria, como outros servicos sexuais e reprodutivos, ser amplamente acessiveis a
mulher cubana” (ECUOQ3). Para esse reconhecimento, um entrevistado destaca o
papel decisivo da FMC, atribuindo a Vilma Espin, presidenta da instituicdo, o pontapé
inicial para isso, sendo que outras organizacdes do Estado, a UJC e a Unido de
Juristas também tiveram participacao importante nessa proposta.

Outro ponto destacado nas entrevistas como elemento favoravel para
a incorporacdo do aborto no sistema publico de saude foi a ruptura com a Igreja
catélica, no processo revolucionario. Uma entrevistada comenta que “a igreja catdlica
se colocou contra a revolucdo, e as relacbes foram rompidas naquele momento”,
assim, considera que a religido nao tinha forca naquele contexto para esses embates,
diante de uma populacdo que apoiava os ideais revolucionarios (ECU04).

Um participante reitera que, em Cuba, houve a resisténcia da Igreja
Catolica contra a revolucdo de forma ampla. Em seus 30 anos de experiéncia em
saude sexual e reprodutiva, afirma nunca ter visto “uma intervencgéo da igreja contra
o aborto nas mulheres cubanas. E a sociedade em geral tem aceitado, tanto as
organizacbes da sociedade civil, mas também os deputados, representantes da
assembleia” (ECUQ3).

Isso favoreceu para que ndo houvesse significativa resisténcia sobre
o tema (ECUO01). O especialista acredita que ha uma importante diferenca na forma
como se encara a religido na ilha: no geral, mesmo os crentes, se apegam a ela, mas
nao determinam suas decisdes com base nesses preceitos. De acordo com suas falas,
compreendemos que parte dos cubanos encontram conforto na religido, mas néo
necessariamente tomam decisées com base nos dogmas religiosos!®.

Maria do Carmo Leite (2021, p. 243) afirma que a religiosidade em

Cuba é marcada pelo ecletismo, um misto da

ressonancia cristd com os cultos de origem africana, que marca as arestas
da espiritualidade, conectadas a histéria do pais e mescladas com um
destempero terreno, algo proprio da cubania. Todas as religides sao
marcadas pela Santeria, a fé da maioria da populacao, que guarda grandes
semelhan¢as com a umbanda brasileira. Um forte sincretismo entroniza em
Cuba, no mesmo altar, santos e orixas, a Virgem e lemanja, e muitos dos
santeiros se dizem catélicos.

104 Mais adiante, veremos falas sobre a objecéo de consciéncia dos médicos que podem contribuir com
essa compreensao.
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Na ilha, ha a presenca de diversas denominacdes religiosas, como
catélicos, protestantes de distintas vertentes (a exemplo dos batistas, pentecostais,
adventistas, presbiterianos, anglicanos, episcopais, metodistas e o0s luteranos),
membros das Igrejas Ortodoxas Russa e Grega, muculmanos, budistas, taoistas,
confucionistas, além daquelas religibes de matriz afro, como a tradicdo Yoruba. Leite
(2021, p. 244) estima que 60% da populacéo cubana seja “catdlica, com influéncia de
crencas africanas™0.

Para a pesquisadora,

Um dos paradoxos do socialismo cubano é que ele entrega ao mundo um
povo tdo ou mais crente do que o que recebeu ha sessenta anos. Isso se
deve ao fato de uma grande parte da populagéo entender as igrejas, antes
da revolugdo, como aliadas dos setores da burguesia nacionall®, Em Cuba,
existe liberdade religiosa, que se expressa tanto em documentos de forca
legal, quanto na existéncia de um universo religioso amplo e diversificado, no
gual os cubanos e cubanas praticam e organizam suas crencas (LEITE, 2021,
p. 244).

As afirmagdes da autora podem nos elucidar quanto a fala do nosso
entrevistado sobre a maneira como 0s cubanos levam a religido. O sincretismo
religioso pode nos dar pistas do porqué os cubanos ndo baseiam suas decisfes tao
duramente nos dogmas cristaos.

Segundo sua Constituicdo, o Estado cubano € laico. O artigo 15
estabelece que “as instituicdes religiosas e associagdes fraternais estdo separadas
do Estado, e todas tém os mesmos direitos e deveres”, bem como “as distintas
crencgas e religides gozam de igual consideracao” (CUBA, 2019. Traducao nossa).

No documento, em seu artigo 42, esta presente a igualdade entre as

pessoas:

Todas as pessoas sao iguais perante a lei, recebem a mesma protecao e trato
das autoridades, e gozam dos mesmos direitos, liberdades e oportunidades,
sem nenhuma discriminacao por razdo de sexo, género, orientacdo sexual,
identidade de género, idade, origem étnica, cor da pele, crenca religiosa,
incapacidade, origem nacional ou territorial, ou qualquer outra condi¢cao ou

105 Durante o periodo que estive em Trinidad, me hospedei em uma casa de familia que expunha santos
cristdos e referéncias Yoruba no mesmo espaco, algo que me chamou atencéo para esse ecletismo
citado por Leite (2021).

106 A Igreja Catodlica em Cuba esteve aliada a burguesia nacional e se posicionou e agiu contra a
Revolucdo. Ouvia, durante o periodo que estive na ilha, que os padres, antes da Revolugdo, eram
espanhais, algo que conotava aos cubanos o periodo colonial. Os cubanos observavam que os fiéis da
igreja eram os burgueses e, por isso, em grande medida n&o se identificavam com a instituicdo. Algo
que, atualmente, se diferencia com a presenca de padres latino-americanos.



253

circunstancia pessoal que implique distincado lesiva a dignidade humana
(CUBA, 2019. Tradugdo nossa).

Ainda que Cuba tenha avancado, em sua Constituicdo aprovada em
2019, na igualdade formal sem discriminacdo de qualquer ordem, e que campanhas
venham sendo realizadas pelo Estado e organizacdes de massa, sabemos que a
materializacao disso € muito mais complexa. Veremos, no préximo tépico, como ainda
se fazem presentes elementos como o preconceito racial e 0 machismo, que envolve
desde a desigualdade entre homens e mulheres a discriminacdo das pessoas
LGBTQI+. Sobre esse ultimo aspecto, mais adiante, detalharemos que o casamento
igualitario foi 0 aspecto que mais gerou resisténcia na construcdo do Coédigo das
Familias, entre 2021 e 2022.

No capitulo anterior, discorremos sobre a formacdo da politica de
salude publica em Cuba, que também esta prevista pela Constituicdo cubana,
conforme o artigo 72, que traduzimos abaixo:

A salde é um direito de todas as pessoas e é responsabilidade do Estado
garantir o acesso, a gratuidade e a qualidade dos servicos de atencéo,
protecdo e recuperacdo. O Estado, para fazer efetivo esse direito, constitui
um sistema de salide em todos os niveis acessivel a populagéo, e desenvolve
programas de prevencédo e educac¢do, nos quais contribuem a sociedade e as
familias (CUBA, 2019, traducdo nossa).

No pais, o sistema de saude é completamente publico, ofertado pelo
Estado, e se divide em trés niveis de complexidade. No primério, se ofertam os
consultérios médicos da familia, localizados em cada bairro!%’, e policlinicas, onde ha
especialistas de diversas areas da medicina e outras areas, incluindo os servicos de
planejamento familiar, que contam com equipe multidisciplinar. O nivel secundério
conta com os hospitais municipais, e o ultimo nivel, o terciario, consiste nos hospitais
especializados, onde se atendem questdes de saude relacionadas a complicagdes,

sequelas, doengas agudas ou outras que precisem de hospitais especializados.

107 pudemos estar em um consultério da familia e tivemos contato com o médico e a enfermeira responsaveis pela
unidade do bairro onde morei no periodo em que estive na ilha. O sistema publico de salde é restrito aos cubanos,
aos estrangeiros nao residentes se ofertam os servigos pagos de medicina. Entretanto, pelo periodo de pandemia,
todos aqueles que chegassem a ilha eram submetidos a consultas com 0 médico da familia para verificar o estado
de saude e prevenir contagio de Covid-19. Por isso, fui consultada pela equipe de saude da familia no dia seguinte
a minha chegada e 10 dias ap6s. O consultério de saude da familia daquela localidade contava com trés pequenas
salas, bem simples. Tivemos a oportunidade de presenciar a vacinagdo contra a Covid-19, inclusive domiciliar, no
caso de Isabel, dona da casa onde morei, que, devido a problemas de saude, ndo consegue se locomover bem.
Nesse caso, médico e enfermeira foram até a residéncia aplicar a dose de reforgo (quarta dose).
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Segundo Valdrés Léopez et al (2021), 80% dos problemas de saude
sao tratados no nivel primario, 15% no secundario e apenas 5% no terciario. Os
hospitais especializados, do terceiro nivel de atencdo em saude, ndo estéo localizados
em todas as provincias, e sdo organizados pelo Estado, que realiza o deslocamento
dos pacientes que necessitem deles.

No que se refere a saude materno infantil, € pratica em Cuba que os
especialistas se desloquem até o consultério da familia para realizacdo das consultas.
Faz parte do acompanhamento das gestantes as consultas com ginecologista
obstetra, nutricdo, psicologia e consultas em genética. Essas Ultimas possibilitam que
se descubra em menor tempo as mas formacdes ou problemas genéticos que um feto
pode desenvolver.

A lei 41 de 1983 regulamenta a saude publica no pais e traz como
principios: o direito de toda a populacéo; o carater estatal e gratuidade das ofertas; o
carater social do exercicio da medicina; a orientacdo profilatica; a planificacao
socialista; a aplicacdo adequada dos avancos cientificos e técnicos; a participacédo
ativa e organizada da populacao; a colaboragéo internacional e a prestacao de ajuda
em saude como dever internacionalista. Em relacdo a organiza¢éo do sistema, tem-
se uma centralizacdo normativa e descentralizacdo executiva. Diferentemente do
Brasil, que possui 0 SUS, mas também ha oferta de servicos de saude via mercado,
todo o povo cubano utiliza o0 mesmo sistema de salde publical®.

O artigo 8° da referida lei postula que organizagbes sociais e de
massa e as sociedades cientificas participem do cuidado da saude do povo. Além da
participacdo na proposicao e aprovacao das leis, bem como no acompanhamento da
gestdo, a comunidade é chamada a participar do proprio cuidado em saude. Falamos
anteriormente sobre as brigadas de saude da FMC. Os Comités de Defesa da
Revolugdo (CDRs) também possuem um trabalho comunitario nesse sentido.
Estivemos na sede da Sociedade Cubana para Desenvolvimento das Familias, onde
entrevistamos o Diretor de Saude Materno Infantil da ilha, e pudemos ver essa relacao.

E afirmado em uma entrevista que os parametros para oferta do
aborto em Cuba sdo ‘“institucionais, com profissionais capacitados, com técnicas
modernas e seguras” (ECUQ03). Tais técnicas envolvem a aspiragao uterina e também

108 Tanto os lideres das organizac6es de massa quando os membros de sua base utilizam os mesmos
servigos; aqueles que trabalham no planejamento, organizacdo e execugdo das politicas publicas sao
atendidos no mesmo sistema de satude em que trabalham.
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por meio de medicamentos. H& guias metodologicos que orientam as equipes em
salde para realizacdo de cada tipo de interrupcéo voluntaria de gravidez, de acordo
com as evidéncias cientificas e protocolos em cada situagéo e idade gestacional. A
depender da situacéo, a interrupcao da gestacao pode ser feita no proprio consultério
da familia, como nos casos da “regulagdo menstrual®®”.

Na atencao basica do sistema de saude cubano, estéo localizados os
servicos de planejamento familiar, existentes em todos os municipios da ilha. As
consultas sdo multiprofissionais, cujas equipes sdo compostas por ginecologista-
obstetra, enfermeira da familia, enfermeira obstétrica, psicéloga e trabalhadora social.
A depender das especificidades apresentadas em cada caso, a presenca de outros
profissionais, como cirurgides e endocrinologistas, podem ser requeridos. Nesses
locais, além do que tradicionalmente relacionamos ao planejamento familiar
(contracepc¢ao), também se realizam, na atencdo basica em saulde, as consultas e
tratamentos para infertilidade.

Em entrevista, o diretor de salde materno infantil da ilha afirma que,

no tema da saude reprodutiva e no intuito de conter a mortalidade materna, Cuba:

fortaleceu os servigcos de planejamento familiar, ampliado o acesso dos
adolescentes a esses servicos, desenvolvimento de servigos pos-parto e pos
aborto, informacdo sobre salde sexual e reprodutiva em hospitais
pediatricos, elaboracdo de guias e materiais cientificos para os servicos de
planejamento familiar (ECUO03).

Além disso, empreenderam esforcos “para adquirir 0s
anticoncepcionais mais modernos, mesmo com a dificuldade do bloqueio!'?”, e reitera
haver métodos disponiveis sem receita, distribuidos gratuitamente ou a baixo custo
(ECUO03). A conduta cubana de seguir buscando melhorar as ofertas nas politicas
publicas é apontada também no que se refere a saude reprodutiva: os métodos de
realizacdo da interrup¢éo voluntaria da gestacéo foram se aprimorando, assim como
seus guias técnicos.

Os dois médicos entrevistados mencionam as estratégias para

atender de forma mais adequada, incluindo a particularidade das adolescentes

109 Regulacdo menstrual é a evacuacao do contetddo do Utero quando a menstruacao esta atrasada em
14 dias ou menos. Mais informacdes neste link:
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0864-21252012000400013

110 parte significativa das medicacgGes utilizadas no pais sdo produzidas na ilha, mas algumas ainda
sdo importadas. Além disso, Cuba depende de alguns insumos importados, o é dificultado com o
blogueio imposto pelos EUA.
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(ECUO01). O pais percebeu que a requisicdo formal da presenca dos responsaveis
para as consultas de planejamento familiar e para a realizacdo do aborto vinham
afastando e/ou inviabilizando o acesso das e dos adolescentes. No que se refere a
interrupgcédo da gestacao, “a nova lei de saude serd modificada, possibilitando que a
vontade da adolescente seja respeitada”, independente do consentimento dos
responsaveis (ECUOQ03).

De acordo com o relato de um médico, 0 acesso ao preservativo
masculino é facil*'!: “em Cuba, se utiliza mais para prevenir IST. E uma luta que temos
€ para utilizacdo da dupla protecdo. Um método de alta eficacia anticonceptiva e mais
a camisinha” (ECUO03). Sobre os preservativos femininos, refere que o uso foi

({4

introduzido na ilha, porém descontinuado, “€ muito custoso, hdo temos acesso como
temos acesso ao masculino” (ECUQ3).

Alguns estudos, como o de Benitez Pérez (2014), apontam
preocupacdo com os indices de interrupcdes voluntarias da gestacdo e os esforcos
para que este nao seja utilizado como método contraceptivo, mas sim como a Ultima
opcéao diante de uma gravidez que néo pode ser evitada, um desafio a ser enfrentado.

Uma das falas aponta que, apesar dos esforcos na melhoria dos
servigos de planejamento familiar, “ha um fenémeno cultural e educacional no qual
precisam seguir trabalhando” (ECUO03). Em outra entrevista, nos foi dito que encarar
0 aborto como um problema de saude publica, na ilha, ndo intenciona persuadir que
mulheres desistam de realiza-lo. Mas objetivam reduzir a sua necessidade, por meio
da educacéo sexual, prevencao das gravidezes e IST, para garantir uma sexualidade
mais responsavel e protegida (ECU04). Buscam, portanto “que o aborto ndo seja uma
pratica indiscriminada, mas a Ultima alternativa. O direito de decidir ndo é tolhido, se
ha alguma gravida que ndo deseja manter a gestacdo, podera abortar sem
impedimentos” (ECUO04).

Nesse sentido, aprimoram a educagéo sexual e os servi¢os de saude.
Segundo um entrevistado, as “medidas multifatoriais para evitar que se utilize o aborto

como um método contraceptivo” tém o objetivo de levar de forma mais adequada,

11 A camisinha, no pais, é distribuida nos policlinicos, e também se compra nas farmacias. Fomos
informados pelos jovens cubanos que uma caixa com trés preservativos masculinos custava cerca de
1 peso, o que corresponde a menos de 30 centavos de real. No periodo em que estive na ilha, num
contexto de crise sanitaria, onde os esforcos e recursos da ilha foram direcionados a contengéo da
pandemia de Covid-19, e de bloqueio intensificado por parte dos EUA, havia escassez de muita coisa,
como alguns itens de alimentacéo, alguns medicamentos e inclusive de preservativos.



257

principalmente as mulheres mais jovens, “as vantagens do planejamento familiar e
dos riscos para seu projeto social e futuro reprodutivo realizar um aborto e se
complicar, ficar infértil” (ECU03). Em Cuba, se atingiram niveis importantes de
seguranca no procedimento do aborto e baixos niveis de mortalidade materna
(BENITEZ PEREZ, 2014). Entretanto, o que o sistema de satide busca mostrar é que,
ainda que muito seguro, o aborto ndo € isento de riscos e consequéncias. Por isso,
visam informacdes e orientacdes necessarias para as escolhas com responsabilidade,
bem como a prevencao das gravidezes indesejadas. Esse trabalho é feito de forma
ampla com a populacdo e também com os profissionais de saude, para que informem
as mulheres as possibilidades, vantagens, segurancas e riscos de cada procedimento
(ECU03). Outra medida citada é a requisi¢do, quando possivel e de acordo com o
desejo da mulher, do homem durante a realizagdo da interrup¢ao de gravidez, para
gue ele se implique nesse processo, com intuito de que tenha responsabilidade acerca
da sexualidade e reproducéo (ECUO03).

Sobre os indices de abortamento, um entrevistado relata considerar
as taxas de realizacdo da pratica ainda altas:

Ainda que essas taxas venham diminuindo desde o triunfo da revolucéo, ha
uma tendéncia na ultima década, a estagnar. Apesar que em Cuba haja
ampla cobertura anticoncepcédo, que € gratuita, uma cobertura de mais de
70%, com necessidade insatisfeita ndo maior que 11%. Ainda que exista essa
ampla cobertura anticoncepcional, ainda que haja disponibilidade de métodos
contraceptivos de longa duragdo e alta eficacia, ainda que tenhamos
preparado a toda equipe basica de salde e nos servicos de aborto, pds-
aborto e puerpério, ainda que sigamos no trabalho educativo sobre
sexualidade e reproducéo, ainda assim, a seguranca que tém as mulheres ao
realizar um aborto em Cuba, ha um certo abuso no uso desse direito (ECUOQ3).

O especialista complementa dizendo que, por ser muito seguro, em
alguns casos, nao se dao conta de que, apesar da seguranca, a pratica, se realizada
de forma reiterada, pode causar danos e trazer consequéncias, como, por exemplo, a
infertilidade. Por isso, buscam ampliar essas informacoes e a qualidade dos servigcos
de saude sexual e reprodutiva.

Ao final dessa fala, e em outras produ¢cbes que consultamos, ha
indicacao de “um certo abuso” por parte das mulheres em relacéo ao direito ao aborto.
Nos questionamos se, para além da preocupacédo e cuidado em saude, ndo se trata
de uma culpabilizagdo das mulheres e um certo julgamento moral, de cunho

conservador, pelos abortos recorrentes, ainda que se saiba que isso pode decorrer
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também das condicdes objetivas e subjetivas de vida — desde a falta de informacéo e
distribuicdo interrompida de anticonceptivos as questdes da cultura patriarcal e da
subjetividade dos individuos.

Apesar das taxas consideradas “altas”, o médico comenta: “nés nao
estamos tdo preocupados com o numero de abortos induzidos”, que € mais alto

guando na adolescéncia:

Mas ndo me preocupa a alta taxa. Porque as altas taxas estdo muito distantes
da baixa taxa de mortalidade materna por aborto, portanto, isso é acesso, é
direito. N&o representa uma preocupacado para Cuba, enquanto a maior parte
das mortes maternas na America Latina acontecem em paises em que nao
h& o direito ao aborto. E muito mais significativo a quantidade de mortes
maternas em decorréncia do aborto ilegal e outras complicacbes e a
penalizacéo das mulheres (ECUO03).

Sobre a avaliacdo de que as taxas de abortos na ilha séo altas, o
especialista manifesta uma questéo importante sobre os dados acerca do aborto. Nos
paises onde a pratica € ilegal, os numeros nao refletem a realidade de verdade, os
casos sao subnotificados e ndo se sabe, de fato, a quantidade de abortos realizados.
Enquanto em Cuba, devido a legalizacdo e oferta exclusiva no sistema publico de
saude, ha uma estatistica rigorosa dos procedimentos (ECUO03).

O entrevistado avalia que foram “mais efetivos em mudar a atitude de
responsabilidade em relacdo a sexualidade de homens e mulheres cubanos” no que
se refere a prevencao das infeccbes sexualmente transmissiveis, “ndo tanto em
relacdo aos adolescentes, nos quais a taxa de IST € um pouquinho mais alta que em
relacdo a populacdo em idade reprodutiva” (ECUQ3). O programa intersetorial de luta
e enfrentamento ao HIV e de atencdo as pessoas que convivem com HIV é trazido

como exemplo:

h& organizacdes ndo governamentais de pessoas que convivem com HIV que
promovem conselheiras telefénicas [...] HaA o CENESEX que também é uma
instituicdo de saude publica investigativa, que tem trabalhado muito todos os
temas da sexualidade, de género, da violéncia. Com um enfoque preventivo.
A acdo articulada, o enfoque holistico que temos visto, a prevencdo da
gravidez adolescente, parece ter tido mais influéncia na ocorréncia das IST e
menos na fecundidade adolescente. A fecundidade adolescente é um
problema social, ndo s6 de salde publica

Questionamos sobre a utilizacdo da objecdo de consciéncia por parte
dos meédicos no que se refere aos procedimentos de interrupcdo voluntaria da
gravidez, e obtivemos duas consideragdes. O primeiro meédico entrevistado afirmou

que “como meédicos respeitamos o postulado de Hipdcrates” e reflete que “a pessoa
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gue ndo esta de acordo com aquilo que é esperado de um meédico, de um médico
ginecologista, ndo buscara essa formagao”. Ele recorda que a formagdo médica em
Cuba néo esté ligada a maior lucro ou prestigio, mas sim com o exercicio do cuidado
(ECUO01). Um observador que estava junto no momento da entrevista comenta a
diferenga entre “paciente” e “cliente”, considerando que, em Cuba, tratam dos
primeiros. Nos paises capitalistas, que encaram a saude como mercadoria, e as
pessoas como “clientes”, praticas como a obje¢céao de consciéncia acontecem.

Em outra entrevista, nos foi respondido que o MINSAP incluiu em
resolugdo a possibilidade da objeg¢ao de consciéncia “se 0 médico é religioso, se €
contra por um problema de principios” (ECUQ3). Todavia, explica: “para o aborto
terapéutico, [...] eles tém que fazer ainda que tenham objecéo de consciéncia, porque
esta no seu dever como médico” (ECUQ3). Em que pese ser uma possibilidade, avalia
nao ser um padrdo a objecdo de consciéncia para se negar a realizar a interrupcao de

gravidez.

Em Cuba, a objecdo de consciéncia € similar aos grupos opositores a
vacinacdo. Em Cuba, quase ninguém se opfe a vacinacdo. Sem embargo,
no mundo h& correntes que se opdem a vacinacao e estao fazendo um dano
a saude. Mas cuba é um pais de direito, e cada vez mais um pais de direito
para todos. Entdo pode até ser que um médico ndo queira, mas ha outro que
pode fazer. Porque na sua formagdo como ginecologista obstetra, esta o
processo de aborto, dentro da sua formacdo académica. Podemos ter um,
dois ou trés... Mas ha outro que ndo vai ter essa atitude (ECUQ3).

As falas acima indicam que a concepc¢éo de saude enquanto direito,
e sua oferta baseada no cuidado e néo visando o lucro, pode fazer diferenca para o
avanco da formacdo médica. Outro ponto levantado foi a insercdo das discussfées
acerca dos direitos reprodutivos na formacao médica, algo que pode influenciar nisso,
além do historico de aceitacdo social do aborto, que mencionamos neste texto. O
trabalhador do MINSAP afirma que, no pais, ha uma “cultura de saude”, pautada no

coletivo e ndo no individual:

Uma das primeiras coisas que Cuba fez apés a revolugéo foi uma campanha
de vacinacdo, inclusive com participacdo da comunidade. Comeg¢amos
eliminando a poliomielite, difteria, tétano, [...] e fomos incorporando, assim
como o mundo, um calendario de imunizacdo. Em Cuba ainda que seja um
direito, a populacdo assume como um dever. Porque ademais os
direitos se implicam deveres, ndo soO para os prestadores, mas para 0s
usuarios do sistema de saude. Acontece que no mundo atual, com o uso
da rede, ha “correntes”, e os cubanos nado estdo longe disso.... “ah, isso,
aquilo” ha que se respeitar... Mas néo tenho estudo para te dizer... Mas ha
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estudiosos do tema da fecundidade que dizem que nao é frequente entre os
profissionais da salde a objecao de consciéncia (ECUQ3. Grifos nossos).

bY bY

Em relagdo a politica de educagdo voltada a saude sexual e
reprodutiva, ha avancos desde a década de 1970. Traremos agora a contribuicdo das
participantes da pesquisa, especialistas no assunto. Segundo uma trabalhadora do
MINED, especificamente na metodologia de educacdo para a saude (ECUO02), o
Programa de Educacéo Integral da Sexualidade tem enfoque de género e inclui os
direitos sexuais e reprodutivos. O programa esta vigente desde a década de 1970 e
se iniciou

com incorporacao paulatina de alguns temas associados a sexualidade em
algumas disciplinas, sobretudo nas ciéncias naturais. O resultado da pratica,
da evolugdo da sociedade, [...] a contribuicdo de outros paises, com o
resultado cientifico das estratégias do préprio programa e investigadores,

somos um sistema de educacdo que constantemente estamos melhorando,
entdo cada mais os contelidos foram se enriquecendo (ECUOQ2).

Ponto ressaltado nas entrevistas é a constante avaliagdo e busca por
melhoria das politicas publicas na ilha. Olhando para o histérico que tracamos em
relacdo a educacao sexual, podemos vislumbrar esse movimento no que diz respeito
a estruturacao dos planos, programas e projetos, ainda que ndo tenhamos verificado
a materializacao de tais propostas no chao das politicas publicas.

De acordo com uma pedagoga entrevistada, “somos um sistema de
educacdo que constantemente estamos melhorando, entdo cada vez mais 0s
contetdos foram se enriquecendo” (ECUO04). Vimos no capitulo anterior as
consideracdes de Mariela Castro Espin (2015) sobre a concepcao biologicista
inicialmente presente na educacao sexual cubana, algo que, ao longo das décadas,
foi se transformando. A autora menciona que tais concepc¢des eram norteadas, em
certa medida, também por uma heteronormatividade, com mensagens diretas e
indiretas de cunho homofobico e transfobico, algo que foi avaliado e busca-se
reestruturar, principalmente com os esforcos do CENESEX.

A pedagoga entrevistada traca alguns pontos importantes ao longo

dessa evolucgdao:

Em 1999 se elaborou o programa diretor para de producdo em educacao para
asaude [...], nele se define os eixos teméticos, dos quais faz parte a educacao
sexual, se determinando o0s conteddos que se abordam, e,
consequentemente, devem entrar para os curriculos. [...] Em 2011 se elabora
como programa, que se torna uma resolugdo ministerial 139/2011. [...] E um
programa que se aplica a todos os niveis educativos, desde a primeira
infancia até a formagdo docente. Em 2018 houve o processo de atualizagdo
do programa (ECUOQ2).
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Podemos inferir que, na legislacdo cubana, h4 uma grande
preocupacdo na elaboracdo de politicas publicas voltadas ao avanco dos direitos
reprodutivos.E preciso salientar que ndo buscamos avaliar como isso se materializa
no cotidiano das instituicdes, junto aos sujeitos envolvidos. Mas é preciso reconhecer
gue ha um esforgo para o aprimoramento da legislacdo na busca para a concretizacao
de direitos e na sua implementacdo por meio de programas que abarcam
principalmente o aspecto educativo e preventivo.

Em 2021, houve uma nova atualizacdo do Programa Nacional de
Educacéo Integral da Sexualidade, que, até o0 momento em que estivemos na ilha,
ainda nao havia sido implantado devido & pandemia. A época, a entrevistada afirmou
gue a reformulacdo do Codigo das Familias, que estava sendo discutido, impactaria
na necessidade de incorporacdo do seu conteido ao Programa. O Cddigo das
Familias foi aprovado e, provavelmente, ira impactar nos proximos programas para
este fim.

Atualmente, seu teor contempla assuntos gerais sobre sexualidade e
corpo humano, acerca da saude sexual e reprodutiva, englobando os “métodos
contraceptivos, preservativos, IST, corresponsabilidade do homem na maternidade, a
comunicacdo das relagdes entre as pessoas”, os direitos sexuais e reprodutivos,
incluindo o de “negociar o uso do preservativo, de dizer “ndo”, de dialogar sobre
planejamento reprodutivo” (ECU04). Além disso, contém quais sdo os servigos de
saude que estao disponiveis, “informacdes que Ihes permitam saber onde buscar
informacao e ajuda” (ECUO04).

E ressaltado em duas entrevistas que esse trabalho inclui a formacéo
docente para a educacédo integral da sexualidade. Para a pedagoga do MINED, o
esforco na preparacao dos professores é importante, e 0 assunto esta presente no
curriculo da formacao para que saibam como abordar tais assuntos. H& um esforgo
com aqueles educadores que estdo ainda em formacdo, mas também com aqueles
que ja estdo exercendo o trabalho de docentes. Exemplo disso é a existéncia da
Catedra de Género, Sexologia e Educacdo Sexual da Universidade de Ciéncias
Pedagogicas Enrique José Varona, uma das mais renomadas universidades da ilha,
gue segue pesquisando sobre o assunto e que se pressupde haver preocupagdo com

a formacéao de profissionais para isso.
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A participante dirigente da FMC comenta que a criacdo de Catedras
de Estudos da Mulher dentro das universidades, coordenadas pela FMC, foi iniciada
com objetivo de tangenciar o “enfoque de género” nos diferentes cursos e regides,
para de fato lograr a transversalidade do assunto, além do papel educativo das
universidades em relacéo ao tema. De forma estratégica, tais catedras foram iniciadas
nos cursos de pedagogia de todo o pais (ECU04).

Sobre a formacéo do pessoal para atuagcédo na educacao sexual, um
entrevistado médico, que trabalhou tanto no MINSAP quanto integrou o CENESEX,
comenta sobre a “capacitacdo dos metoddlogos da educacdo sobre o tema da
sexualidade e educacédo sexual, perpassando todos os temas, inclusive o aborto”
(ECUO01). O CENESEX construiu conjuntamente o Programa Nacional de Educacéao
Integral da Sexualidade, que envolvia a elaboragédo de curriculos “desde o periodo
pré-escolar’, e abrangia todos os niveis escolares e disciplinas. Importante aspecto é
o debate sobre os papéis resignados as mulheres e aos homens. Segundo o
entrevistado, “sabemos que € muito dificil apagar do imaginario social e individual”
(ECUO1). Para obter sucesso com a iniciativa, optaram por trabalhar “com um
programa nacional, relacionado com o MINED e MINSAP” (idem).

Em 2015, dirigentes do CENESEX propuseram um sistema de
trabalho as assembleias municipais do poder popular''? para a gestdo da educacéo
integral da sexualidade (EIS) no marco do desenvolvimento local-comunitario.
Considerando o tema transversal, a proposta contém oito etapas, cada uma com
objetivos e “produtos” envolvendo os atores necessarios e a metodologia sugerida.

Ramoén Rivero Pino (2015), pesquisador e subdiretor do CENESEX,
descreve essa proposta. Em primeiro lugar, sugere sensibilizar os dirigentes
governamentais acerca da importancia da EIS para o desenvolvimento local-
comunitério. A segunda etapa consiste na organizacdo de espacos formativos acerca
da EIS. Em seguida, um pré diagnéstico participativo do local, observando a EIS no
desenvolvimento local-comunitario, com base em indicadores do Programa Nacional
de Educacdo e Saude Sexual. Em quarto, a analise desses resultados na
caracterizagcdo do municipio, por meio de grupos de reflexdo. A quinta etapa envolve

a incorporacdo da EIS na proposta de estratégia de desenvolvimento local-

112 As Assembleias Municipais do Poder Popular retnem deputados eleitos pela populacdo a nivel
municipal.
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comunitario, resultando em um programa municipal de educacdo e saude sexual.
Apos isso, indicam a analise e aprovacao desse programa, seguidas de uma avaliacédo
dele, incluindo a apropriagao coletiva dos resultados, a melhoria dos procedimentos
etc. Por fim, sugerem a sistematizacao nao sé do plano, mas do processo que levou
a ele e as experiéncias a partir da proposta. Essa iniciativa pode nos indicar que ha a
preocupacado, conforme a disposicdo da lei de saude, com a participacdo da
comunidade e das sociedades cientificas nesse cuidado e também com o nivel em
que esta nacionalmente a preocupa¢do com a educacao sexual.

Outro médico, diretor de saude materno infantil do MINSAP, reforca
que os esforgos envolvem também “acbes de promocéo e educacéo para a saude,
desde os primeiros niveis até os meios massivos de comunicagdo” (ECU03). Durante
o periodo vivido em Cuba, foi perceptivel o quanto a programacédo da TV é educativa
e, de fato, informativa'!3. Aspecto também mencionado em outras entrevistas (ECUO01;
ECUO04). Pudemos ver discussdes com especialistas acerca das desigualdades entre
homens e mulheres no trabalho remunerado, sobre a divisdo do trabalho doméstico e
de cuidados, acerca do preconceito contra a populacdo LGBTQI+!4. Observamos
programas acerca da entdo proposta de Cdédigo das Familias, com especialistas
discutindo temas como o casamento infantil, masculinidades, direitos das mulheres,
criancas e adolescentes, a homofobia, entre outros. Assuntos que perpassavam hao
apenas 0s programas tematicos e campanhas especificas, ou em jornais (noticieros),
mas estavam presentes nas producdes destinadas ao entretenimento, como filmes e
novelas produzidas no paist'®.

Houve a oportunidade de assistir na ilha a uma matéria sobre a
conquista das feministas com legalizacado do aborto na Argentina, tratado, no jornal,
sob a perspectiva da autonomia das mulheres. Em outro momento, acompanhou-se
numa novela cubana o processo de tomada de decisdo de uma mulher diante de uma
gestacdo nao planejada, que acabou optando pelo aborto ao avaliar, dentre outras

questdes, que o companheiro ndo exerceria uma paternidade responsavel.

113 H4 programacdao nacional e programas regionais, com emissoras em todo o territério nacional.

114 Nos meus primeiros dias em Havana, assisti por acaso na TV um bloco inteiro sobre a Reforma da Previdéncia
no Brasil, com muitas informacdes, estatisticas, avaliagédo de especialistas, etc.

115 Um exemplo é a série juvenil “calendario”, que tivemos a oportunidade de assistir na ilha. A obra retratava o
universo de jovens na escola e abordava questfes relativas aos preconceitos contra a populacdo LGBTQI+, o
machismo, o preconceito regional e contra a populac@o da zona rural, entre outros temas relevantes.
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Outra medida para potenciar a educacao sexual no pais, de acordo
com um depoimento, foi a preparacdo de grupos de adolescentes enquanto
‘promotores de saude sexual’, para disseminar informag¢des e discutir sobre a
importancia e vantagens de desfrutar da sexualidade de forma protegida: “os
adolescentes, entre eles mesmos, divulgam as vantagens dos métodos
contraceptivos” (ECUQ3).

Nesse sentido, foi ressaltada a proposta de profissionais nas escolas,
dentre professores e psicélogas, para “identificar grupos de risco” para o sexo
desprotegido, e atuar na orientacdo, informacdo, encaminhamento aos servicos de
saude sexual e reprodutiva (ECU03). Um dos médicos entrevistados ressalta a
necessidade do enfoque de género “para que as mulheres possam empoderar-se e
recusar tentativas de homens de néo usar prote¢éo” (ECUO1).

Estudos vem mostrando o envelhecimento populacional e a queda
das taxas de fecundidade em Cuba, o que preocupa o governo cubano. Vimos em
Benitez Pérez (2014) e Maylen e Mayrim Vega Hernandez (2014) o acelerado
processo de envelhecimento populacional enfrentado pela ilha, aliado a histérica
reducado das taxas de fecundidade. Segundo as autoras, diversos fatores influenciam
na reducdo das taxas de fecundidade em Cuba, como a melhoria na perspectiva
educacional e de saude das mulheres e a massiva incorporacdo no trabalho
remunerado, maior participagcdo em varias esferas sociais, condi¢cbes objetivas de
vida, alta cobertura contraceptiva etc. (BENITEZ PEREZ, 2014; VEGA HERNANEZ,
VEGA HERNANDEZ, 2014).

Segundo Gran Alvaréz et al (2013), em 2012, o nivel de cobertura
anticoncepcional foi de 77,8%, sendo os maiores indices relativos, respectivamente,
aos dispositivos intrauterinos (51,1%), esterilizacdo (19,3%), preservativos (12,1%),
pilulas (10,4%) e injetaveis (5,5%). Os maiores indices de anticoncep¢do estdo nos
DIUs e esterilizacdo. Os preservativos tém sua distribuicdo, conforme veremos,
dificultada em momentos de escassez, como aquele vivenciado na ilha durante a
pandemia de Covid-19. Segundo um dos médicos entrevistados (ECU03), ha um
incentivo do governo para utilizagdo de dupla protecao: anticoncepgéo de ponta e
preservativo para evitar ISTs.

Um entrevistado considera que
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Para o modelo capitalista a mulher € um objeto social, a mulher é para “parir”.
Sobretudo nas zonas do campo, as utilizavam como... tinham 5, 6, 7, ou 14
filhos... Quando a mulher tem a possibilidade, no ano 1959, de incorporar-se
a vida social de maneira mais ativa e protagbnica, entdo comec¢a a mudar a
maneira de pensar. Ela sabe que nédo depende dos outros [...] € uma mudanca
de comportamento, elas passam a ver que podem ter menos filhos e
trabalhar, estudar... [...] no imaginério individual e coletivo, uma familia ndo
era mais de 6 ou de 8, mas de dois, ou um [filho/filhos]. (ECUOQ1)

Para outra entrevistada, a queda de fecundidade, segundo estudos,
“tem a ver com as possibilidades de desenvolvimento que tem a mulher” (ECUOQ2).
Tais possibilidades envolvem o estudo, o trabalho e a participacao social: “as mulheres
sdo a maioria na assembleia nacional, estdo presentes em cargos de decisao... e iSso
também intervém” (ECUO02). Pode indicar também que as condi¢cbes de vida tém
influenciado a escolha de ter ou ndo filhos. Iremos abordar esse aspecto mais adiante.

Diante dos baixos niveis, um desafio do governo cubano, atualmente,
€ estimular a fecundidade, e 0 MINSAP aspira diminuir as taxas de aborto mediante
anticoncepcao eficaz e educacéo sexual (GRAN ALVAREZ et al, 2013). Pelo menos
desde 2010, observando o rapido envelhecimento populacional e a histérica baixa
taxa de fecundidade, o governo cubano busca o incentivo a fecundidade por meio de
um conjunto de acdes transversais que abarcam diversos setores. A exemplo das
licencas para as maes trabalhadoras, que poderdo contemplar maiores periodos
integralmente remunerados, ha um estimulo aos homens para assumirem a licenca
paternidade na divisdo dos cuidados com as criancas; o pagamento de beneficios
monetarios as criancas e adolescentes; constru¢cao de moradias mais adequadas as
familias com mais de dois filhos; maior subsidio nos circulos infantis!'¢ para familias
com mais de um filho etc.

Como parte da implementacdo da politica para atencdo a dinamica
demografica, buscando o estimulo para aumento das taxas de fecundidade, seis
medidas relativas a seguridade social estavam sendo implementadas, dentre elas:
pagamento integral do salario durante periodo de atestado médico; eliminacdo do
tempo de trabalho exigido para acesso ao salario maternidade; politicas para
incentivar maes estudantes a seguir os estudos, como, por exemplo, a sua priorizacao

nas vagas dos circulos infantis e beneficios para proporcionar que os avés auxiliem

116 Os circulos infantis fazem parte da politica de educacdo de Cuba, englobando o atendimento de
bebés e criancas. Uma alternativa encontrada pelo governo revolucionario e a FMC para possibilitar
maior participacdo das mulheres em diversas esferas da vida social.
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nos cuidados; extensao de trés a cinco anos de licenca remunerada para pais ou maes
de criancas com doencas ou deficiéncias!’.

Todas/os as/os entrevistadas/os deixaram claro que tais medidas nao
sdo a custo da negacdo ao aborto, que segue sendo considerado um direito das
mulheres, parte dos seus direitos humanos. Segundo uma entrevistada, o governo
busca incentivar a fecundidade, “mas a deciséo é das mulheres” (ECU02). Mesmo
diante do reconhecimento da necessidade de aumentar a natalidade, ndo encaram
como uma possibilidade o retrocesso no direito de decidir. Para um médico
entrevistado, “ha outras vias”, para que mulheres e homens casais decidam ter filhos
(ECU01)!%,

Em outra entrevista, foi dito que as medidas de incentivo ao aumento

da fecundidade envolvem a divulgacéo

das vantagens de prosseguir uma gestacdo em Cuba, que tem as mais
amplas leis de protecdo a maternidade. Pode ser o esposo que assuma a
[licenga]. Quando tem mais de dois filhos, se paga um aporte financeira até
gue o filho cumpra 18 anos. Se tem um parto prematuro, licencas ampliadas.
Mas tem que falar. Falta informag&o [sobre essas medidas] (ECUOQ3).

Para outra entrevistada, “ha um grupo de medidas para incentivar as
mulheres em idade fértil [a ter filhos], mas nunca o tema de proibir o aborto esteve na
mesa para qualquer discussao” (ECU04). As medidas incluem facilitar o acesso aos
circulos infantis, 0 acesso a moradias mais adequadas e confortaveis para familias
maiores, bolsas para os filhos, criagcdo de espacos com circulos infantis nos centros
de trabalho para facilitar a logistica de conciliacdo dos cuidados com o trabalho
remunerado e outras. A trabalhadora do MINED e federada da FMC reitera: “nunca
esteve na mesa que o incentivo a fecundidade va contra o direito das mulheres de
decidir sobre a maternidade” (ECUQ2).

Os efeitos do bloqueio e da crise econdmica vivenciada pela ilha sao
recordados em uma entrevista no que tange a escolha por ter menos filhos. Ainda que

as familias saibam que ha politicas publicas universais de saude e educacao, por

117 Agradecimento a Tayra Perez, trabalhadora do Ministério de Justica, que nos auxiliou com essas
informacdes.

118 Durante o periodo que estive na ilha, tive oportunidade de conhecer e conversar com diversas
mulheres, de todas as idades, que recorreram ao aborto. Os relatos cotidianos coincidem com as falas
dos entrevistados e textos que reiteram o aborto em Cuba como questao de direito e escolha da mulher,
tratado como cuidado em saude. De fato, os procedimentos elencados para acesso ao aborto (consulta
€ exames, se necessario), nos pareceram um cuidado em saude (para avaliar a melhor forma de
realizar a pratica) e, em hipotese alguma, questionamento sobre o desejo das mulheres.
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exemplo, as dificuldades do cotidiano podem retardar ou inviabilizar o plano de
algumas mulheres de terem filhos. Por isso, ressalta as politicas de incentivo, sejam
elas econ6micas ou de estrutura de politicas publicas para apoio nesse sentido
(ECUO01).

Para além disso, ha a possibilidade que as mulheres, mesmo com tais
incentivos, optem por nao ter filhos ou ter poucos filhos por uma escolha prépria, ndo
apenas devido as adversidades e dificuldades impostas no cotidiano. O que pode
decorrer na dificuldade de mensuracgéo dos resultados de tais politicas: pelo bloqueio,
gue impede a concretizacdo da melhoria da qualidade de vida das cubanas e,
portanto, de proporcionar a opcdo por ter um ou mais filhos; ou porque, de fato, as
mulheres cubanas optem por né&o ter filhos ou por limitar a quantidade deles por uma
escolha prépria, para além das condi¢des de vida experimentadas.

Ainda que as medidas acima descritas ndo cologuem em xeque 0
direito das mulheres em decidir, o direito ao aborto, em alguns textos jornalisticos, &
abordado de maneiras polémicas. De pouca expresséo, porém presente, o discurso
antiaborto em Cuba toma perspectivas distintas: ha aqueles que creditam as mulheres
a “culpa” da baixa fecundidade e do envelhecimento populacional'!®. H4 aqueles que
apontam boatos do fim do direito ao aborto nessa perspectiva. Em uma atividade na
Universidade, em conversa com dois professores, um gedgrafo e um licenciado em
educacdo, ambos se referiram ao “problema” da queda de fecundidade como
responsabilidade das mulheres “que nao querem parir’, € um deles indicou a proibicao
do aborto como uma possibilidade. O que mostra o persistente ideario patriarcal que
ainda ronda a ilha, mesmo ndo sendo dominante.

Tais posicionamentos nao sdo hegemonicos no pais nem constituem
maioria, mas deixam em alerta as feministas. Uma entrevistada, federada da FMC e
diretora do Centro de Estudos da Mulher, garante que se trata de um direito ja
assimilado pelas mulheres e pela sociedade cubana, algo de que as cubanas néo
abrirdo méo (ECUO04).

119 Alguns exemplos: Alvarez Ramirez, Sandra (2012). En el Dia Mundial de la Poblacion: Dejemos al
aborto en paz. Servicio de Noticias de la Mujer de Latinoamérica y el Caribe. Disponivel em:
https://bibliotecadegenero.redsemlac-cuba.net/ ; Posturas antiaborto avancam em Cuba, disponivel
em: http://www.ipscuba.net/genero/posturas-antiaborto-avanzan-en-cuba-alertan-feministas/
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A seguir, discutiremos desafios voltados aos direitos reprodutivos,
privilegiando duas questfes a partir da fala das entrevistadas. Sao eles o bloqueio

imposto a Cuba e as raizes patriarcais ainda presentes na sociedade cubana.

6.2 Os PRINCIPAIS DESAFIOS: O BLOQUEIO E AS RAIZES PATRIARCAIS

As dificuldades causadas pelo bloqueio foram mencionadas na
totalidade das entrevistas, em algum momento das falas. Em alguns casos, em
referéncias breves, em outros, de forma mais desenvolvida. Um exemplo de referéncia
mais breve foi quando nos foi dito do esforco do governo cubano em adquirir 0s
anticoncepcionais mais modernos, “mesmo com a dificuldade do bloqueio” (ECUQ3).

Outro depoimento falou da escassez de preservativos que ocorria no
momento da entrevista, num contexto de pandemia e de incremento das medidas de
blogueio contra a ilha. Segundo o0 médico, a logistica de importacéo a Cuba ficou mais
dificil e cara, ao passo que a ilha passava por maiores dificuldades econémicas em
decorréncia do fechamento para o turismo!?° e dos altos gastos com as medidas de
contencdo a pandemia. Nesse cenério, os cubanos presenciaram uma escassez de
preservativos e de outros itens. Segundo ele, diante desses entraves, mesmo
sabendo da importancia dos preservativos, as prioridades foram outras medicagdes
consideradas mais urgentes e essenciais, e o investimento na producéo das vacinas
nacionais'?! (ECUO01).

Uma especialista do CEDEM comentou:

Durante todo esse tempo da Covid, em Cuba, apesar das limitacbes
econdmicas, de recursos, os servigcos de saude sexual e reprodutiva se
mantiveram como servicos essenciais. [...] claro, com um corte, porque
ademais da Covid, temos um bloqueio dos EUA. Entdo claro, baixou a
guantidade de métodos contraceptivos, mas se mantiveram esses Servicos.
Ou seja, 0 que garante que sao espac¢os de salde e com determinado nivel
de seguranca e protocolos (ECUO5).

120 O contexto de pandemia forgou a ilha ao fechamento das fronteiras, e o turismo, que segue sendo
uma das maiores atividades econdmicas, foi interrompido, decorrendo em significativa perda para o
pais.

121 Cuba desenvolveu cinco vacinas completamente nacionais contra a Covid-19, mesmo com as
dificuldades do bloqueio. Uma das vacinas desenvolvidas pela ilha utiliza a tecnologia de aplicagcéo
nasal, que, segundo estudos, proporciona além do efeito tradicional, a imunizacdo local. Essa
tecnologia também tem sido testada em paises europeus. Para ler mais sobre as vacinas cubanas,
acessar: https://www.brasildefato.com.br/2022/07/17/em-16-meses-cuba-aplicou-as-vacinas-que-faria-
em-15-anos-diz-medica-cubana



https://www.brasildefato.com.br/2022/07/17/em-16-meses-cuba-aplicou-as-vacinas-que-faria-em-15-anos-diz-medica-cubana
https://www.brasildefato.com.br/2022/07/17/em-16-meses-cuba-aplicou-as-vacinas-que-faria-em-15-anos-diz-medica-cubana
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Interessante notar que, no mesmo periodo, quando o Ministério da
Saude brasileiro emitiu nota falando da essencialidade dos servicos de saude sexual
e reprodutiva durante a pandemia, o presidente do pais se pronunciou contrario a
medida, afirmando que havia uma suposta tentativa de ampliar o direito ao aborto no
pais. Enquanto o entrave para efetivar os servicos de saude sexual e reprodutiva
durante a pandemia, em Cuba, foi 0 blogueio e as dificuldades econémicas, no Brasil,
foi o conservadorismo patriarcal.

A diretora do Centro de Estudos da Mulher e federada da FMC,
guando questionada sobre o maior desafio encontrado no que se refere ao direito de

decidir, afirmou ser o “bloqueio financeiro econémico dos EUA”, que:

dificulta até o pais a comprar o anticoncepcional. Eu ndo posso falar de um
direito da mulher, nem da violéncia contra a mulher, sem falar do bloqueio.
Porque a forma mais cruel de violéncia que sente uma cubana, e a populagéo,
é o bloqueio. E reall H&4 gente que pensa que faz muitos anos, que isso
serve.... ndo, ndo, é real. E um impacto incrivel! E n6s temos sentido! Nés
gue estamos muito ligados aos temas de salde sexual e reprodutiva temos
sentido como o pais tem feito esforgos para garantir 0s servicos, primeiro 0s
anticonceptivos, e depois os servicos de salde sexual e reprodutivos. Tem
sido um esfor¢o enorme desse pais. E eu sempre estou dizendo. Vocés nao
calculam o quanto o governo tem investido em saude em geral, e o que se
investe em salude sexual e reprodutiva, mas desde uma perspectiva de
género ndo se desvincula o que significa no caso da mulher essa quantidade
de dinheiro que investe o governo nessa area da saude (ECUO04).

Logo ap6s o triunfo da Revolucdo Cubana, os governos
estadunidenses romperam relagdes com a ilha e buscaram impor medidas que
dificultassem as relagcbes de Cuba com o mundo!??. A partir de 2017, com a
administracéo Trump, o bloqueio foi incrementado com mais de 240 medidas!?® que
envolvem restricdo a viagens, interrupcao de importacao de produtos cubanos, como
rum e tabaco; limitacdo de envio de remessas em dinheiro a ilha; sancdo as
transportadoras de combustivel que chegassem ao territério cubano; e a designacao
de Cuba como “patrocinador do terrorismo”.

Em junho de 2022, a Vice-ministra de Comércio Exterior e
Investimento Estrangeiro, Déborah Rivas, se pronunciou na Xl Conferéncia Ministerial

da Organizacdo Mundial do Comercio (OMC) contraria ao bloqueio imposto pelos EUA

122 Um resgate histérico sobre 0 bloqueio pode ser lido em:
http://www.cubadebate.cu/especiales/2022/05/19/el-conflicto-cuba-eeuu-desde-el-umbral-del-siglo-xxi/
123 Maiores detalhes em: http://www.cubadebate.cu/noticias/2021/01/20/las-mas-de-240-medidas-de-
trump-contra-cuba/
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http://www.cubadebate.cu/noticias/2021/01/20/las-mas-de-240-medidas-de-trump-contra-cuba/
http://www.cubadebate.cu/noticias/2021/01/20/las-mas-de-240-medidas-de-trump-contra-cuba/

270

ao pais. Segundo ela, as medidas adotadas pelos estadunidenses contra Cuba violam
0s principios e normas do comércio exterior, constituindo maior entrave para as
relagdes comerciais da ilha com o mundo. De acordo com a Vice-ministra, nesses
mais de 60 anos, j& significaram a perda de 150.410 milhfes de ddlares para Cuba.
Situacdo que ficou ainda pior no periodo de pandemia, que causou prejuizo de 923
milhdes de ddélares a Cuba entre janeiro e julho de 2021124,

Tais medidas ndo tém efeito restrito ao governo ou as empresas
estadunidenses, mas também reverberam de forma ampla na relagdo de Cuba com
diferentes paises e empresas. Trata-se de um blogueio comercial, econémico e
financeiro extraterritorial. Isso porque os EUA intervém nessas relacdes por meio das
sanc¢des. Alguns exemplos sao relatados pela midia cubana, como o blogqueio, por um
banco holandés, de doacbes para apoio a vacina cubana; a multa praticada pelo
governo estadunidense contra a plataforma Airbnb por aceitar héspedes em Cuba; o
bloqueio de diversos smartphones da marca Xiaomi com a justificativa que seus
produtos estavam sujeitos as regulacées de exportacdo dos EUA?,

David Harvey (2020) demonstra como o capital torna as relagdes de
produgao cada vez mais “mundializadas”, ligando regides e paises, envolvidos nesse
emaranhado do capital de forma a cumprir determinados papéis na perpetuacéo do
modo de producéo capitalista, permitindo a expanséo, na busca por superlucros cada
vez maiores. A capital se transforma nessa busca de expanséo, ultrapassando
fronteiras e moldando as relacdes entre paises.

Virginia Fontes pode auxiliar no entendimento dessa dinamica. Ao

falar do capitalismo imperialista, a autora afirma que:

A acumulagdo capitalista gera e produz Estados, mas n&o se limita as
fronteiras assim desenhadas. Todas as atividades que obstaculizem a
acumulacéo (para dentro ou para fora de fronteiras nacionais) podem ser
consideradas como “externas” a sua dominagado e, nesse sentido, serem
alvos de “expropriacdes”, multiplicando as formas de exploracéo da forga de
trabalho (FONTES, 2008, p. 28).

O imperialismo, que segundo Lenin “é o estagio monopolista do

capitalismo” (2012, p. 124), tem cinco caracteristicas principais, sendo elas a

124 Disponivel em: http://www.cubadebate.cu/noticias/2022/06/13/viceministra-del-mincex-denuncia-
blogueo-economico-en-duodecima-conferencia-ministerial-de-la-organizacion-mundial-del-comercio/
125 Pode ser lido em http://www.cubadebate.cu/especiales/2022/02/03/60-anos-de-bloqueo-el-sistema-
de-sanciones-economicas-mas-duradero-de-la-historia/
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concentracdo da producdo e do capital, criando os monopdlios; a fusdo do capital
bancario com o industrial e a formacdo do capital financeiro; a grande escala da
exportacao de produtos e capitais; a formacéo de grandes associagdes internacionais
monopolistas que “partiiham o mundo entre si”; a partilha do mundo entre as poténcias
capitalistas mais expressivas.

O exemplo da revolucéo cubana € perigoso ao capital pois mostra que
outras realidades sé@o possiveis. Cuba incomoda ainda mais por estar tdo proxima aos
EUA e tentar seguir seu projeto revolucionario ha décadas, em resisténcia as
tentativas externas e internas de contrarrevolucdo e reestabelecimento do dominio
estadunidense. O que pode explicar a insisténcia do bloqueio.

Recentemente, o atual presidente dos EUA Joe Biden anunciou a
prorrogacédo, por mais um ano (até 2023), das medidas do blogqueio contra Cuba??®.
Em setembro de 2022, o Ministro de Rela¢cBes Exteriores cubano, Bruno Rodriguez
Parrilla, se apresentou diante a Assembleia Geral da ONU se manifestando contra o
bloqueio, “uma politica falida sob o objetivo de subverter a ordem constitucional em
Cuba”, que, na verdade “provoca caréncias, dor e sofrimentos injustificaveis as
familias cubanas, ao limitar o acesso a alimentos, medicamentos, combustiveis e
outros bens de primeira necessidade” (CUBADEBATE, 2022. Online!??).

Como vimos durante as entrevistas, dentre os medicamentos e bens
de primeira necessidade estao os preservativos e alguns métodos contraceptivos nao
produzidos na ilha ou que dependem de insumos estrangeiros. De forma “indireta”, o
bloqueio também afeta o direito de decidir ja que dificulta o acesso das cubanas a
melhores condi¢des de vida, que dependem de alimentos, combustiveis, materiais de
construcdo e varios outros itens cujo acesso € limitado pelas medidas exemplificadas
acima.

E unanime entre as/os entrevistadas/os que as raizes patriarcais,
apesar dos avancgos, ainda ressonam na ilha e interferem nos direitos reprodutivos em
diferentes aspectos. No ponto anterior, vimos que a educacdao integral da sexualidade
envolve aspectos do empoderamento das mulheres para a recusa do sexo

desprotegido. Para a maioria dos entrevistados, sdo 0s aspectos culturais, pautados

126 Ler em: http://www.cubadebate.cu/noticias/2022/09/03/diaz-canel-rechaza-extension-de-ley-que-
prorroga-el-blogueo-contra-cuba/

127 http://www.cubadebate.cu/noticias/2022/09/15/cuba-presentara-por-trigesima-ocasion-resolucion-
contra-blogueo-de-eeuu-ante-la-asamblea-general-de-la-onu-video/
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pelo patriarcado, que impdem um grande desafio. Para um especialista do MINSAP,

0s maiores desafios para a igualdade entre homens e mulheres na ilha séo culturais:

Formais, ndo ha nenhum. S&o culturais, patriarcais, depende da familia. De
fato, 72% dos congressistas sdo mulheres, mais de 50% das embaixadoras
cubanas no exterior sdo mulheres, ao redor de 60% das ministras séo
mulheres, no conselho de estado ha uma ampla participacao de mulheres.
Portanto, ha empoderamento, ha desenvolvimento, mas é uma sociedade
onde ha muitas arestas, e precisamos continuar trabalhando em todo isso
(ECUO03).

A “Encuesta Nacional sobre Igualdad de Género'?®” (ENIG-2016) de
2016, realizada pela parceria entre o Centro de Estudos da Mulher da FMC (CEM-
FMC) e o Centro de Estudos da Populacdo e Desenvolvimento, da Oficina Nacional
de Estatisticas e Informacédo (CEPDE-ONEI), traz dados importantes para pensar
sobre as arestas que materializam a desigualdade. Segundo a pesquisa, 49,3% da
populacdo cubana € homem e 50,7%, mulheres. Apesar de serem maioria no ensino
superior, elas ainda sdo minoria no desempenho de trabalho remunerado, persistindo
a divisdo sexual do trabalho no ambito doméstico, com um nimero maior de mulheres
se ocupando desta atividade. Abaixo, alguns dados para ilustrar essa afirmacéao.

Em relacdo a situacdo de atividade, 45,1% das mulheres
entrevistadas desempenhavam trabalho remunerado, em comparacao a 68,7% dos
homens!?®. A ocupacédo no trabalho doméstico abarca a atividade de 27,1% das
cubanas e apenas 0,9% dos homens.

A pesquisa avaliou o uso do tempo de homens e mulheres e concluiu
qgue, no que se refere ao trabalho remunerado, os cubanos ocupados gastam 50,2
horas semanais, e as mulheres, 49,03. No trabalho ndo remunerado (tarefas
domeésticas e de cuidado), entre a populacdo ocupada (que estuda e/ou trabalha), os
homens gastam 22,01 horas semanais, em contraposi¢ao as 31,23 horas trabalhadas
por mulheres. A desigualdade fica ainda maior entre os ndo ocupados (ndo estudam
e ndo trabalham): homens gastam apenas 22,07 horas semanais com o trabalho
domeéstico e de cuidados, enquanto as mulheres gastavam quase o dobro: 40,26
horas semanais.

Na distribuicdo das atividades domésticas e de cuidados por sexo,

aquelas em que ha participacdo mais igualitaria entre os cubanos e as cubanas séo:

128 Traducédo: Pesquisa Nacional sobre Igualdade de Género.
129 Dentre as opgOes de atividades: “trabalhadora remunerada; trabalhadora nas tarefas domésticas;
aposentada ou pensionada; estudante; ndo realiza nenhuma atividade; busca trabalho; outra situagao”.
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afazeres no ambiente publico, compras para a casa, administrar o dinheiro. Nas
tarefas realizadas fora do ambiente doméstico, ou que envolvem a administracao de
recursos, a presenca dos homens € mais expressiva. A maior participacdo dos
homens aparece em atividades como as reparacdes caseiras, como colocar o lixo
para fora. Interessante notar que essas atividades sdo mais eventuais e pontuais, e
nao cotidianas e constantes como, por exemplo, limpar, cozinhar etc.

Atividades de limpeza, lavar louga, cozinhar, lavar e passar roupas
seguem sendo majoritariamente desempenhadas por mulheres, com significativas
diferencas entre os sexos. Todas as atividades relativas a cuidados, seja com crian¢as
e adolescentes ou com idosos, doentes e deficientes, ha participacdo maior das
mulheres. Ainda que essa diferenca ndo seja tdo abismal quanto aquelas relatadas
nas atividades acima, sdo as cubanas majoritariamente as responsaveis pelos
cuidados em todas essas areas.

Para uma das especialistas entrevistadas, “as mulheres seguem
sendo as cuidadoras e, portanto, as que estdo mais sobrecarregadas” (ECUQ02).
Segundo ela, questionam como em Cuba, onde as mulheres alcangcaram posicdes de
destaque, sdo maioria na assembleia, apresentam nivel educacional alto, ainda
persiste tal padrdo de cuidado A trabalhadora do MINED afirma seguir identificando
muitos temas que ainda precisam abordar, sobretudo aqueles que se reproduzem no
ambito intrafamiliar. Dentre os assuntos, estdo a questao da violéncia, ndo sé a fisica,
mas a sobrecarga dos cuidados, decorrente desses padrdes, que estdo, sob nossa
Otica, relacionados a divisdo sexual do trabalho.

Para um entrevistado homem, essa € uma questéao cultural. As leis de
licenca maternidade e paternidade sdo mencionadas, bem como a programacao
educativa na TV para “para contribuir na mudanca do pensamento das pessoas
cubanas, incluindo nessa questdo dos cuidados, da desigualdade entre homens e
mulheres” (ECUO1). Apesar dos indices de desigualdade na distribuicdo dessas
tarefas serem maior na América Latina do que em Cuba, consideramos que a ilha
ainda esta muito aguém de uma partilha igualitaria.

Algo que pode ser vislumbrado no ponto levantado por uma
participante da pesquisa: ela considera que, por mais que Cuba ofereca a
possibilidade igualitaria para licenca maternidade e paternidade, “somente 5 homens

estdo licenciados para isso, em toda a ilha... sempre sao as mulheres” (ECUQ02). Isso
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significa que as condi¢des precisam ser criadas e que um trabalho ideoldgico e cultural
deve ser desempenhado para que esses padrbes sejam transformados.

A avaliacdo da diretora do Centro de Estudos da Mulher é certeira
nisso: “avancaram muito nas politicas publicas, mas ainda h4 que avancar em mudar
a mentalidade das pessoas” (ECUO04). Ela menciona a importancia de reconhecer o
trabalho ndo remunerado de cuidado, que aporta a economia.

Falando sobre os papéis historicamente designados ao masculino e
ao feminino, um entrevistado aponta que “é muito dificil apagar do imaginario social,
e individual” e avalia a “influéncia da familia como grupo primario na sociedade, um
peso para a formacao das criangas” (ECUO1). Por isso, ressalta o papel das politicas
publicas para desmistificar tais questdes.

A Pesquisa Nacional sobre Igualdade de Género de 2016, realizada
na ilha, aponta persistentes preconceitos oriundos da divisdo sexual do trabalho e o
avanco das cubanas no combate a eles. Exemplo disso sdo as opinides acerca de
“‘quem é melhor para dirigir”. Em 1989, 7% dos pesquisados respondeu que mulheres
eram melhores para dirigir, contra 26,3% que considerava melhores os homens.
Naquele ano, 60,4% consideravam ndo haver diferencas entre 0s sexos para 0
desempenho da tarefa. Esse cenario segue desigual, porém com pequenos avancos
para a pesquisa realizada em 2016, que identificou 12,1% respondentes avaliando as
mulheres melhores motoristas, contra 12,9% considerando os homens e 75%
respondendo pela indiferenca entre 0s sexos.

Quando questionados, em 2016, sobre trabalhos ndo adequados as
mulheres e homens, os esteredtipos permanecem. As atividades consideradas nao
adequadas para mulheres, na pesquisa, sdo o encanamento (68,8%), carpintaria
(65,7%), mecéanica (63,1%), pedreiro (62,8%), eletricista (51%), bombeiro (55,1%),
motorista de 6nibus (54,1%), pescador/marinheiro (53,1%) e pilotar avides (51,9%).

J4 as atividades consideradas inadequadas para homens sao
relativas aos cuidados, sendo elas auxiliar de limpeza (45,3%), secretario (31,3%),
cuidado de outras pessoas (26%), professor de criancas de 0 a 6 anos (15,5%) e
enfermagem (12,5%). Os percentuais acima podem nos mostrar que as atividades
“feminizadas” sdo menos interditadas aos homens, enquanto as atividades
“‘masculinizadas” seguem consideradas mais inadequadas as mulheres. Ou seja:

parece haver mais resisténcia as mulheres ocupando profissdes historicamente
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ligadas ao masculino do que o contrario, algo que pode ser verificado na diferenca
entre 0s percentuais expostos neste paragrafo.

Nessa linha, nos foi falado em uma entrevista a necessidade de
“seguir avancando”, ja que a ilha “tem uma forte raiz patriarcal”, questdo que é
multifatorial (ECUQ2). Para reverter isso, acredita na aposta cubana por politicas
publicas com enfoque de género e “seguir educando a populacao e ir eliminando as
desigualdades entre homens e mulheres, que as vezes estdo manifestas na
cotidianidade” (ECU02).

Um aspecto destacado em algumas entrevistas é a questdo da
sexualidade, em que se manifestam preconceitos e senso comum. A ENIG-2016 toca
nesses pontos e traz questbes importantes para essa avaliacdo. Em primeiro lugar,
sobre a opinido da populacdo de 15 a 74 anos acerca dos direitos das pessoas
homossexuais. Em relacédo a igualdade de direitos, 77% estdo em acordo e 12,9% em
desacordo. O preconceito, jA presente nesse ponto, € acentuado nas préximas
questdes. Dos respondentes, 49,1% concordam que 0s casais do mesmo sexo, sejam
homens ou mulheres, devem poder se casar, com 32,5% de desacordo nesse ponto.

Esse ponto remete ao persistente preconceito contra a populacéo
LGBTQI+, algo que fica ainda mais evidente quando em relacéo a adocao de criancas.
Quando perguntados sobre casais formados por homens, somente 31% dos cubanos
participantes consideram que eles devem ter o direito de adotar criancas e 49,8%
deles consideram que n&o. Sobre os casais de mulheres, essa rejeicao cai
ligeiramente: 34,6% consideram que casais de Iésbicas devem poder adotar criancas,
em oposicao aos 46,4%.

Quando questionamos sobre grupos conservadores que buscam
retroceder no direito de decidir, uma entrevistada afirmou que, atualmente, com o
contexto global, h& diversos grupos, inclusive em Cuba, que “vao contra direitos de
alguns setores, como os direitos dos LGBTs, dos e das transexuais” (ECU04). Tais
grupos, “se opdem, fazem resisténcia, tém suas redes para fazer sua propaganda’,
porém nao considera que tenham forca para lograr o retrocesso ou a hao aprovacao
de leis devido a sua oposi¢do (ECUO4). Em que pese se tratar de uma ilha, é evidente
gue Cuba néo esta isolada do contexto internacional: a guinada conservadora a nivel

mundial tem rebatimentos no pais, assim como a ofensiva ultraneoliberal, que impde
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aos cubanos os efeitos da crise mundial e, mais violentamente, a intensificacdo do
bloqueio imposto pelos EUA.

Em relagdo aos grupos conservadores na ilha, a trabalhadora do
CEDEM afirmou que “sempre ha posi¢des fundamentalistas... e ndo estou falando
somente do fundamentalismo religioso” (ECU05). No que se refere a oposicao ao

direito ao aborto, para ela:

€ minima, porque incluso as pessoas com praticas religiosas diversas, porque
em cuba as préticas religiosas séo diversas... as mulheres tém visto que isso
foi uma conquista. E uma coisa que é um direito. Eu creio em sentido geral,
a preservam. Apesar de tentativas... e te repito, quando digo
fundamentalismo néo digo somente do fundamentalismo religioso (ECUOQ5).

Compreendemos, com base nas entrevistas, que nao aparece
publicamente acdes com vistas a tolher o direito ao aborto!*®, ou pelo menos tais
organizacdes néo possuem forga suficiente para que se questione esse direito perante
a sociedade. Ademais, trata-se de um direito historicamente assimilado e defendido
pelas mulheres cubanas. Como nos disse uma das entrevistadas, o direito ao aborto
“é um direito que nés defendemos a qualquer custo, é um direito que ndo deixamos
que toquem” (ECUO04).

Se o tema do aborto, até 0 momento, parece ndo ser matéria de
ataques dos grupos conservadores, em relacdo a temas como o casamento igualitario,
o cenario é outro. No periodo em que colhemos as entrevistas, Cuba discutia a
proposta de atualizacdo do Cdédigo das Familias, e a especialista do CEDEM nos

relatou:

h& posicdes fundamentalistas contrarias ao matriménio igualitério, mas esse
tema do aborto € um tema que, em sentido geral, ainda que haja pequenos
espacos que tratem de... ndo € o tema que mais... se localiza nessas
posicBes. Porque repito, foi um direito conquistado... pode ter um grupo
minimo, mas ndo é dos direitos mais visados [pelos grupos fundamentalistas]
(ECUO05).

No periodo que estivemos na ilha, vimos um material impresso
contrario ao Codigo das Familias, em especifico ao casamento igualitario. Isso
aconteceu em visita a Trinidad, uma cidade interiorana, mais ao centro da ilha, na

provincia de Sancti Spiritus. O cartaz afirmava “estou a favor do desenho original da

130 Nos referimos no ponto anterior a algumas posi¢des antiaborto presentes na ilha, mas, com base
nas falas das entrevistadas, tais posicionamentos sdo minoria com pouca a¢do em torno da tematica.
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familia”, acompanhado de uma ilustragdo que simulava um casal heterossexual e
duas criangas, um menino e uma menina. O cartaz era finalizado com os dizeres “viva
a familia” e a referéncia de uma passagem biblica, Génesis 1,27. O texto na biblia diz:
“e criou Deus o0 homem a sua imagem, a imagem de Deus o criou, macho e a fémea
os criou.”

Outras manifestacdes desse tipo podem ser vistas em publicacdes
sobre o Codigo das Familias nas redes sociais da Federa¢do de Mulheres Cubanas,
da Presidéncia de Cuba, do Jornal Juventud Rebelde, por exemplo. Ainda que sejam
pontuais, e que o Cddigo tenha sido aprovado com dois tercos de favoraveis, é
significativo que esse tenha sido o ponto de manifestacfes contrarias.

A familia heterossexual cumpre papel essencial na reproducédo da
ordem patriarcal-racista-capitalista. O reconhecimento das familias em seus diferentes
tipos e arranjos pela sociedade cubana mexe com as raizes patriarcais da ilha e,
portanto, gera resisténcias. Os dogmas religiosos cristdos, no exemplo acima, sdo um
apoio a heterossexualidade compulsoéria patriarcal, mesmo em paises como Cuba, no
qual houve rompimento do Estado com a religido e, em grande medida, as
manifestacdes religiosas sado vivenciadas pela populacdo de uma outra forma.

O Cddigo das Familias, aprovado em 2022, trata de diversos direitos
e possui mais de cem paginas!®. Parece que essa foi uma das apostas dos cubanos:
ndo se votou apenas 0 casamento igualitario. Foi considerado que as mudancas em
conjunto, com uma legislagcdo que trata de diversos aspectos, e que contempla a
populacao de forma geral e ampla, teria menos resisténcia do que medidas votadas
isoladamente. A aposta foi que, diante de tantos direitos contemplados, muitos
contrarios ao casamento igualitario ndo se oporiam ao documento apenas por causa
desse ponto. O fato € que o Cddigo foi aprovado em sua integra e garante diversos
direitos, entre eles o de casamento igualitario, de adoc¢éo e gestacao solidaria.

Outro aspecto patriarcal em relagdo a sexualidade € apontado na
Pesquisa Nacional sobre a Igualdade de Género de 2016: 33,7% dos respondentes
homens e 34,1% das participantes mulheres concordam que “os homens ndao podem
controlar seus desejos sexuais”. Quando questionados se as “mulheres sempre

devem satisfazer sexualmente seu parceiro”, 48% dos homens estiveram de acordo,

131 o] texto completo pode ser visitado em
https://www.parlamentocubano.gob.cu/sites/default/files/documento/2022-08/goc-2022-087.pdf
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contra 38,3% das mulheres concordantes. Perguntados se “uma mulher pode sentir-
se bem como mulher ainda que n&o tenha tido filhos”, 60,7% dos homens e 62,4%
das mulheres concordaram.

Esses dados mostram como ainda ha muito o que se fazer no que se
refere a educacéo sexual e a autonomia das mulheres sobre o proprio corpo. Segundo
a ENIG-2016, ainda que a maioria das pessoas ndo concorde que o desejo dos
homens seja incontrolavel e que as mulheres devem satisfazé-los sexualmente,
“‘perduram alguns estereotipos e mitos da sexualidade em uma parte da populagéo”
(ENIG-2016, p. 11. Traducdo nossa).

Algo gue perpassou nossa experiéncia durante o periodo da pesquisa
na ilha foi a questdo do assédio nas ruas, que nos pareceu naturalizado.
Vivenciavamos e viamos homens assediando mulheres nas ruas cotidianamente. Em
entrevista, a especialista do MINED comentou que a questdo do assédio é um desafio
para a educacao integral da sexualidade em Cuba, algo que o0 governo e suas
instituicbes, como a FMC, vém se debrucando e agindo. H4 campanhas na televisdo
conscientizando sobre a inconveniéncia e violéncia, além da abordagem do assunto
nas escolas e pelas organizacdes de massa.

Tais campanhas também perpassam a questdo da violéncia contra as
mulheres de forma ampla. Além dessas medidas, a especialista do centro de estudos
da mulher relatou que ha linhas telefénicas para apoio e orientacdo e materiais sobre
onde procurar ajuda. Segundo a entrevistada, a FMC busca um trabalho educativo
para a desconstrucdo dos esteredtipos de género, para que as pessoas entendam,
dentre outros aspectos, o que é violéncia. Para ela, no refere a ENIG-2016, o pais
conquistou avancos na mentalidade do cubano, mas ha estereétipos que ainda
seguem.

Em consulta com uma trabalhadora do Ministério da Justica, nos foi
explicado que nao havia, até aquele momento, no que tange ao Cdédigo Penal,
diferencas nas infragGes direcionadas as mulheres, como, por exemplo, a violéncia
sexista, o feminicidio. No Codigo das familias, ha a prote¢gdo contra a violéncia
doméstica, de género, em razdo da sexualidade etc., mas ele néo trata de sangdes.
Em relacdo ao assédio nas ruas, ndo ha tipificagdo criminal. O que h4, sdo os delitos
que dizem respeito aos “toques” com intengédo sexual. Segundo ela, ha alguns anos,

0 governo cubano e instituicbes como a FMC e o CENESEX comecaram campanhas
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contra o assédio nas ruas. Sa8o campanhas de comunicacao e cultural para mostrar
como isso € inadequado e incorreto, mas como norma juridica nado ha
regulamentagao.

O cébdigo penal cubano estd em processo de reformulagéo, e vimos
reflexdes de Mariela Castro Espin, diretora do CENESEX, sobre a importancia de
tipificacéo do feminicidio'®2. O Anteprojeto do novo Cédigo Penal, que ainda vai ser
discutido na Assembleia do Poder Popular e levado para amplo debate junto a
populacéo, ja coloca a ideia de violéncia de género e diferenciaces nesse sentido®.

As questdes enfrentadas pelo pais ndo se esgotam nas legislacdes,
ainda que elas sejam essenciais para as necessarias mudancas na sociedade. Tais
desafios estdo postos a gestdo das politicas publicas em Cuba, como demonstram as
entrevistas. Seguir a educacao para a igualdade € algo que esta posto perante a
sociedade e entre os quadros diretivos do pais, segundo o que nos colocam duas
entrevistadas. Uma delas fala que, as vezes, as proprias pessoas que estdo na
direcdo das politicas publicas e outros 6rgdos possuem forte formacao patriarcal, o
que invisibiliza a desigualdade: “s&o coisas que devem seguir se evidenciando,
discutindo, e melhorando as politicas publicas” (ECU02).

Outra entrevistada afirma que o pais deve “seguir melhorando os
servigos, seguir sensibilizando os promotores de salude quanto a esses temas para
que néo culpabilizem, para que atendam adequadamente” (ECUO4). Em ambas, ha o
destaque da necessidade de tratar desses temas com a populacdo, com usudrios das
politicas publicas e com os profissionais nelas implicados, sejam aqueles que a
executam diretamente ou aqueles que a planejam, direcionam, elaboram.

No que se refere a gestao de politicas publicas, um desafio destacado
em dois depoimentos € o trabalho intersetorial. Em um deles, nos foi dito que o tema
do aborto, dos direitos reprodutivos, é intersetorial, e exige um olhar multifatorial.
Nesse sentido, a especialista considera haver a necessidade de “unir-se nas politicas

que séo criadas, servigos, comunidade, de acordo com os territorios” (ECU02).

132 Disponivel em https://www.cenesex.cu/intervencion-de-la-diputada-y-directora-del-cenesex-dra-c-
mariela-castro-espin-en-la-asamblea-nacional-del-poder-popular-en-torno-a-la-figura-del-femicidio-en-
el-proyecto-de-codigo-
penal/?fbclid=IwAR2pLugxpcJTe80JgF2qigDGp73k9L5ziGlotD3M96ZJXNJ940GiGg-2wZY

133 Disponivel em: http://media.cubadebate.cu/wp-content/uploads/2022/05/Ley-C%C3%B3digo-Penal-

comprimido.pdf
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https://www.cenesex.cu/intervencion-de-la-diputada-y-directora-del-cenesex-dra-c-mariela-castro-espin-en-la-asamblea-nacional-del-poder-popular-en-torno-a-la-figura-del-femicidio-en-el-proyecto-de-codigo-penal/?fbclid=IwAR2pLuqxpcJTe8OJgF2qiqDGp73k9L5ziGlotD3M96ZJXNJ94OGiGg-2wZY
http://media.cubadebate.cu/wp-content/uploads/2022/05/Ley-C%C3%B3digo-Penal-comprimido.pdf
http://media.cubadebate.cu/wp-content/uploads/2022/05/Ley-C%C3%B3digo-Penal-comprimido.pdf
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Outro entrevistado aponta que o desafio é materializar a

intersetorialidade na ponta das politicas publicas:

seguir articulando mais entre todos os... Ministério de educagdo, ministério
da cultura, ministério de saude publica, ministério de comunicagdo social e
informacéo. Tratar que a articulagdo que temos no mais alto nivel se
materialize, ministério da justica incluso, porque quando ha uma primeira
relacdo sexual e ha violéncia, ha interesse, e ha gestacao, que termine em
aborto. e ha que se envolver outros organismos implicados (ECUO03. Grifos
Nossos).

No trecho anterior, vimos que, além de materializar a
intersetorialidade, a necessidade de fazer isso nos territorios, de acordo com suas
especificidades, € mencionada: “ha o programa nacional [de educacgao integral da
sexualidade], mas no territério, o maior desafio é compreender os matizes de cada
territdrio e como atuar de forma intersetorial” (ECUO02). Isso porque “pode ser que em
algum local, ha fatores culturais, sociais, que influenciem”, e alguns exemplos sao

citados:

zonas que as relagbes sexuais sdo iniciadas mais precocemente, ha falsas
crengas gque ndo necessariamente estdo presentes em maiores centros, de
gue na primeira relacdo sexual ndo vai engravidar, falsas crencas que o
preservativo tira a sensibilidade do homem (ECUO02).

Outro entrevistado, conforme ja referimos, falou de regiées onde as
relagBes sexuais iniciam de forma mais precoce, onde hd o casamento infantil ou o
menor “empoderamento” das mulheres para recusar sexo desprotegido.

Assim, um grande desafio é “lograr que a nivel de territério se entenda
como um fendmeno social, e como social que intervém em todas as pessoas, e que
ha politica social, e que pode ser atendido desde as causas” (ECU02). A pedagoga
comenta de que ainda nesse século € comum o casamento infantil (de meninas), e
gue isso acontece mais em zonas rurais. E na capital sédo outros fenbmenos. Sendo
assim, ha a necessidade de entendé-los de acordo com o contexto no qual estao
inseridos, e atuar no territorio diante daquilo, por meio das politicas nacionalmente
existentes, combinando o que é geral e especifico.

Nesse sentido, a especialista do MINED avalia a necessidade de
qualificar o monitoramento e avaliagao de todos os processos, de forma que “permitam
tempo em saber o que estava do planejado o que foi feito, como foi feito, se esta bom,
0 que tera que arrumar durante o caminho, e vao te dando evidéncia de como vai

saindo... para ver o que precisa melhorar” (ECUQ02).
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Questionei a gestora sobre as diferencas raciais, para além daquelas
territoriais, no que se refere ao aborto e aos direitos reprodutivos. Segundo ela, ndo
possuem diferencas estatisticas no que se refere a raca das mulheres que abortam.
Ressalta que “ter a informacéao suficiente, ter servicos de saude perto, que ndo ha
custo, que havera profissionais para dizer as melhores condutas em relacéo a saude...
esta acessivel para todos por igual” (ECUO4). A especialista afirma que o que muda
na estatistica de aborto em Cuba é a idade em que mais se realiza: mais jovens.

O livro Cuba no século XXI: dilemas da revolucéo traz os comentérios
de trés brasileiros, Barbara Barreto, Hudson Moreira e Rani Andrade (2019), em
resposta a questao “ha machismo, homofobia e racismo em Cuba?”’, demonstrando
as contradi¢cOes persistentes na ilha e as medidas de enfrentamento. J& abordamos a
guestao do machismo e da homofobia ao longo deste texto. Em relacdo ao racismo,

0s autores afirmam que:

A permanéncia da desigualdade se expressa na ilha em bairros mais pobres,
habitados sobretudo por negros; nos transportes publicos, lotados sobretudo
de negros; nos salarios mais baixos dos negros, devido a baixas
gualificagcfes; na mentalidade de alguns (poucos) cubanos brancos que ainda
rejeitam se relacionar ou ter seus parentes se relacionando afetivamente com
negros e negras; no rumor popular de que negros nao possuem bons modos
nas cidades; na maior sexualizacdo da mulher negra, que se reflete na
prostituicdo; na baixa presenca no ensino da histéria de personalidades
negras que contribuiram para a sociedade cubana; na baixa
representatividade na midia; e na pouca presenca de intelectuais negros em
altos cargos de poder, principalmente dentro do Partido Comunista Cubano.

O texto recorda o reconhecimento, por parte de Raul Castro, em 2014,
do racismo e do insuficiente avanco nesse assunto. Ainda que a sociedade cubana,
segundo os autores, nao seja “violenta e degenerada”, e que tenha logrado garantir o
minimo de dignidade aos cidadaos, a discriminacéo persiste, inclusive aquela oriunda
do racismo. Observamos a dificuldade de encontrar dados desagregados por
raca/etnia, como por exemplo as informagdes contidas no Anuario de Estatistico de
Saude.

A diretora do Centro de Estudos da Mulher afirma que um desafio é
seguir educando e sensibilizando quanto a salude sexual e reprodutiva, a sexualidade
responsavel e protegida, para evitar gravidezes indesejadas, diminuir a necessidade
de recorrer aos abortos e reduzir as IST. Isso inclui o governo e as organizacoes de
massa, como a FMC (ECUO04).
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Para a entrevistada, Cuba mostrou ter um trabalho de cuidados
integrado durante a Covid: envolvendo a politica de saude, a FMC e outros érgéos.
Destacou o papel da FMC na identificagéo dos casos de Covid-19, na organizacao de
logisticas junto as familias, como o deslocamento de infectados, organizacdo dos
cuidados e abastecimento de alimentos, e no reforco a campanha por vacinacao. A
federada mencionou que o trabalho era realizado entre vizinhos, sendo essa uma das
vantagens da ilha. A solidariedade que tanto se fala em Cuba se materializa em
diversos momentos, e esse é um dos exemplos. A entrevistada considera que é
necessario fortalecer e desenvolver esse trabalho integrado junto a comunidade,
“principalmente nos locais que mais precisam” (ECU02).

Ao final desta sec¢do, concluimos que o capitalismo, sob sua forma
imperialista, limita as possibilidades do direito de decidir também em Cuba. Por meio
do bloqueio, inviabiliza acessos a produtos, insumos, medicamentos e outros itens
gue implicam nas condi¢des de vida da populacdo cubana. As raizes patriarcais, por
sua vez, impactam na autonomia das mulheres sobre o préprio corpo ao impor
padrbes, papéis, estereotipos, perpetuando, dessa forma, a condicdo da mulher
cuidadora, uma violéncia sexista. E inegavel o quanto Cuba avancou no que se refere
ao acesso a saude e a incorporacdo das mulheres aos diferentes ambitos da
sociedade. Ainda assim, séo visiveis os desafios diante das raizes patriarcais da ilha
e da persistente divisdo sexual do trabalho. S&o visiveis inclusive as cubanas, que
seguem trabalhando nas politicas publicas, no governo, nas organizacfes de massa
e na comunidade para enfrentarem o que ainda ha de desigual, hierarquico e injusto,
seja oriundo do patriarcado ou do blogueio e das questdes econdmicas que impactam

na condi¢c&o de vida da populacao.
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CONSIDERACOES FINAIS

Estamos lutando para construir novos campos de legalidade, mas temos que
pensar isso como uma contradicdo e como um processo dialético no qual, ao
superarmos um grau de repressdo, ndo instalamos um novo modelo de
relacdo social de forma automatica, mas instalamos um processo de
reestruturacdo de um principio legal, de uma légica, do seu sentido para a
democracia, da propria construcdo desse sentido historicamente (AVILA,
2005, p. 22).

[...] Pois as coisas ndo estdo dadas, elas sdo criadas, e a ordem social que
prevalece é, por tradi¢cdo, uma prerrogativa do sujeito homem, heterossexual,
burgués e branco. Realmente, inventar é uma grande ousadia e um grande
desafio (AVILA, 2005, 24).

Este trabalho teve como objetivo analisar os aspectos que
contribuiram para a proibicdo do aborto no Brasil e a legalizacao da pratica em Cuba.
Nos questionavamos sobre o0s elementos que contribuiram para a persistente
criminalizacao do aborto no Brasil e a legalizacéo da pratica em Cuba. A partir desse
guestionamento, outras perguntas surgiram. Por que no Brasil ndo conseguimos
avancar na pauta do aborto voluntario? Quais elementos contribuiram para alguns
avancos nos direitos reprodutivos e nos permissivos para o aborto legal? Quais 0s
entraves para a ampliacdo desse direito? Quais as perspectivas em torno dessa
disputa nas ultimas décadas? O que levou Cuba a legalizar o aborto na década de
1960? Houve tentativas de retrocesso desde entdo? Quais medidas, além da
incorporacao do aborto no sistema de saude publica, foram tomadas pelos cubanos
nesse ambito? Ha a concepcdo de direitos sexuais e reprodutivos impressa nhas
politicas publicas?

No decorrer do processo de pesquisa, que incluiu revisdes
bibliografica e documental em ambos os paises, e entrevistas em profundidade com
profissionais, pesquisadoras e ativistas ho ambito dos direitos reprodutivos e aborto,
identificamos alguns elementos que podem responder a nossa pergunta central. Dois
elementos foram determinantes: o conservadorismo e a concretizacdo ou nao da
laicidade do estado. O movimento feminista no Brasil e o0 movimento de mulheres,
como é denominado em Cuba, terdo um papel fundamental no enfretamento destes

elementos.
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No Brasil, nos parece ser determinante, por um lado, o
conservadorismo de um pais capitalista colonizado, escravocrata, patriarcal, cujas
transformacdes sociais foram lentas e negociadas, sem grandes rupturas; cujo Estado
e suas instituicdes sempre estiveram permeados pela moralidade religiosa e poder da
(ou das) igreja (ou igrejas)?.

A influéncia das religibes no Estado brasileiro, ao longo da historia,
em particular no tema do aborto, ndo se restringe aos seus fiéis, mas esta impregnada
no aparato estatal, nos poderes Executivo, Legislativo e Judiciario, bem como na
cultura e no senso de moralidade. O Estado laico parece, especialmente nesta
guestao, letra morta, quando observamos a atuacéo religiosa e a argumentacao
contraria ao direito ao aborto no pais.

Como pudemos constatar, o conservadorismo no Brasil teve papel
fundamental para a proibicdo do aborto, sendo que seus representantes, nas Ultimas
duas décadas, tém se utilizado de diversas estratégias para esse fim: a presenca nas
instituicdes do Estado, a formacéo de bancadas religiosas no parlamento, a alianca
entre diferentes denominacdes cristas e entre outros setores do Congresso, formando
a bancada BBB (armamentistas, religiosos e ruralistas), o desmonte de politicas
sociais e a moraliza¢do das suas ofertas, o treinamento juridico para profissionais da
saude na formacéo de argumentos em busca de impedir o acesso ao aborto legal, e,
por fim, a perseguicdo de feministas e ativistas pré6 escolha. As tentativas
conservadoras para tolher o direito ao aborto sempre existiram, porém concluimos
gue tais setores vém buscando novas estratégias para ampliar seus éxitos.

E no ch&o do patriarcado-racismo-capitalismo que essas disputas se
materializam. No Brasil, 0 modo de produzir e reproduzir a vida tem caracteristicas
herdadas do colonialismo, de uma sociedade profundamente marcada pela
escravidao, pelo autoritarismo, pela desigualdade, por um senso moral opressor.

Como a realidade é contraditéria, € deste mesmo chdo que emergem
0S movimentos sociais que buscam transformacdes na ordem societaria. Dentre eles,
o movimento feminista: ndo sem divergéncias e contradicdes, proprias da dinamica
da sociedade. As feministas, aliadas a outros setores e movimentos, estiveram na
disputa pelos direitos sexuais e reprodutivos, e foram protagonistas na busca do direito
de decidir. Valendo-se de diversas estratégias, as feministas lograram avancos

importantes, como o0s servicos de aborto legal, o permissivo para aborto em caso de
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feto anencéfalo, normas técnicas, aborto por telemedicina. E, ao longo das décadas,
tém barrado diversas das tentativas conservadores de tolher os direitos das mulheres,
especialmente nesse ambito.

Nas entrevistas e em referéncias bibliograficas ha consideracbes
sobre dificuldade de unidade do movimento feminista em torno da tematica e as
divergéncias nas estratégias. Balanco necessario para pensar nas estratégias futuras
no contexto atual, sem desconsiderar o0 contexto que em tais estratégias foram
empregadas, e sem desqualificar as conquistas do movimento.

Quando olhamos para a realidade cubana, nos parece determinante
para a legalizacdo do aborto a participacdo da Federacdo de Mulheres Cubanas na
luta pelos direitos, bem como a politica de saude publica universal que despontava, a
partir da revolucdo, baseada na 6tica do direito e do cuidado. A permanéncia do aborto
como direito das mulheres, parte dos seus direitos humanos, ligado aos direitos
reprodutivos, se deve, em grande parte, a consolidacdo e alcance da FMC entre a
sociedade e diante das instituicbes do Estado. A ruptura do Estado com a igreja e
concretizacdo do Estado laico a partir da Revolugcdo Cubana sao fatores importantes
nessa analise. O fato de o aborto ser historicamente aceito perante a sociedade pode,
na nossa avaliacdo, ter contribuido para a baixa resisténcia da populacédo ao tema.
Isso aliado ao trabalho intenso da FMC junto as cubanas e cubanos e ao Estado, e a
ruptura com a igreja.

As entrevistas realizadas na ilha e as referéncias bibliograficas
visitadas nos permitiram concluir que a corriqueira pratica do aborto e a tolerancia da
sociedade cubana, mesmo antes da sua legalizacdo de fato, constituem pontos
pertinentes na andlise da baixa resisténcia a tematica. O trabalho da FMC na
incorporacdo da mulher cubana a sociedade e na construcdo da perspectiva dos
direitos sexuais e reprodutivos, potencializou a consciéncia do aborto como um direito
das mulheres, o que vem inviabilizando tentativas de retrocesso. O trabalho da FMC
consolidou o aborto enquanto direito, bem como a necessidade de localiza-lo de forma
mais ampla com os direitos humanos, em articulacdo a educacao sexual, cuidado em
saude, maternidade e paternidade responséaveis, entre outros. A incorporacdo das
mulheres em diversos ambitos da sociedade e sua organizacdo massiva na FMC séo
aspectos essenciais para o avanco do direito de decidir e, portanto, para compreensao

da tematica na ilha.
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O rompimento do Estado com a religido resultante da Revolucéo
Cubana, imprimiu a laicidade de fato ao pais e suas politicas publicas, distanciando a
discusséo da moralidade cristd e contribuindo para a concretizacdo do direito ao
aborto baseado na autonomia da mulher e no cuidado em saude. Ainda que em um
primeiro momento o Estado revolucionario tenha criminalizado a prética, colocando as
cubanas mais expostas aos perigos da clandestinidade, o trabalho da FMC e de
profissionais da saude ligados as instituicbes estatais lograram reverter a situacao e
incorporar o aborto no sistema publico de saude.

O que nos leva a mais um fator importante na analise: a concepc¢ao
de saude baseada no direito e no cuidado, mencionada nas entrevistas e vislumbrada
em documentos e referenciais teéricos. Aliada ao trabalho da FMC e da ruptura com
a religido, esse fator propicia a oferta do aborto como escolha da mulher e parte do
trabalho em saude, e dificulta a estratégia de tolher o direito ao aborto por meio da
objecéo de consciéncia dos médicos.

Cuba néo € isenta de contradi¢cdes. Ainda que tais avangos sejam
observados, observa-se a permanéncia de valores e praticas patriarcais, de uma
cultura machista. Revelados no assédio nas ruas, a permanéncia da
responsabilizacdo das mulheres pelos cuidados doméstico e familiares, o persistente
julgamento das mulheres em suas escolhas reprodutivas — seja por abortos
“recorrentes”, por nao ter filhos ou pela quantidade considerada baixa ou alta de filhos,
entre outros jA mencionados. As dificuldades econdmicas, seja pelo bloqueio
econdmico ou pelas questdes internas do pais, colocam em xeque muitos elementos
das politicas sociais, da condicéo de vida e escolha da populacdo. Materializadas na
escassez de medicamentos, preservativos, habitacdes inadequadas, etc. Os desafios
sao muitos, conforme demonstramos ao longo dessa tese.

Posto isso, recuperaremos importantes particularidades em relacéo a
tematica no Brasil e em Cuba. Na primeira metade do século XX?, Cuba e Brasil
possuiam uma legislacdo parecida no que se refere ao aborto, que € considerado
crime excetuando algumas situacdes. Uma delas, contida em ambos os paises, € a
interrupcdo de gestacOes resultado de violagdo. As diferengcas sao estabelecidas
quando olhamos mais atentamente a redagao das respectivas leis. Enquanto o cédigo
penal brasileiro descreve que o aborto necessario pode ser realizado “se ndo ha outro

meio de salvar a vida da gestante”, a ilha caribenha estabelecia que o aborto
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terapéutico poderia ser realizado para salvar a vida da gestante ou evitar grave dano
a sua saude, ampliando as possibilidades de interrupcdo de gravidez e nao
condicionando necessariamente a risco iminente de morte. Outra diferenca est4 no
fato que Cuba, desde 1930, j& permitia o aborto em caso de enfermidades graves do
feto, coisa que o Brasil somente aprovaria no caso restrito da anencefalia em 2012.

Ademais dos textos legislativos, ha importante diferenca na aceitacao
do aborto junto a sociedade. Vimos anteriormente que no Brasil, nas décadas de 1940
e 1950, se tentava proibir até mesmo as informagdes sobre anticoncepcao. Ainda que
o aborto fosse permitido nos casos descritos acima, 0s servicos de aborto legal no
Brasil somente apareceriam no final da década de 1980. J4 em Cuba, a realizacédo da
pratica, até mesmo clandestina, era amplamente conhecida e, de certa forma, aceita
pela sociedade. Tdo comum que poderia ser considerada, de acordo com O0s
especialistas que ouvimos, o primeiro “turismo de saude” na ilha, ja que muitas
mulheres de outros paises, principalmente as estadunidenses, se deslocavam até a
ilha buscando interromper de forma segura gestagdes indesejadas.

A situacdo cubana relativa ao aborto tem uma grande mudanca a
partir de 1959 e na década de 1960. Logo apoés o triunfo da revolucdo cubana, o pais
experimenta um cenario assustador de aumento de mortalidade materna decorrente
da realizacdo de abortos clandestinos sem amparo profissional. Quadro que é
resultado tanto do éxodo dos médicos que realizavam aborto em clinicas privadas,
quanto da persegui¢cdo, por parte da policia revolucionaria, destes profissionais.
Percebendo o desastre decorrente dessa posi¢cado, em 1965 se incorpora ao sistema
publico de saude a pratica do aborto, adotando uma interpretacéo flexivel da lei ja
existente. Naquele momento, ndo se avaliava viavel a mudanca na letra da lei, que
somente aconteceria na década seguinte.

Enquanto o Brasil vive um duro periodo de ditadura, Cuba avanca em
importantes reformas e estruturacéo de politicas sociais na &rea da educacao e saude,
com ampla e direta participacdo da populacdo cubana. A Federacdo de Mulheres
Cubanas, criada no ano seguinte ao triunfo revolucionario, mobiliza toda a massa
feminina e trabalha intensamente no combate as desigualdades entre homens e
mulheres, logrando muitas conquistas, inclusive no que se refere aos direitos

reprodutivos. A instituicao foi essencial na discussao sobre aborto e sua incorporagao
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no sistema de saude publica em 1965, assim como para a mudanca do texto legislativo
sobre a pauta, que deixa de constar no rol de crimes no Codigo Penal de 1978.

No Brasil, em plena ditadura empresarial militar iniciada em 1964, a
tematica fica em segundo plano entre os movimentos sociais, uma vez que o0 contexto
violento e repressivo exigia a soma de forcas com o propdsito de enfrenta-la. H4 uma
alianca, naquele momento, entre movimento de mulheres, partidos politicos,
sindicatos, parte progressista da igreja catolica, e diversos outros setores com o
objetivo de por fim a ditadura. O regime ditatorial se expressava também por meio de
um conservadorismo e uma exaltacdo da moral burguesa patriarcal e, de certo, tinha
no aborto algo que deveria ser combatido, havendo pouco (ou nenhum) espaco para
esse debate.

Cenario que comeca a se transformar no final dos anos 1980, com a
abertura politica e a chamada “redemocratizacédo” no Brasil, quando o movimento
feminista resgata a legalizacdo do aborto como uma de suas grandes pautas. Um
espaco importante de articulagcdo nesse sentido foi a preparacdo para a Constituinte,
na qual o movimento feminista trabalhou intensamente em todo territério nacional com
as mais diversas mulheres para conquistar a legalizacdo do aborto. Se por um lado
as feministas ndo obtiveram essa conquista, lograram impedir que os conservadores,
reativos a essa tentativa, instituissem a protecao da vida desde a concepc¢ao, algo que
impediria o aborto até mesmo nos permissivos ja existentes. E no bojo dessa
organizacdo que as feministas brasileiras conquistam a oferta dos primeiros servigos
de aborto legal no Brasil. Um esfor¢o que da os primeiros frutos no final da década de
oitenta e se espraia principalmente na década de 1990 e 2000.

Ao mesmo tempo, Cuba nos anos 1980 segue a ampliacdo e
aprimoramento das politicas sociais, fortalecendo o acesso da populacao aos servigcos
publicos. Esse processo serd freado a partir de 1989, quando Cuba comeca a
enfrentar uma grave crise econdmica, repercutindo intensamente no pais
principalmente na primeira metade de 1990. Esse contexto obriga o pais a adotar
mudancas importantes na politica econdmica e prejudicara o desenvolvimento das
politicas sociais e a oferta dos seus servi¢os, impactando diretamente na condi¢do de
vida da populacdo, contexto que sO daré sinais de mudanca a partir de 1995. Nesse
periodo, a FMC participa das Conferéncias de Cairo e Pequim, da ONU, que irdo

nortear, em grande medida, os debates e acdes em torno dos direitos reprodutivos na
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ilha. O Brasil, apesar de ter sido signatario das resolucdes de ambas as Conferéncias,
nao observou repercussfes na tematica do aborto, ainda que esses dispositivos
orientassem para a revisdo da criminalizacdo da pratica nos paises.

Nos anos 2000, Cuba, com melhor cenario econdmico, busca
aprimorar as politicas sociais e investe no trabalho intersetorial, reunindo FMC, UJC,
Ministério de Saude Publica, Ministério da Educacéo e outros, para a educacéo sexual
como meio de prevenir gravidezes indesejadas e ISTs, na busca por proporcionar o
exercicio de uma sexualidade responséavel e protegida, além de objetivar o combate
aos estereodtipos de género.

No Brasil, na mesma época, avancos sdo percebidos na expansao
dos servicos de aborto legal. Ao mesmo tempo, as feministas brasileiras adotaram a
estratégia de buscar a ampliacéo do direito ao aborto via Judiciario, o que alcangou o
permissivo em casos de fetos anencéfalos, em 2012. No pais, parte do movimento
feminista passa a direcionar mais esforcos na busca pela concretizacdo e ampliacéo
dos servigcos de aborto legal e menos na discusséo sobre a legalizagdo de forma
ampla. Essa tendéncia ndo era geral nem unanime, mas obteve certa expressao entre
as brasileiras.

Em oposicdo a isso, 0s conservadores brasileiros, que nunca
deixaram a pauta de lado, encontram na oposicao ao direito ao aborto a oportunidade
de angariar votos e oferecer moeda de troca no apoio a outros assuntos — tanto no
gue se refere aos parlamentares conservadores quanto aqueles da sociedade civil.
Atuando de forma reativa ha medida em que as conquistas do movimento feminista
avancam, a partir dos anos 2000, os grupos conservadores se fortalecem e se
organizam de forma sisteméatica no ataque ao direito ao aborto, numa perspectiva de
barrar o avanco das feministas e retroceder naquilo que ja havia sido conquistado.
Questao que piora sobremaneira com o golpe parlamentar que tirou Dilma Rousseff
do poder em 2016, e se intensifica ainda mais com a eleicdo de Jair Bolsonaro em
2018, quando o governo, por dentro das instituicbes do Estado, buscou desmontar os
direitos sociais, tendo pautas como o direito ao aborto como alvo declarado.

A ofensiva conservadora ndo passou despercebida pelo movimento
feminista, que passou a se reorganizar em torno da pauta, principalmente a partir de
2013, com as mobiliza¢cdes do Fora Cunha e contrarias ao projeto de lei 5069/2013

que buscava restringir o direito ao aborto legal. A “Primavera Feminista” demonstrou
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a unido das feministas histéricas com uma nova geracao, que articulou 0 movimento
tradicional ao ativismo nas redes sociais. As movimentacdes das argentinas na busca
pela legalizagdo do aborto trouxeram félego e inspiracdo as brasileiras, que adotaram
os “pafnuelos verdes”, simbolo da luta pela descriminalizagdo e legalizagao do aborto
na Argentina.

Em Cuba, as conquistas das mulheres envolveram diversos aspectos
e reduziram a desigualdade entre 0os sexos, ainda que muitos elementos patriarcais e
de uma cultura machista seguem presentes, algo que pudemos vivenciar, identificar
em outras pesquisas, e que observaram as/os especialistas consultadas/os.
Percepcéo partilhada pela FMC, sobre a qual ndo so a instituicdo, mas 0s mecanismos
do Poder Popular e do Estado se debrucaram. Exemplos disso séo o Plano de
Adelanto de la Mujer, j& em vigor, e o novo Cddigo das Familias, aprovado no segundo
semestre de 2022. Medidas importantes e significativa, mas que necessitam de uma
avaliacao mais aprofundada no que se refere a materializacao dos seus resultados no
cotidiano das cubanas e dos cubanos, bem como dos desafios postos a sua
implementacéo, algo que nao foi objeto desta pesquisa.

A ilha ja ha alguns anos demonstra baixas taxas de fecundidade, ao
passo que o envelhecimento populacional se da rapidamente, ja de forma avancada,
cenario que preocupa o pais. Disso, decorrem medidas estatais para incentivar a
opcao pela maternidade. A¢des que envolvem a melhoria das condi¢cfes para as maes
trabalhadoras, incluindo ampliacéo da licenca maternidade e remuneracao integral no
periodo de afastamento; beneficios monetarios para as criangas; construcao de casas
mais apropriadas para familias mais numerosas; etc.

Ainda que se notem discursos que direcionam a culpa da situacéo do
pais as mulheres que “ndo querem parir’, especialistas e documentos consultados
deixam evidente que as medidas de incremento das taxas de fecundidade nao serao
tomadas as custas da gravidez adolescente, que segue como objeto de prevencgéao, e
do aborto, que continuara um direito das mulheres. Tais medidas podem ou néo ter o
efeito esperado de estimulo ao incremento das taxas de fecundidade, ja que as
cubanas podem optar por nao ter filhos, ou ter um nimero pequeno deles, mesmo
com tais acdes — por um projeto de vida préprio, e ndo necessariamente em

decorréncia das condi¢cdes de vida. Algo que também néo foi objeto desta pesquisa
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averiguar, cujos questionamentos podem ser interessantes para préoximas
investigacoes.

Em relacdo a politica de salde, percebemos que, em Cuba, a
concretizagcdo de uma politica publica universal, baseada no cuidado, sob a ética do
direito, contribuiu para a construcéo da percepc¢éo do aborto como problema de saude
publica, para a qual a solucdo estava no cuidado e no direito de decidir. Solucéo que
nao se restringiu a incorporagdo do aborto no sistema publico de satde, mas envolveu
a educacéo integral da sexualidade e o planejamento familiar/reprodutivo. Em que
pese os esfor¢cos cubanos, como vimos, o0 machismo ainda é um grande problema
para a efetivacdo desses direitos, exigindo esfor¢os inclusive da politica de saude, na
campanha pelo envolvimento dos homens na prevencdo de ISTs e gravidezes
indesejadas, no desempenho responséavel da sexualidade, por exemplo. Além disso,
as dificuldades econdmicas séo sentidas pela populacéo, e na politica de saude um
exemplo é a escassez de preservativos em tempos de crise, elementos que dificultam
a concretizacao da politica de satude conforme o projeto revoluciondrio e a autonomia
das mulheres sobre o préprio corpo.

Cuba nos parece ter cunhado o conceito de direitos reprodutivos em
suas regulacbes em saude, educacdo, politicas para as mulheres. Exemplos disso
sdo os textos contidos na Constituicdo de 2019, no Cdédigo das Familias, aprovado
em 2022, no Programa Nacional para Avanco das Mulheres, que em 2021 virou
decreto presidencial, bem como nas normas de saude, educacdo integral da
sexualidade, etc. Ainda assim, discursos destoantes dessa concepcdo sao
encontrados, como na culpabilizagdo das “mulheres que nao querem parir’, daquelas
que recorrem ao aborto repetidamente, no assédio nas ruas, no machismo presente
na sociedade. A materializac&o de tal conceito, de forma efetiva, também esbarra nas
dificuldades econbmicas e nas raizes patriarcais.

No Brasil, parte significativa dos avangos na teméatica se
materializaram na politica de saude, a partir da concepcdo do SUS e do
PAISM/PNAISM: a exemplo da concepcdo de saude da mulher menos voltada ao
papel restrito da maternidade e mais a mulher enquanto ser de direito; a
implementagdo dos servicos de aborto legal e as normas técnicas que norteiam tal

oferta; a ampliacdo do direito ao aborto para casos de feto anencéfalo, o servigco de
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aborto legal via telemedicina. A luta das feministas, aliada ao movimento pela reforma
sanitaria, trouxeram importantes avanc¢os nas leis e normas em saude.

A alianca das feministas junto a profissionais de saude (feministas ou
ndo), vem produzindo até hoje conquistas, a exemplo do primeiro servi¢co de aborto
legal no pais, e, mais recentemente, a oferta de aborto via telemedicina, viabilizada
em Uberlandia (Minas Gerais). Entretanto, tais conquistas foram e séo atravessadas
por um sistema de salde que ndo conseguiu se concretizar em sua totalidade; cujo
financiamento, nunca fora executado conforme a legislacdo, e que vem sendo
dilapidado, com seus servigos precarizados e/ou desmontados; cujas parcerias
publico-privadas imprimem o interesse privado e as no¢cdes morais e religiosas nas
suas ofertas. Recordamos que os direitos reprodutivos se materializam mediante uma
politica de saude forte, que alcance a totalidade das mulheres em suas diversidades
e particularidades.

Ainda que alguns documentos da politica de saude no Brasil
mencionem a noc¢ao de direitos reprodutivos, esse ndo € consenso fora dos grupos
feministas, bem como ndo perpassa toda a gama de legislagdo e normas do pais,
ainda impregnadas, em certa medida, pelo conservadorismo patriarcal brasileiro. Em
gue pese o0 movimento feminista ter se esfor¢cado para evidenciar o aborto como parte
dos direitos reprodutivos, essa concepc¢do nao € hegemonica em nosso pais.

O que nos leva a laicidade do Estado: enquanto Cuba logrou a ruptura
do Estado com a religido, o Brasil, em que pese se tratar de um Estado laico de jure,
nao consolidou essa separacdo na pratica. A religido € algo que incide de forma
contundente nas discussdes sobre o aborto. Em Cuba, nos parece que, em que pese
as consideracbes e manifestacbes religiosas, na tematica do aborto ndao ha uma
resisténcia tdo forte dos religiosos. De qualquer forma, a ruptura da religido com o
Estado, no pais, proporcionou que tais debates sejam feitos sem interferéncia
religiosa. No Brasil, a religido ainda permeia o debate do aborto perante a sociedade
e, para além disso, vem mantendo presente nas instituicbes do Estado as suas
consideracfes morais, as quais visam instituir enquanto universais (embora ndo o
sejam), mesmo estabelecido o Estado laico na Constituicdo Federal do pais. Esse nos
parece ser um elemento chave para compreender a persistente criminalizagcdo do

aborto no Brasil.
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Em ambos os paises percebemos ser determinante a atuacdo das
feministas para instituicdo e garantia dos direitos que nos sao afetos, principalmente
os direitos reprodutivos e, em particular, o direito ao aborto. E a luta das mulheres que
permitiu avangos, em ambos 0s paises, e mantém vigentes os direitos conquistados,
em que pesem as adversidades, sejam elas as tentativas conservadoras de
retrocesso, a crise econbmica e a escassez, 0s tracos patriarcais das respectivas
sociedades.

Cuba nos exemplifica que a autonomia das mulheres é uma luta
constante: a legalizacédo do aborto, como insistentemente recordam as feministas, ndo
se da por si sO6, mas vem acompanhada de diversas medidas para o exercicio da
autonomia e a materializacéo do direito de decidir. Medidas que devem ser avaliadas,
aprimoradas, discutidas constantemente para sua melhoria e materializacéo.

Embora haja diferencas significativas no que se refere a autonomia
sobre o proprio corpo entre as mulheres cubanas e as brasileiras, vimos durante essa
pesquisa que a autonomia ainda é restrita, em Cuba, pelo bloqueio, pelas raizes
patriarcais, por aspectos culturais, econémicos, e estruturas préprias das politicas
sociais na ilha.

O exemplo brasileiro reforca a necessidade dessa luta constante: em
tempos de crise econdémica e politica, como ja previa Simone de Beauvoir (2009), os
direitos das mulheres estdo sob a mira. Algo que ficou ainda mais evidente com a
ofensiva conservadora e ultraneoliberal que culminou no governo de Jair Bolsonaro
no pais, representante daquilo que ha de mais nefasto em nossa sociedade.

A ofensiva conservadora e ultraneoliberal, entretanto, ndo é exclusiva
do Brasil, mas ocorre de forma generalizada no mundo todo, sendo que em algumas
territorialidades é mais intensa e/ou violenta, como ocorreu em nosso pais. Alguns
exemplos recentes sdo a vitdria da extrema direita nas elei¢cdes da Italia; o avanco da
extrema direita na Hungria e Francga; a historica derrota da social-democracia para um
partido criado por neonazistas na Suécia; a eleicdo de Volodymyr Zelensky na
Ucrania; a vitoria da direita para presidéncia no Uruguai. Para além da vitoria nas
urnas, temos observado manifestagcbes de cunho fascista em diversos paises,
incluindo o nosso.

Alguns paises latino-americanos, apos anos de gestdo por parte da

direita, lograram, ndo sem resisténcias e dificuldades, a vitoria da esquerda, a exemplo
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da Argentina, cujo candidato representante do kirchnerismo venceu Mauricio Macri
em 2019, e que decorreu no apoio a pauta feminista da legalizacdo do aborto. Outro
exemplo, que acabamos de vivenciar, ao final de 2022: a vitéria de Luis Inacio Lula
da Silva, do Partido dos Trabalhadores, em cima da candidatura para reeleicéo de
Bolsonaro (considerando ser inédito no pais um presidente em exercicio ndo ser
reeleito). Entretanto, sob quais condicfes esses governos se dardo? Qual sera a
mobilizacdo nas ruas para concretizacédo das pautas populares?

Cuba nédo passa alheia a esse contexto internacional de guinada
conservadora e ultraneoliberal. Além da intensificacdo do bloqueio pelo governo
estadunidense capitaneado por Donald Trump, representante da extrema direita, as
manifestacdes contrarias aos direitos LGBTQI+ durante as discussdes sobre o novo
Cdédigo das Familias, e algumas manifestacdes contrarrevolucionarias, podem ser
exemplos disso.

Tal contexto internacional resulta na inflexdo dos direitos reprodutivos
e ameaca ao direito ao aborto em diversos paises, a exemplo do Brasil. Em Cuba essa
inflexdo pode nao se materializar hoje no questionamento do direito ao aborto.
Entretanto, se manifesta em outros aspectos, como no direito das pessoas LGBTQI+.
O que nos leva a considerar que uma contrarrevolu¢do no pais poderia colocar tais
direitos sob mira, ja& que a legalizacdo do aborto foi conquista pela sociedade
produzida ao longo do processo revolucionario. Assim, defender a revolugdo em Cuba
é, também, defender o direito das mulheres, inclusive o direito de decidir.

Ndo ha realidade isenta de contradicbes. E o movimento do
contraditorio que nos permite compreender as dindmicas da sociedade em suas
multiplas determinagfes. Buscamos, neste trabalho, evidenciar esse movimento de
modo a concretizar o objetivo proposto pela pesquisa. Apreender as contradicdes se
torna ainda mais importante para compreender a histéria e buscar alternativas e
estratégias de luta em busca da sociedade que almejamos.

No que se refere ao direito de decidir, € evidente o protagonismo a e
importancia do movimento feminista, tanto no Brasil como em Cuba. As analises em
ambos os paises destacam a necessidade de criar unidade para avangar em torno da
pauta. Outro ponto € que, em que pese o0 movimento feminista originar e protagonizar

a luta pelo direito de decidir, a descriminalizacdo e legalizacdo do aborto é pauta de
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todos, e deve permear 0os mais diversos espacos: desde sindicatos, partidos politicos,
movimentos sociais, organizacdes de profissionais, conselhos de classe, etc.

A massiva participacdo das mulheres em Cuba, a construcao da FMC
desde a base e sua articulagdo com diversos setores sociais, indicam a noés,
brasileiras, um caminho frutifero rumo a unidade, mesmo na diferenca. Deixar de falar
sobre o aborto ndo pode ser uma opc¢ao se vislumbramos o direito de decidir como
objetivo. Diversas pesquisas, como a PNA (DINIZ et al, 2017), mostram que o0 aborto
faz parte do cotidiano das brasileiras. E evidente que a criminalizacdo do aborto é
nociva inclusive para as contrarias a legalizac&o: ndo sao raros os casos de mulheres
julgadas e maltratadas ao buscar atendimento médico em caso de aborto espontaneo
de gestacdo desejada, acusadas de provocarem a situacdo. Pesquisas como a das
Catolicas pelo Direito de Decidir apontam que “quase trés quartos da populagao
pesquisada rejeitam que uma mulher seja presa por fazer um aborto” (CATOLICAS
PELO DIREITO DE DECIDIR, 2022, p. 39). O desafio esta em agregar nas discussdes
as mais diversas mulheres, com argumentos que |lhes facam sentido na cotidianidade.

A América Latina e 0 mundo como um todo mostram que diante de
crises econdmicas e politicas o conservadorismo ressurge com muita forca. Ponto que
revela a importancia dos movimentos sociais para resistir as ameacas de retrocessos
e pleitear novos horizontes na luta por uma sociedade mais justa e sem opressao.
Como nos diz a cancéo?, é preciso ter olhos firmes para o sol e para a escuriddo, é
preciso estar atenta e forte: algo que o movimento feminista tem estado e

precisamente estard, até que seja lei, até que seja para todas.
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APENDICE A

)
g)

g)
h)

Roteiro para entrevista semi-estruturada - BRASIL

A construcdo da legislacao e implementacdo das politicas de abortamento

Como avalia a atual legislacdo sobre o aborto no pais?

Quais elementos destaca no processo de construcao desta legislacdo?

A legislacéo sobre o aborto no Brasil € bem restrita, o que contribuiu para isso?
Quais fatores impediram e impedem que a legislacdo avance em direcdo a
descriminalizacdo e legalizacao. Por que no Brasil é tao dificil legalizar o aborto?
Como avalia as tentativas de retrocesso, no plano legal, da legislagéao atual?

Sobre a laicidade do Estado e a influéncia das instituigcdes religiosas nas
politicas de abortamento
Como vocé avalia as relagfes entre Estado e instituicdes religiosas no que diz respeito

ao aborto?

Qual o peso e o papel dessas instituicdes na formulagdo da lei?

Vocé considera que essas relagdes sdo um entrave para a concretizagdo e ampliacao
do direito ao aborto? Em que medida?

A concepcdao dos direitos reprodutivos
O direito ao aborto faz parte dos direitos reprodutivos. Concorda com essa afirmacgéo?

Comente.

A atuacdo do movimento de mulheres na busca pelo direito ao aborto
Vocé atuou ou atua em movimentos, grupos ou organizacdes que buscam os direitos

reprodutivos e ampliacéo do direito ao aborto? Desde quando?

Como vé a atuacao e o papel do movimento feminista a partir da década de 1980 na
luta pela descriminalizacdo e legalizacdo do aborto? Houve mudancgas nas ultimas
décadas?

Como tem se dado a atuacéo das feministas nessa luta? Em quais espacos essa luta
tem sido travada? Como tem se manifestado?

Quais as principais contribuicdes do movimento feminista brasileiro na luta pela
legalizacéo do aborto?

Quais séo ou foram os maiores embates em relacéo a questdo do aborto?

Quais aliados vocé destaca na luta pela implementacéo dos servigos de aborto?
Quais os desafios na luta pela ampliagéo do direito ao aborto?

Como vocé vé, na sua trajetoria, 0 acesso das mulheres a politica de abortamento

legal? Quais sédo as dificuldades nesse acesso? Quais a¢bes sdo desenvolvidas para buscar

a ampliacdo desse acesso?
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V. Consideracdes finais

H& algum aspecto em relacdo a construcao da legislacdo sobre aborto no Brasil que

queira comentar ou reforcar? Algo que ndo falamos na entrevista e vocé queira abordar?
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APENDICE B

Roteiro para entrevista semi-estruturada - CUBA

V. A construcdo da legislacdo e implementacdo das politicas de abortamento

a) Quais elementos vocé destaca no processo de construcdo da legislagéo

atual sobre o aborto em Cuba: o que contribuiu para a legalizacdo do aborto em Cuba?
b) Quais as preocupacdes e/ou 0s argumentos que mobilizaram para essa conquista?

¢) Houve dificuldades para a legalizacdo do aborto em Cuba? Havia resisténcia do
governo, dos profissionais da salde ou da popula¢ao?

d) Em alguns documentos e artigos, consta uma preocupacao para a diminuicdo das taxas
de aborto em Cuba. O que pensa disso?

e) Em Cuba, ha alguns anos, se observa uma queda nas taxas de fecundidade e
envelhecimento da populagdo. Planejam medidas de incentivo a fecundidade? O direito
ao aborto, nesse sentido, estd em pauta?

f) Quais sé@o os maiores desafios de Cuba no tema dos direitos reprodutivos?

VI. Sobre a laicidade do Estado, o conservadorismo e a influéncia das

institui¢cOes religiosas nas politicas de abortamento

d) Como vocé avalia as relagfes entre Estado e instituigdes religiosas no que diz respeito
ao aborto? Houve resisténcia da igreja para legalizacdo do aborto?

e) Em alguns paises da América Latina ha grupos conservadores e religiosos
conservadores que buscam retrocessos nos direitos reprodutivos, especialmente na
tematica do aborto. H4 atuacdo nesse sentido em Cuba?

f) Observam em Cuba a recusa, por parte de profissionais de saude, em realizar o aborto
por crengas pessoais?

VII. A concepcdo dos direitos reprodutivos

h) O direito ao aborto faz parte dos direitos reprodutivos. Concorda com essa afirmacao?
Comente.

VIIl. A atuagdo do movimento de mulheres na busca pelo direito ao aborto
a) Quais grupos foram decisivos para a legalizacdo do aborto?

b) Qual foi o papel das mulheres organizadas em Cuba para a legalizagcédo do aborto?

V. Consideracdes finais
Ha algum aspecto em relacdo a construcdo da legislagdo sobre aborto em Cuba que

gueira comentar ou reforgar? Algo que ndo falamos na entrevista e vocé queira abordar?
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ANEXO

Linha do tempo: marcos histéricos sobre o aborto no Brasil e em

Cuba. Elaborada pela autora. Design por Daniel Garcia Andrade.
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