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APRESENTACAO

E com muita satisfacdo que estamos levando a toda a comunidade a revista
CONTEXTOS, fruto de trabalhos cientificos de nossos professores, alunos e
colaboradores. Com essa publicacdo desejamos aproximar o conhecimento
desenvolvido no meio académico de toda a sociedade.

A nossa revista, como veiculo de disseminacdo do conhecimento levara a
diversos segmentos da sociedade, ideias e estudos desenvolvidos em nossa e em
outras instituicbes colaboradoras. Temas e estudos abordados néo se extinguirdo
neste volume, mas, por certo servirdo de inquietacdo e ponto de partida para
discussoOes tdo necessarias no meio cientifico.

Assim, esperamos que esse instrumento de divulgacdo permita atingir nossos
objetivos possibilitando, leitura, interpretacdo, discussdes, criticas e inquietacdes que
visem fomentar e aperfeicoar a ciéncia no meio académico em beneficio de toda a
sociedade.

A todos empenhados nesse mister nossos sinceros agradecimentos.

Prof. Antdbnio Carlos Lé Martini
Reitor do UNIFACEMP
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APRESENTACAO DO VOLUME 3

A Revista ConTextos € uma coletanea de textos de divulgacdo cientifica
organizada em forma periodico e sob a responsabilidade do Centro Universitario de
Ciéncias e Empreendedorismo - UNIFACEMP, em Santo Antonio de Jesus, Ba.

Caracteriza-se por uma producdo multidisciplinar, congrega e distribui artigos
produzidos por académicos: estudantes do ensino superior, professores e
pesquisadores interessados na circulagdo de estudos de caréater cientifico. A
CONTEXTOS oportuniza o didlogo entre saberes, interagcfes entre pesquisadores e
constitui-se como fonte académica para novos estudos.

Os textos escritos e encaminhados para publicacdo sao de responsabilidade
dos autores que ao enviarem artigos e obterem o aceite da equipe editorial,
possibilitam a repercussao de comunicagdes elaboradas no ambiente académico. A
ConTextos traz artigos relacionados as Ciéncias Exatas, Humanas, da Saulde,
Sociais, Empresariais e Educacionais.

O volume 03/2023 expde uma diversidade de temas, a saber: HISTORIA DO
CORPO EM MOVIMENTO: UM ENSAIO CIENTIFICO REFLEXIVO; A ESCOLA E O
ALUNO COM PARALISIA CEREBRAL E DEFICIENCIA MULTIPLA: ENTRE A
EDUCACAO E EXCLUSAO, MULHERES PROFISSIONAIS DO SEXO E O (NAO)
ACESSO A SAUDE; FAMILIAS E VINCULOS:NA TRAMA DA
INTERSECCIONALIDADE; O IDOSO COMO PROVEDOR E A IMPORTANCIA DA
APOSENTADORIA PARA AS FAMILIAS BRASILEIRAS; ABORTO COMO
PROBLEMA DE SAUDE PUBLICA E O POSICIONAMENTO DO SERVICO SOCIAL

O UNIFACEMP oportuniza por meio da organizacdo e divulgacdo da Revista
ConTextos 0 acesso ao conhecimento produzido no ambito do ensino superior, expoe
temas atuais e de interesse académico, contribuindo efetivamente para o
desenvolvimento de novos interesses de pesquisa, incentivo a producgdo de saberes,

partilha de conhecimentos e interacdo entre estudiosos.

Profa. Dra. Cinthia Barreto Santos Souza
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HISTORIA DO CORPO EM MOVIMENTO: UM ENSAIO CIENTIFICO REFLEXIVO

Story of the body in movement: a rehearsal scientific reflective

Thyerre Torres?!
Alexsandro Rabaioli Nunes Ribeiro?

1 UNIFACEMP - Centro Universitario de Ciéncias e Empreendedorismo, Santo Anténio de Jesus,
Bahia, Brasil, 44430-104. Mestre em Ciéncias Sociais — Universidade Federal do Recéncavo da
Bahia — UFRB. thyerre.anias@facemp.edu.br. http://lattes.cnpq.br/8895323632632026

2 UNIFACEMP - Centro Universitario de Ciéncias e Empreendedorismo, Santo Ant6nio de Jesus,
Bahia, Brasil, 44430-104. Mestre em Estudos Interdisciplinares sobre a Universidade — Universidade
Federal da Bahia — UFBA. alexsandro.ribeiro@facemp.edu.br,
http://lattes.cnpg.br/4550571680881893

RESUMO

O corpo parte da perspectiva das multiplas 6ticas, processo em constante transformacao, singular,
indivisivel e complexo, por refletir histdrias de vida e trajetdrias, estruturado numa relagao intrinseca
com as percepcdes existenciais no mundo a cada instante. A histéria das pessoas se confunde com a
histéria de nossas experiéncias perceptivas, englobando aspectos fisioldgicos, afetivos e sociais.
Diante desse contexto, este estudo tem o objetivo de desvelar as construgdes histéricas sobre o corpo,
suas representagfes em diferentes épocas ao longo dos ciclos histéricos (Grécia antiga, [dade Média,
Renascimento, Modernidade). Como metodologia foi utilizada um ensaio cientifico reflexivo que visou
discutir o tema corpo a partir de periédicos cientificos retirados das principais plataformas de buscas,
como SCIELO, livros de autores da &rea e do site Google académico. Constata-se nesse estudo uma
forte influéncia dos diferentes periodos histéricos para a constru¢éo da sociedade atual no que se refere
a busca de um corpo padronizado e aceito socialmente. Essa busca de aceitacéo perpassa os diversos
periodos histéricos até a modernidade. Cabe, na atualidade, muito mais do que adaptar-se aos
padrbBes, romper com esses paradigmas impostos de perfectibilidade corporal impulsionando as
multireferencialidades de beleza.

Palavras-chave: Corpo na Histéria. Ensaio reflexivo. Construcéo social

ABSTRACT

The body starts from the perspective of multiple optics, a process in constant transformation, singular,
indivisible and complex, as it reflects life stories and trajectories, structured in an intrinsic relationship
with existential perceptions in the world at every moment. The history of people is intertwined with the
history of our perceptual experiences, encompassing physiological, affective and social aspects.
(Ancient Greece, Middle Ages, Renaissance, modernity). As a methodology, a reflective scientific essay
was used that aimed to discuss the body theme from scientific journals taken from the main search

v.3,n.2,2023/p1-30


mailto:thyerre.anias@facemp.edu.br
http://lattes.cnpq.br/8895323632632026
mailto:alexsandro.ribeiro@facemp.edu.br
http://lattes.cnpq.br/4550571680881893

Revista Contextos

4 CONTEXTOS

platforms, such as SCIELO, books by authors in the area and the academic Google website. This study
shows a strong influence of different historical periods for the construction of today's society with regard
to the search for a standardized and socially accepted body. This search for acceptance permeates the
different historical periods until modernity. It is up to today, much more than adapting to standards,
breaking with these imposed paradigms of corporal perfectibility, boosting the multi-references of
beauty.

Key words: Body. History. Body Construction. Social construction

INTRODUCAO (O CORPO QUE E HISTORICO)

Este estudo de revisdo narrativa se dedica a compreensao do corpo como
entidade histérica e social. E neste sentido que iremos desvelar as construcdes
histéricas que produziram concepcdes sobre o corpo, suas representacfes em
diferentes épocas as quais informaram como diferentes sociedades observaram e
formaram o corpo. Ainda assim buscarei evitar a generalizacdo do que tange ao
conceber essas representacdes, pois como bem cita Rodrigues (1999, p. 19)
“importante, em especial como antropdlogo, registrar esse cuidado com a
generalizagdo ou com a atribuicdo de homogeneidade ao outro”.

Portanto, a principio, deixo aqui algumas interrogacdes: como o0 corpo é
proposto através do tempo? Por que ha diferentes representacdes? Quais influéncias
da sociedade com a projecdo do corpo? Sera que ha um tipo de corpo especifico?
Mesmo com essas incognitas ja refletimos que ha uma certa influéncia nas
constru¢des do corpo, tanto para uma concepg¢ao mais ocidental (com seu processo
de escolarizacao e formalizador, ou como uma concepcao tradicional e comunitaria,
com seus valores imutaveis. No entanto, cabe-nos percorrer a historia para sabermos
como essas prevaléncias se consolidaram e quais diferentes caracteristicas recairam
sobre o corpo de hoje, tendo em vista as diferentes necessidades da sociedade atual.

E neste contexto que este “corpo histérico” ira se reformular, através de um marco
temporal, dotado de fatos em diferentes épocas, que acabam, portanto,
transcendendo um campo e o tempo, norteando, portanto, diferentes cenas de uma
sociedade e que, por continuidade reprodutiva, produz sentidos e certos adeptos até

os dias de hoje.
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METODOLOGIA

O presente ensaio cientifico reflexivo deu-se a partir de informacdes
cronologicas da Grécia antiga aos dias atuais, buscando um resgate historico dos
principais achados sobre o tema, além de apresentar os principais estudiosos e
conceitos construidos sobre o corpo.

Para realizacdo deste estudo foram feitas buscas em bases de dados como
SCIELO e Google Académico, além da utilizacédo de livros de autores da area. Foram
utilizados no presente estudo artigos originais publicados em periddicos disponiveis
nas plataformas supracitadas. Trabalhos que tinham apenas o resumo disponivel,
impossibilitando a leitura do manuscrito na integra, ndo foram utilizados.

Nesse sentido, esse método dialoga entre os conhecimentos produzidos
cientificamente e as percepcdes dos autores do ensaio, criando um didlogo constante
gue gera possibilidade de novas conexdes histéricas e criticas da realidade em vigor.

CONCEPGCOES DO CORPO AO LONGO DA HISTORIA

O CORPO GREGO

A Grécia Antiga como é comumente chamada denota um periodo que abrange
um amplo espaco de tempo, desde a antiguidade, em aproximadamente 1100 A.C,
até o fim da antiguidade, por volta de 600 D.C (SCOTT, 2019). Segundo 0 mesmo
autor, as virtudes e as influéncias gregas séo bastante conhecidas até hoje em todo o

mundo.

Os antigos gregos deram origem a democracia, um sistema politico
frequentemente usado e considerado por alguns como a melhor forma de
governo. Grandes mentes da Grécia também fizeram descobertas incriveis e
vitais, como o moinho de agua, o basico da geometria e 0 uso de remédios
para curar doencas. Os filésofos gregos antigos lancaram as bases para todo
um novo campo de pensamento e estudo (SCOTT, 2019, p. 06).

Ainda assim, a grande literatura deste periodo afirma que a Grécia Antiga foi a
pioneira no contexto da histéria ocidental no trato de conceber explicitamente o corpo.

Tal corpo era formado, adestrado e trabalhado assiduamente, motivado pelo poder,
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adoracdo e glorificacéo, além de ser interesse do Estado, dada a l6gica das grandes
e diferentes guerras que sobrepujavam os gregos naquela época (SENNETT, 1994).

Essas guerras aconteciam inUmeras vezes e por diferentes motivos (como as
lutas por espacos territoriais, pela democracia grega, por tesouros etc). Por esses
motivos grandes batalhas eram tracadas naquele periodo. Assim, os Gregos antigos
digladiavam contra os romanos, persas e até entre eles mesmos, como por exemplo,
as guerras entre as principais cidades gregas (Athenas e Sparta) (SCOTT, 2019).

No entanto, ndo sO de guerras 0S gregos antigos viviam — seus corpos e sua
saude eram também exaltados e admirados pela sua capacidade e integridade atlética
— sobretudo durante as competicdes, especialmente os Jogos Olimpicos (GRIECO,
1991).

A Grécia Antiga também ofereceu um presente para as geragdes futuras
através dos Jogos Olimpicos. Alguns historiadores acreditam que as
Olimpiadas datam do século 10 ou 9 A.C. No entanto, € muito provavel que
0s primeiros jogos olimpicos tenham ocorrido em 776 A.C em Olimpia
(nomeado para o Monte Olimpo, o lar dos deuses e deusas gregos). Nao esta
claro quem inventou os jogos. A mitologia diz que Zeus, que era o pai dos
outros deuses e deusas gregos, instituiu 0s jogos para comemorar sua
batalha contra Cronos. Alguns atribuem a fundac¢éo a Heracles (Hércules, um
semideus) (SCOTT, 2019, p. 40).

Esses jogos olimpicos se caracterizam por diversas peculiaridades, desde a
demonstracao dos corpos fortes e habeis, até a conclamacéo de paz entre os gregos.
Outra caracteristica que fora visto nos jogos era a nudez explicita dos participantes,
mormente formada por guerreiros homens, a fim de mostrar toda sua cartografia
corporal (SCOTT, 2019; SENNETT, 1994).

Nessa época, vale salientar, que era notdria a valorizacdo do corpo masculino
em detrimento do corpo feminino. As mulheres, por sua vez, ndo podiam participar
das guerras, tampouco dos jogos, devido a preconceitos e uma teoria categorica
(expressa pela valorizagdo do homem em detrimento da mulher) que findava nas
composicdes do corpo, através dos fluidos corporais e a sua temperatura. Os gregos
antigos afirmavam que o corpo do homem detinha mais calor que o da mulher
(SENNETT, 1994; VIGARELLO, 2012). De acordo com Sennett (1994, p. 32) “Os
gregos usavam a ciéncia do calor corporal para ditar regras de dominacdo e

subordinacao”. O mesmo autor ainda afirma:
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A fisiologia grega justificava direitos desiguais e espacos urbanos distintos
para corpos que contivessem graus de calor diferentes, 0 que se acentuava
na fronteira entre os sexos, pois as mulheres eram tidas como versdes mais
frias dos homens. Elas ndo se mostravam nuas na cidade. Mas: permaneciam
confinadas na penumbra do interior das moradias, como se isso fosse mais
adequado a seus corpos do que o0s espacos a luz do sol. Em casa, elas
vestiam tanicas leves que as cobriam até os joelhos, ou linhos rusticos e
opacos, até os tornozelos, quando saiam a rua (SENNETT, 1994, p. 31)

Neste contexto, a gradacdo de calor dava significado a fisiologia humana na
antiguidade grega, onde o corpo quente era a chave para um corpo forte, de privilégios
e, para eles, saudavel. Ainda assim, a nudez era atribuida, também, a esta premissa
do calor do corpo, que aquele que absorvia e mantinha o calor do corpo, ndo precisava
de roupas (SENNETT, 1994).

E importante ressaltar que essa teoria fisiolégica do calor humano foi criada por
marcos referenciais antigos como em Hipocrates (século V a.C.) e nas obras de
Galeno (século 1l d.C.), médicos gregos consagrados nas suas épocas. Ambos
admitiam que através dos movimentos e o calor corporal dos humores acendiam
gradualmente os fluidos do corpo (SENNETT, 1994; VIGARELLO, 2012). Por isso, 0s
humores corporais concebidos fortemente pela medicina grega, organizavam o
equilibrio entre a saude e a doenca, classificados, portanto, como quatro fatores de
vitalidade: o sangue, a bilis (ou a bilis amarela), a fleuma (chamada também de muco),
e a melancolia (ou bilis escura) (SENENETT, 1994; VIGARELLO, 2012). De acordo
com Vigarello (2012):

O pensamento humoral tinha & sua disposi¢do varias explicagbes para a
passagem da saude e doencga. Tudo corria bem quando os fluidos vitais
coexistiam pacificamente em bom equilibrio de forgas: cada um em sua
devida proporcdo, adequado as fungbes corporais permanentes, como a
digestdo, a nutricdo, a vitalidade e a evacuagcdo dos desejos. A doenca
sobrevinha quando um desses humores se acumulavam (tornava-se
“pletdrico”), ou secava” (VIGARELLO, 2012, p. 445).

Esses humores tinham ainda uma relagc&o direta com o movimento corporal,
pois, segundo Vigarello (2012), citando as referéncias antigas de Hipocrates e Galeno,
‘o movimento fisico ajuda a evacuar o corpo, ele agita as partes, contrai os érgaos,
expulsa os humores cuja estagnacgao poderia preocupar” (VIGARELLO, 2012, p. 367).
Com isso, para 0s gregos antigos, a ideia dos jogos e 0s treinamentos para as guerras
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eram essenciais, e que tudo isso favorecia a fisiologia humoral, “porque fazia o calor

crescer e consolidar-se” (VIGARELLO, 2012).

Percebemos, portanto, certa influéncia na relacdo com manter o corpo em

movimento, l6gica que até hoje € bem aceita e que se reflete em diversos ambitos.
Vigarello (2012) ajuda a compreender de forma mais completa a centralidade dos

humores para a forma com os gregos compreendiam seu corpo.

Os diferentes humores desempenhavam diferentes fungdes que permitem
manter o corpo em vida. O sangue € o licor da vitalidade: quando o sangue
sai borbulhando de um corpo, a vida se escoa com ele. A bilis é o liquido
gastrico, indispensavel a digestéo. A fleuma, vasta categoria que compreende
todas secrecdes incolores, € uma espécie de lubrificante e de resfriador.
Visivel em substancia como o suor e as lagrimas, ela aparece de maneira
mais evidente quando existe em excesso — em épocas de constipacao
(catarro pulmonar) e de febre, quando é expedida pela boca e pelo nariz. A
bilis escura ou melancolia, o quarto grande, é mais problematica. Quase
nunca € encontrada em estado puro; é considerada responsavel pelo
obscurecimento dos outros fluidos, como quando o sangue, a pele ou os
excrementos se tornam enegrecidos (VIGARELLO, 2012, p. 443).

Outra caracteristica dos povos da Grécia Antiga estd relacionada aos
processos de “cuidar do corpo”, principalmente em relagdo aos banhos. Os Gregos
antigos faziam do banho, mormente da elite grega, um ato cerimonial de sociabilidade,
um momento de celebrarem seus corpos com ilustre exibicionismo (RODRIGUES,
1999). Vale ressaltar que as politicas de higienizacdo ndo eram elucidadas e nem
fomentadas naquela época, e por isso, 0s banhos eram tratados em outras
perceptivas. Rodrigues (1999, p. 155) afirma que “mais do que uma necessidade
higiénica, os banhos romanos talvez se explicassem como cerimoénias rituais de
sociabilidade”.

Dentre tantas caracteristicas da antiguidade grega fica muito claro a
valorizag&o do corpo na forca, beleza fisica, da nudez, de ndo se importar com asseios
gque hoje sao tdo valorizados (em determinadas perceptivas); e da
representacao/valorizacdo masculina; em detrimento das mulheres que viviam
naquela época. A maioria dessas caracteristicas, como vimos, era muito mais
determinante para a posi¢cdo social na sociedade grega, onde o corpo grego era
radicalmente idealizado, mas devia estar sempre treinado, exposto e aclamado,

produzindo em funcéo do seu aprimoramento e contentamento, interligados a ideia do
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guerreiro e do cavalheiro, com suas qualificacées (ELIAS, 1992; TUCHERMAN,

1999). Reiterando o que foi dito, Tucherman (1999) afirma:

O corpo exposto € objeto de admirac@o; eram os barbaros que cobriam a
genitdlia nos jogos publicos pois, para o habitante de Atenas, havia uma
equivaléncia entre a liberdade de exibir-se, o que se dava mais intensamente
nos ginasios onde o corpo era adestrado; e a de exprimir-se, sendo o debate
o exercicio de adestramento do espirito e seu topo de manifestagio a Agora
(TUCHERMAN, 1999, p. 27).

Neste intuito do adestramento do corpo grego, podemos inferir, também, que
todas essas caracteristicas eram tracadas devido a finalidade dos objetos e da
educacdo grega, as quais produziam adeptos de uma forma fisica disciplinada, que
para muitos, naquela época, era indestrutivel e admiravel. Por isso, essa ideia do
corpo grego em obter o “poder”’, a disciplina e o adestramento, faz com que,
dialogando com Foucault (2014, p.167), “é como efeito um poder que, em vez de se
apropriar e de retirar, tem como funcdo maior “adestrar’ ou sem duvida adestrar para
retirar e se apropriar ainda mais e melhor”.

E nesta problematica que podemos entender que esta forma de ensinar grega,
tracadas por disciplina e adestramento, mesmo sendo no seu objetivo central para fins
bélicos, traduz uma vigilancia hierarquica, na qual a coercédo e representacao se

tornam mais aplicadas. Com este sentido, Foucault (2014, p. 168) fala que:

O exercicio da disciplina sup8e um dispositivo que obrigue pelo jogo do olhar:
um aparelho onde a técnicas que permitem ver induzam a efeitos do poder,
e onde, em troca, os meios de coercdo tornem claramente visiveis aqueles
sobre quem se aplicam. Lentamente, no decorrer da Epoca Classica, sdo
construidos esses “observatérios” da multiplicidade humana para quais a
histéria da ciéncia guardou poucos elogios (Foucault, 2014, p. 168).

Podemaos perceber que as construc¢des do corpo na Grécia Antiga séo tao fortes
e valorizadas até hoje por alguns. Suas noc¢des de corpo eram dadas pela relacdo
disciplina, adestramento, nudez e poder, nas quais segregavam sua sociedade e
favoreciam certos grupos sociais. Inevitavelmente essas caracteristicas tendem a se
afirmar em determinados campos sociais. Os Gregos, devido sua expansao sao
considerados, por muitos, como grandes influenciadores das sociedades ocidentais.

Logo, é possivel afirmar que suas “técnicas corporais” ajudaram a formar uma

v.3,n.2,2023/p1-30



Revista Contextos

4 CONTEXTOS

concepcao dualista do corpo — dada pela forma de expressar seus corpos — através
da exibicdo e dramatizacdo (SUEITTI, 2016). Uma explicacdo muito forte acerca das
perspectivas dualistas na Grécia Antiga era a formulacdo da concepcédo de Platdo
(séc. IV a.C.), que abordava a distingdo entre o mundo das coisas (corpo) e o0 mundo
das ideias (espirito) (SUEITTI, 2016).

O CORPO NA IDADE MEDIA

Compreendendo a ldade Média entre os séculos V até o XV, periodo de
consolidacéo do cristianismo no Ocidente, o corpo era uma referéncia permanente
para os cristdos na idade medieval. Neste contexto, Vigarello (2012) diz que “a fé e a
devocgéao ao corpo de Cristo contribuiram para elevar o corpo a alta dignidade, fazendo
dele um sujeito da histéria (VIGARELLO, 2012, p. 19). A igreja, portanto, foi a Unica
instituicdo realmente poderosa e universal neste tempo, sobretudo depois da queda
do Império Romano, e o corpo foi 0 objeto crucial para as discussées, principalmente

em sua relagédo com a alma.

Na Idade Média, fazer parte da Igreja era uma escolha voluntaria apenas em
teoria: muito ao contrario, e de maneira sempre mais e mais abrangente e
incisiva, na préatica a adesdo religiosa talvez fosse a mais estritamente
obrigatdria das decisdes de um ser humano medieval. Isto valia ndo apenas
para homens simples e comuns: mesmo reis e potentados tremiam diante da
possibilidade ou da ameaca de serem afastados da Igreja. Esta era
onipresente, quer como mosteiro, capela, catedral ou santuario. Reinava dos
campos das aldeias mais humildes as cidades mais importantes
(RODRIGUES, 1999, p. 29).

Tinhamos, assim, uma cosmovisdo da Idade Média que era inteiramente
teocéntrica. O medieval s6 conhecia um modo para mudar a ordem das coisas
naturais: através do milagre. A ideia do impossivel ndo tinha lugar. Através da crenca,
tudo era possivel e passivel de mudancas (RODRIGUES, 1999). Outro ponto era
acerca da ideia do ser cristdo, que ja possuia a passagem para o0 céu, quase por
definicdo, e que a vida eterna era uma conquista intrinseca ao seu corpo fiel. Diante

disso, Rodrigues (1999, p. 56) afirma:
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O corpo medieval ndo era um mero revelador da alma: era o lugar simbdlico
em que se constituia a prépria condigdo humana. Ainda apés a morte, ou a
caminho do além, era em forma de corpo (corpo que se desprendia de um
corpo, corpo de crianga...) que a alma se apresentava para cumprir seu
destino (Rodrigues, 1999, p. 56).

Consequentemente, 0s conhecimentos passados da Grécia Antiga,
principalmente o dualismo, acabaram influenciando a ideia do corpo na Idade Média.
O préprio cristianismo se tornou uma religiao do corpo, legitima afirmacéo da teologia
cristd onde a ressureicdo de Deus se da no corpo humano (SUEITTI, 2016). Essa
dicotomia € bem evidenciada na separacdo entre o corpo e alma. Para a Igreja
Catolica do medievo, a alma seria o espirito que deve ser muito mais “cuidado e
alimentado”. Além disso, o corpo na época medieval, reformulado pela igreja,
assumiria a ideia do bem (sendo a luz) e o mal (sendo as trevas) (SUEITTI, 2016).

Neste contexto, o corpo humano seria a carne — postulada pelo mal, permissivel
ao pecado — e 0 espirito a luz (a parte mais proxima e aceita por Deus). Também outra
caracteristica deste periodo era a ideia que o corpo “abracava” a sexualidade. O ato
sexual era visto como intrinsecamente pecaminoso, dividindo os cristdos em duas

classes:

Os que praticavam a virgindade e os que casavam. O casamento e a
sexualidade eram considerados inferiores. Ou seja, cristdos/as que, por
ventura, praticassem ou sentissem o desejo de praticar relacdo sexual, ou
ainda, que quisessem construir uma familia e ter filhos/as, estavam
destinados/as a pertencer a uma classe de cristdos/as inferiores” [...] “Mas é
a partir do século XIlI que as discussdes em torno do corpo, por conta da
forma como era compreendida a sexualidade, assumiram novos contornos e
certa centralidade. Tanto o corpo como a sexualidade eram identificados
como parte intrinseca do mal, das trevas, das coisas imperfeitas deste mundo
e, portanto, deveriam ser derrotados e controlados (SUEITTI, 2016, p. 56-

57).

E importante ressaltar que em comparacdo com os Gregos antigos, 0 Corpo
medieval era um corpo comparativamente “preguigoso”, ndo era um corpo que
preconizava a forga, os musculos, a resisténcia pela disciplina e a rentabilidade, era
um corpo sem grandes preocupac¢des com o tempo e o trabalho (RODRIGUES, 1999).

Neste contexto, também aflorou a ideia do “corpo maci¢co”, que nos séculos
centrais da ldade Média era apreciado como sinal de poderio e ascendéncia. Os

grandes e corpulentos habitantes daquela época, na sua grande maioria, tinham um
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corpo imenso e um apetite desenfreado para 0s moldes contemporaneos

(VIGARELLO, 2012). A maneira do comer, da apresentacdo da comida, da mesa farta
dizia muito também sobre essas pessoas. A apresentacdo de animais inteiros na
mesa era uma caracteristica comum nas relagbes de comensalidade (RODRIGUES,
1999).

O clero e os potentados da época ndo se isentavam dessas caracteristicas.
Eles seguiam a risca suas composturas sob a mesa, onde ndo se aplicava as
propor¢des reduzidas, mas peixes, aves e coelhos; cordeiros; pequenos veados; bois
etc, toda essa fartura jogada sem cortes ou com modos que sdo adjetivadas como
nao civilizados atualmente (RODRIGUES, 1999). No entanto, a partir dessa demasia,
surgiu-se o “gordo em excesso” ou o “gordo condenado”, que € aquele que carrega
sua tamanha gordura, através da inviabilidade de montar a cavalo ou até mesmo de
fazer suas atividades diarias basicas como levantar, sentar, andar e deitar
(VIGARELLO, 2012).

Dialogando com essas questdes, observamos que implode uma “duplicidade
do gordo” na Idade Média, onde existe aquele gordo que desfruta do seu corpo com
a forca e a riqueza (pois nele abriga a “gordura ideal e a fartura”), e o outro que
encarna, através da ampla gordura, o desprestigio e a condenacao, perante a igreja
e a sociedade. Para melhor compreendermos essa ambiguidade, recorremos a
Vigarello (2012):

Duas visbes do gordo existiriam, portanto, nesses registros antigos: uma, a
de que era dotado de formas, de forcas e ao mesmo tempo de vivacidade,
providas por carnes densas; outra, a do gordo extremo, mas néo definido em
quilos, cujo “calor vital” era sufocado por excessos irremediaveis. O primeiro
tipo de gordura seria sinal de opuléncia, o segundo de debilidade. Um limite
fragil, naturalmente, que recorre a sensacao de eficicia imediata ligada a
gordura para fazer a distingdo: massa e densidade fazem pensar em saude,
em vigor (VIGARELLO, 2012, p. 30).

Trazendo a perspectiva da fisiologia dos humores (criada na Grécia Antiga) na
qual o “calor vital era sufocado por excessos irremediaveis”, é possivel perceber que
mesmo com a forca da igreja no medievo discutia-se de forma clandestina questdes
relacionadas a busca do equilibrio humoral, e que o0 gordo em excesso poderia trazer
uma “replecado” e desequilibrios dos humores corporais, possibilitando ao gordo,
segundo Vigarello (2012, p. 35) “o crescimento do ventre e a lentiddo do corpo”.
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Ainda nesse debate, numa inquietante relacédo entre o comer e o espiritual, os

medievais comegavam a praticar fortemente o “ascene alimentar”, o qual era uma
caracteristica tipica do cristianismo, forjada através das suas praticas que se negam
o alimento, ou seja, onde a privacdo alimentar seria a punicdo imediata com 0 seu
corpo (VIGARELLO, 2012). Pegando isto, sugerimos refletir que o gordo em excesso,
devoto a cresca crista, inflado pela “improdutividade” e negagao que narravam seu
corpo no periodo medieval, usou, sem modesta, essas praticas de privacdo do comer,
a procura de uma redencao da fé e aceitacdo da sociedade em que vivia. Hoje se
falam muito disto como dietas etc.

Devido a essas caracteristicas na ldade Média, as relagdes entre ter o corpo
forte e exposto foram se alterando, pois, como vimos, a igreja, com sua forte influéncia
acerca do corpo e suas manifestacdes — atrelando todo culto ao corpo ao pecado — e
reprimindo qualquer tipo de exibicionismo corpéreo e cultura fisica, postulou suas
regras sociais e teocéntricas fortemente (ROSARIO, 2004). Outras composices
deste periodo foram as outras inimeras dicotomias sociais, ou seja, a separagao entre
0 séo e o doente, o urbano e o rural, a criacdo e cisdo de comodos da casa,; instituicao
de hospitais, manicomios; e das relagdes familiares etc (RODRIGUES, 1999).

Outra questdo é que as fortes composi¢cdes do individualismo corporal
comecaram a tomar uma grande forma na ldade Média, ndo que essas caracteristicas
apenas se afloraram neste tempo, mas a sua proporcionalidade se fortaleceu nesta
narrativa social, mormente pela separacéao especifica do lar. Assim, Rodrigues (1999,
p. 145) traz que “a historia da casa €& extremamente solidaria a do corpo. O
estabelecimento da separacado de corpos é um evidente criador de fronteiras, definidor
e redefinidor da ideia de individualidade”.

Essa nogéo do corpo individual, em contrapartida, € uma realidade intrinseca a
nossa sociedade e que fomenta a visdo de mundo onde o individuo € o centro de tudo,
e este “conceito de lar”, alcangado na Idade Média, altera as aproximacdes corporeas
e se cria um novo eixo intimo (LE BRETON, 2016). Tendo em vista isto, outro ponto,
€ a percepgao do corpo individual e “desigual” que, ao mesmo tempo, acaba sendo
um corpo que nao € aceito no meio social, nos mostrando que o individualismo
corporal pode favorecer algumas represarias ao se ter o corpo diferente do
estabelecido. Reconhecemos, outrossim, que o dualismo criado historicamente pela

sociedade fortaleceu imensamente o individualismo do corpo, sobretudo, pela
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insercdo ambigua referente ao corpo, separando-o e inviabilizando suas ricas

relacoes.

Outra questao que afetava a concepcéo de corpo no medievo se relaciona aos
milagres, ou supostos milagres que aconteciam com 0s corpos, sobretudo aqueles
gue necessitavam de algum tipo de cura. Esta cura sobrenatural que aqui era
incentivada pela ideia religiosa, pautada em uma perspectiva miraculosa, fortalecia o
comportamento dos fies, principalmente com relacdo ao cuidado com corpo espiritual
(VIGARELLO, 2012, p. 117). No entanto é de referir que nesta época, como ja
destacamos, diversas doencgas nao tinham tratamentos ou ndo se conheciam, pois, a
ciéncia biomédica ainda ndo se conjugava no seu estagio balbuciante, e a religido
ainda era prevista na busca pelo milagre.

Nesta época, a interpretacdo acerca da ocorréncia de doencas e moléstias esta
relacionada ao mal e a ndo aproximagao com o divino (VIGARELLO, 2012).Como
chama atengao Rodrigues (1999, p. 41), “na Idade Média a compreensao simbolista
valia muito mais do que quaisquer explicacées causais ou genéticas, que viriam a ser
tdo intensamente importantes para a nova cultura dos séculos posteriores.

A forca da crencga, o “medo” da ira divina e as procuras que, para eles, levariam
ao pecado dificultaria os estudos anatdmicos sobre o corpo nesse periodo. Durante
toda a Idade Média, como afirma Le Breton (2016, p. 57), “que as dissecacdes sao
proibidas, impensaveis mesmo. A introducdo violenta do utensilio nos corpos seria
uma violagao do ser humano, fruto da criagédo divina”. Porém, havia a necessidade de
respostas e resolugcbes para as doengas que coexistiam na era medieval e que a
crenca no espirito refutava em responder. Além disso, tinhamos um
crescimento/fortalecimento do corpo individual, forjado pelas dicotomias pre-
existentes no fulcro social e, uma busca, sobretudo, de uma nova forma de pensar.

Problematizando este enredo, Rodrigues (1999, p. 58):

“Os tempos medievais tinham a abertura do corpo humano por uma agéo de
todo inconcebivel e até mesmo por um gesto do mais supremo sacrilégio.
Ainda que fosse praticada com finalidades de estudo, a dissec¢édo era um
tabu cuja violagcdo era quase impensavel durante a Idade Média. Este foi o
motivo pelo qual se tornaram perfeitamente compreensiveis e inteiramente
verossimeis as histdrias que viemos a conhecer sobre sequestros noturnos e
furtivos de cadaveres, com a finalidade de realizarem-se experiéncias de
anatomia. Cabe aqui uma reflexao: ndo ha alguma ironia no fato de que essa
sociedade — que torturava pessoas, conforme costumavamos pensar, e que
até mesmo condenava cadaveres a morte —, precisamente essa sociedade,
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ndo admitisse sequer abrir um corpo humano, mesmo morto, para lancar lhe
um olhar objetivo ou objetificante?”

Seguindo estes questionamentos percebamos que o corpo morto, para os fieis
deste tempo, poderia em algum momento “perder sua purificagao”, ou que, como bem
lembra Rodrigues (1999), “os mortos dormem, aguardando o dia do “Grande
Despertar”, quando todos sairdo jubilosamente, de corpo e alma, das suas sepulturas
— tendo dormido mil anos como se esses tivessem sido apenas uma noite”
(RODRIGUES, 1999, p. 122).

No fim, por pendria de inUmeras respostas no periodo medieval e com a
elucidacéo de novos olhares cientificos sobre o corpo (caracterizados pelo apogeu da
renascenca), a igreja se viu confrontada, sobretudo, a partir do século XVI, com a crise
da consciéncia espiritual ou, podemos afirmar, uma crise dos esclarecimentos sobre
o corpo (VIGARELLO, 2012). Dito isto, no proximo processo histérico do corpo
trataremos amplamente acerca dessas mudancas narrativas, a fim discutir questdes

sobre o corpo durante o periodo renascentista.

O CORPO NO RENASCIMENTO

O periodo Renascentista que surgiu entre 0 século XV e se expandiu para
diversas regides da Europa é entendido por muitos como movimento das ideais, onde
a imagem corporal vem relacionada a arte (SIEBERT, 1995; ROSARIO, 2004;
FARHAT, 2008). Este periodo difere dos anteriores porque comeca a haver
preocupagdo com a liberdade do ser humano. Sendo assim, possibilitou a
redescoberta do corpo, principalmente no que diz respeito as artes, a ciéncia, e 0
corpo nu aparece como destaque por pintores como Michelangelo, Da Vinci, entre
outros. Com isso, o periodo renascentista € comumente conhecido pelas novas
perceptivas cientificas, atreladas a um direcionamento mais racional e mecanicista,
principalmente, no que tange ao corpo (LE BRETON, 2016; VIGARELLO, 2012,
KICHHOEFEL, 2003).

Na Renascenca, o brusco realismo dado nas formas pelos corpos pintados, no
século XV, construiu-se uma aparéncia que a sociedade aceitou (VIGARELLO, 2012).

Assim, durante este periodo houve uma mudancga que para muitos era racional, onde
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os sistemas simbdlicos eram movidos por pensamentos e ideias mecanicas (LE
BRETON, 2016). Essa ruptura com 0 corpo se iniciou nas sociedades ocidentais e
desencadeou a assimilacdo ao corpo mecanicista e cartesiano (LE BRETON, 2016).

Com o fim da Idade Média, juntamente com a quebra de seus paradigmas,
comecgou-se a dissecar os cadaveres humanos para o estudo na anatomia, premissa
gue nos tempos passados era proibido e inalcancavel (VIGARELLO, 2012). Logo,

como retrata Le Breton (2016):

Com o século XVII e 0 advento da filosofia mecanicista, a Europa Ocidental
perde sua base religiosa, a reflexdo sobre a natureza, conduzida pelos
filosofos, ou pelos eruditos, emancipam-se da autoridade da igreja e das
causas transcendentes; ela situa-se em outro nivel: a altura do homem (LE
BRETON, 2016, p.78).

Portanto, neste periodo, a alma perde sua centralidade e a racionalidade
consegue sobrepujar o espiritualismo. A partir dos estudos de anatomia € possivel
conceber o corpo como algo fragmentado. Nesse periodo, é possivel perceber uma
outra forma de pensamento marcada pelo mecanicismo e pela fundamentacdo do
dualismo cartesiano que vé em René Descartes sua expressao mais bem acabada
(COURTINE, 2013; LE BRETON, 2016; VIGARELLO, 2012).

Rodrigues (1999) afirma que “foi preciso o aparecimento do dualismo
cartesiano, distinguindo o corpo e a alma, para que dissecc¢des e olhares objetificantes
pudessem ser suportados” (RODRIGUES, 1999, p. 5§9). O dualismo cartesiano de
Descartes propds um grande afastamento da dicotomia fortemente enraizada na
Idade Média (entre o corpo e alma). Mesmo assim, se observamos reflexivamente,
este também é um dualismo, mas de outra espécie — 0 qual ndo esta enraizado em
solo religioso — mas faz com que o corpo seja acessorio da pessoa, uma maquina
corporal exclusiva a sua extensao e fragmentacédo (LE BRETON, 2016). Vale destacar
gue é neste contexto da dicotomia cartesiana que fora indispenséavel os estudos das
partes do corpo humano (anatomia e fisiologia), mas também, devido a isto, perdeu-
se o respeito pela ideia da alma, principalmente apds a morte.

Le Breton (2013, p. 18) afirma que “Descartes traz com clareza seus
entendimentos sobre o corpo, o qual traz que “o modelo do corpo € a maquina, o corpo
humano € uma mecanica discernivel das outras apenas pela singularidade de suas

engrenagens”. Pois bem, diante dessa citagdo e dos inumeros estudos de Descartes,
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percebemos uma associagao direta do corpo como um cadaver, meramente um objeto

para ser explorado e fracionado. Ratificando essas afirmacdes, Rodrigues (1999, p.
60) ainda diz que “na visao cartesiana, o corpo ndo passava de um cadaver e o proprio
Descartes em suas Méditations foi bem explicito nesta comparacao: ‘corpo’ nao é
senao aquilo que sobra da vida de uma alma”.

A anatomia e a fisiologia médica comecam a se consolidar por meio de certas
representacdes do corpo, aprofundadas no decorrer da revolucao cientifica (lugar de
bastante sucesso nas ciéncias mecanicas, na fisica e na quimica), tipificadas, assim,
através de inuUmeras tentativas de estabelecer a medicina sobre alicerces mais
sélidos, uma outra fisiologia comeca a se dissipar (VIGARELLO, 2012). Além da ideia
religiosa, a fisiologia dos humores também comecou a ser questionada, dando uma
nova vertente a representacdo do funcionamento corporal, através das fibras, nervos,
a preeminéncia da anatomia, da fisiologia, do descobrimento das novas formas de
olhar o corpo “saudavel e doente que foram se consolidando nos séculos seguintes”
(VIGARELLO, 2012).

Outro embate que ja veio significado desde a Idade Média também tomou fortes
propor¢cdes neste periodo. Se na Idade Média o corpo exético sofreu com segregacao,
abandono e humilhagc&o, no Renascimento o resultado do corpo diferente era a
“animalizacao cientifica do outro” (KOUTSOUKOS, 2020). Assim, pessoas que nao
nasciam com caracteristicas padronizadas de brancura, ou até no que se pensava o
gque era “perfeicdo fisica”, passam a ser confinadas em circos, eventos que
‘mostravam a estranheza” ou até mesmo era utilizadas para estudos anatémicos
(KOUTSOUKOS, 2020). Tratando sobre isto, koutsoukos (2020) afirma que:

Por séculos, muitos dos individuos considerados “aberragdes” (por terem
nascido com alguma peculiaridade fisica ou uma doenca desfigurante ou
deformante) eram oferecidos (ou comprados, ou mesmo tomados a forca)
como presentes vivos aos nobres das diversas cortes. Andes, midgets,
pessoas com hipertricose, vitiligo, albinismo etc. eram mantidos como
companhia, entretenimento, item exatico, acessorio de luxo e simbolo de
status (KOUTSOUKOS, 2020, p. 32).

Outro ponto que circundava neste marco temporal era que o Renascimento foi
um periodo artistico e cientifico. Com isso havia pintores voltados a arte do desenho
corporal e artistas cientifico-anatomistas, os quais observavam intrinsicamente,

através de grandes desenhos anatomicos e ilustracdes o corpo, a fim de revelar as
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minucias de suas partes (KICHHOEFEL, 2003). Como pioneiros dos “artistas

cientificos” temos René Descartes (fildsofo, fisico e seguidor de Galeno) com seus
estudos cartesianos do corpo, o qual ja tratamos aqui, mas também tivemos Vesalius
(médico, considerado, por muitos, como o pai da anatomia humana), que através de
registros e argumentos de Galeno, obviamente — com pensamento mais racional e
biomecanicista — buscava a restauracdo dos conhecimentos da antiguidade.

Explicando melhor sobre essas questdes, Kichhoefel (2003, p. 397) traz que:

Em primeiro lugar, é importante considerar a separacéo entre os artistas e 0s
anatomistas até a época de Vesalius. A partir da primeira metade do século
XV, nas méaos de artistas como Massacio, Donatello, Pollaiolo, Verrocchio,
Michelangelo e Raphael, e artistas teéricos como Alberti e Leonardo, entre
muitos outros, a arte europeia tomou a dire¢cdo do naturalismo. Sendo entao
0 homem o centro de todas as perguntas, ou ao menos das perguntas mais
importantes, a descricdo do corpo humano tomou a posi¢do central nessa
busca. N&o obstante alguns estudos de anatomia artistica feitos pelos artistas
mencionados acima, é importante ressaltar que todas as dificuldades de
representacado da figura humana néo se beneficiaram do progresso dos textos
anatdémicos contemporaneos. Por exemplo, apenas os Ultimos quatro folios
(a partir do final do folio 44r até o félio 47v) do tratado de Hieronymo Manfredi
mencionado adiante estdo dedicados a anatomia das extremidades, pois o0s
médicos se interessaram pela anatomia das partes internas do corpo. O
proprio Vesalius (1958, p. 522) escreveu sobre o pouco interesse dos
médicos que o0 antecederam pela estrutura dos 0ssos, musculos, vasos e
nervos:”

Como podemos perceber, os artistas desta época eram “fadados” a herdar
tradicdes passadas, principalmente no que tange ao corpo (VIGARELLO, 2012). Ora,
entdo, acumeava-se um fundo greco-romano e uma forte tradicdo divina que,
certamente, espirava os olhares da Renascencga, principalmente no tocante de
Vesalius para com as pesquisas de Galeno.

Em seu importante esfor¢o historiografico sobre o corpo, Vigarello (2012) vai

nos dizer que:

Os anatomistas da Renascenga retomam 0S mesmos argumentos e 0
mesmos registros metafdricos. Vesalius faz disto um uso intensivo, e suas
palavras sao frequentemente as de Galeno: os 0ssos séo para a fabrica do
homem o que as paredes e as vigas sdo para casas, 0s postes para as tendas
ou as quilhas e cavernas para os navios. (Vigarello, 2012, p. 431).
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Todavia, Vesalius buscava p6r, nos seus textos académicos, ilustragbes e

gravuras que exemplificavam melhor suas ideias, caracteristica muito peculiar dos
estudos que existiam naquela época (KICHHOEFEL, 2003). Conforme Kichhoefel
(2003, p. 400) os desenhos anatdmicos tinham por foco “captar esquemas
relacionados a “fisiologia” do que representar naturalisticamente as partes do corpo
humano; sua fungao foi, de certa forma, mneménica”.

Logo, devido modula¢des no que tange fazer/observar as pesquisas e estudos,
esses desenhos e ilustragcbes comecaram a tomar forma e sentido dando novas
possibilidades a ciéncia, sobretudo aos passos iniciais da medicina moderna. Por isso,
como elabora Vigarello (2012), o corpo da Renascenca, onde “é objeto de uma intensa
excitacao”, ele revela-se como objeto de atencéo artistica e cientifica em um esforco
laborioso de se observar os seus minimos tracos.

Com este avanco nos olhares do corpo, transcende-se e problematiza questbes
ja emaranhadas na época medieval. Isto exposto, Vigarello (2012, p. 583) trata que a
“arte do corpo, a cultura do corpo que se estabelece no comecgo do século XVI toma
por modelo o teatro da vida da corte, no seio do qual a esséncia da cortesia deve ser
buscada ndo em um contelido, mas em uma forma”. Com esta premissa, compreende-
se que através dos moldes artisticos renascentistas se padronizam certo tipo de
COorpo, mesmo que seja um corpo arte, era um corpo referencial que moldava aquela
civilizacao.

Por isso, neste periodo, como na ldade Média o0s corpos volumosos, ou seja,
com grandes quantidades de tecido adiposo, eram sindnimos de riqueza e beleza,
onde para muitos havia a concepc¢ao de que quem mais comia, mais fortuna tinha e
belo seria, em oposicdo aos que sofriam com a escassez de alimentos (GRIECO,

1991). Para esse autor,

N&o admira que as mulheres das classes superiores procurassem distinguir-
se das suas irmas menos afortunadas, cultivando grandes superficies de
carne leitosa, em contaste com as figuras morenas, palidas e magras
daquelas mulheres cujas vidas dificeis ndo s6 as tornavam feias, aos olhos
dos seus contemporaneos, mas também prematuramente envelhecidas
(GRIECO, 1991, p. 82).

Logo, o modelo ideal de mulher sofrera varias transformacdes: de esbelta a

volumosa e de “natural a pintada®”. A silhueta e os rostos femininos foram
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correspondendo as diferentes condicbes de dieta, de estatuto e de riqueza, dando

origem a novos padrdes de aparéncia e gosto, a novos ideais de beleza e erotismo,
vertentes estas que se reforcardo com o passar do tempo (FARHAT, 2008).

Aqui também ja se fazia a visdo do corpo doente, moldado pelas relacdes
sociais e culturais da época. Exemplificando bem, a melancolia para a elite?, naquela
época, era admissivel, mas o pobre — consagrado a sofrer sintomas semelhantes —
qgue poderia ser chamado de “depressao” — certamente seria censurado de molengéao
ou descontente (VIGARELLO, 2012).

No fim, sera que podemos concernir que através das descobertas no
Renascimento ndo se vingou uma teoria estética, através desses estudos das “partes
particulares”? Sera que essas reformulagdes narradas até aqui ndo passaram apenas
de praticas e textos necessarios que foram se organizando nos séculos posteriores?

Concordamos com Le Breton (2016) quando ele afirma que “para os filosofos
mecanicistas, a natureza ndo € mais a forma viva do renascimento, ela é composta
de um grande numero de objetos em inter-relacédo, mutualmente subordinados as leis
intangiveis” (LE BRETON, 2016, p. 90). Ainda assim, observamos que esta narrativa
mecanicista, a qual representa o universo configurado numa maquina, com suas
engrenagens especificas, dualizadas entre o movimento e a matéria, e que por
especificacdo o corpo, sendo o homem todo inteiro € uma maquina, sobrepujado,
infelizmente, com/por valores e sentidos que se passam pela historia da sociedade
(LE BRETON, 2016).

A importancia positiva do Renascimento para a histéria do corpo esté
relacionada, diria Vigarello (2012) que “a presenga do corpo nu, seja masculino ou
feminino, nas pinturas, gravuras, esculturas e até arquiteturas”. O corpo passa a ser

a medida de todas as coisas, lugar social onde ciéncia e arte confluem.

1Cabe-nos trazer, com clareza, o que compreendemos acerca das elites, pois segundo Renato
Perissinoto e Adriano Codato (2015, p. 16-17), “ha um padrao para melhor entendermos as elites,
caracterizado por “grupos que preenchem as posi¢cdes formais de mando em uma comunidade
(diretorias de grandes empresas, cupulas do Executivo, posi¢cfes superiores nas organizagdes politicas
e militares”, por aquelas, também, capazes de tomar as decisbes estratégicas para uma comunidade
(ou influenciar as suas decisGes mais importantes) e nem sempre se confundem com aquelas que
ocupam as posi¢cdes formalmente designadas como as mais relevantes e, por fim, os que detém
recursos de poder posicionais e influéncia politica com base no prestigio pessoal socialmente
reconhecido”. No fim, o que vai mesmo representar uma elite, depende muito do contexto que
determinados grupos estéo inseridos.
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Por sua vez a Renascenca nao inventa a reflexao sobre as propor¢des do corpo

humano, os estudos se constroem na sua pratica e necessidade que o tempo permitiu,
de modo evidente que constituiu através de prescricées e técnicas pedagogicas,
usufruidas de um prestigio mecanicista e filoséfico (VIGARELLO, 2012). Este
deslocamento assina, como podemos perceber, com as feicbes das artes e
simbolismo do “puro amor” das partes minuciosas e geométricas do corpo humano,
gue foram despojados, sutiimente, do modelo ideal, os quais constituiram diferentes
sentidos, sobrevoando gradativamente, manifestando-se na delimitagao das fronteiras
e, possibilitando, portanto, uma expressdao fortemente elucidada nos séculos

seguintes, conhecida como o “meu corpo individual®

CORPO ANATOMOFISIOLOGICO

Consideraremos neste topico, entre o XVII até o final do século XIX um grande
fortalecimento do corpo na perspectiva da fisioldgica e anatémica, que a partir deste
marco temporal, no¢cdes acerca do corpo biomédico e suas vicissitudes forjaram ideias
e formaram raizes nos séculos subsequentes, disseminando e criando valores que,
sobretudo, ajudaram a “educar” a sociedade moderna ou “alta modernidade?” que
vivenciamos atualmente.

Com o fim do Renascimento e seu legado nos primeiros pontos cientificos,
entre 0 ano de 1600, deu-se o inicio do lluminismo (conhecido como a era das luzes),
nascendo, assim, a revolucao cientifica, onde o corpo se transcreve, com veeméncia,
através de suas inumeras “faces e partes”. Isso acometeu como ja percebemos,
depois que Vesalio e seus antecessores tornaram o método por exceléncia na
pesquisa anatbmica e, devido seu crescimento e descobrimento cientifico, diversos

orgaos, fungdes e porgdes foram mais explorados e alguns “descobertos”, tais como:

2Com relagdo a esta “alta modernidade”, temos um distanciamento entre tempo e espago muito maior
na estrutura social, os quais vém se alongando cada vez mais. Ha diversos meios de comunicagéo
possibilitados pela internet e uma “globalizacdo mais radicalizada que se configuraram nesta
conjuntura”. Logo, alguns autores denominam este periodo vigente de pds-modernidade. No entanto,
para Giddens, a ideia de p6s-modernismo esta entrelacada num fim da modernidade, a qual, para ele,
ndo existe, mas sim uma alta modernidade e, no mesmo contexto, uma modernidade tardia ou
modernidade reflexiva (GIDDENS, 1991, 2002).
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(musculos, articula¢des, 0ssos, rins, dentes, valvulas, as fibras, oxigénio, circulagéo

sanguinea etc) e, por consequéncia, diversos sistemas e fun¢des do corpo bioldgico
(VIGARELLO, 2012).

Faz-se ressaltar que Vesélius ndo rompeu com a fisiologia dos humores, mas
a usou a partir de seus achados, na busca de avangos e interpretacdes que 0s
cercavam nas suas inquietudes. Essas conquistas, principalmente nas observacoes e
descricbes do corpo, sdo inquestionaveis para entender os avancos da ciéncia
moderna (KICKHOFEL, 2003). Sennett (1994) trata sobre essa questdo de forma

muito feliz. Ele afirma:

Por mais de dois mil anos, a ciéncia médica aceitou os principios relativos ao
calor do corpo que governaram a Atenas de Péricles. Santificado pelo peso
da longa tradicdo, parecia certo que esse calor inato explicava as diferencas
entre homens e mulheres, assim como entre seres humanos e animais. Com
0 surgimento da obra de William Harvey, De motu cordis, em 1628, essa
certeza foi abalada. Através de suas descobertas sobre a circulagdo do
sangue, Harvey deu partida numa revolugéo cientifica que mudou toda a
compreenséo do corpo — sua estrutura, seu estado de saude e sua relacéo
com a alma — dando origem a uma nova imagem modelo. Essa mais recente
compreensdo do corpo coincidiu com o advento do capitalismo moderno,
contribuindo para o nascimento de uma grande transformacédo social: o
individualismo. O homem moderno €&, acima de tudo, um ser humano movel
(SENNETT, 1994, p. 213).

Concordamos gue essa perspectiva de mudanca no olhar da ciéncia se tratou
de um aglomerado de possibilidades, sobretudo, as expressivas relacdes sociais que
viabilizaram novas fontes do saber (RODRIGUES, 1999). Contudo, € de suma
importancia olharmos que essas novas descobertas, mesmo sendo fruto de
intrinsecas relacbes humanas, findaram numa fragmentacdo da ciéncia,
principalmente a do corpo, e impulsionaram o desejo do individualismo moderno.

Indagando ainda com esses posicionamentos, problematizamos: como
sociedades que, por caracteristica exemplar, tratam de relacdes em grupos podem
por perpetuacdo produzir premissas dicotdmicas e, no seu espelho, individualistas?
Tendo em vista essa argumentacgao, Le Breton (2016, p. 23) conceitua que “a nogao
de individualismo, que serve de base a esta argumentacao €, aos nossos olhos, mais
uma tendéncia dominante do que uma realidade intrinseca as nossas sociedades
ocidentais”. Logo, podemos dizer que a visdo do mundo em sociedade pode ensejar
na centralidade do poder individual, ou seja, a sociedade, nos seus eixos sociais,

acaba formando esta perspectiva de individuacao.
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Com relagao ao corpo representado pelo seu individualismo, Le Breton (2016,

p. 23) traca que “o corpo, como elemento isolavel do homem, ao qual emprega seu
rosto, ndo é pensavel sendo nas estruturas sociais de tipo individualista, nas quais 0s
homens estdo separados uns dos outros”. Por isso, 0 sujeito, juntamente com a
sociedade, marca suas fronteiras delimitando perante os outros, sendo ele, por
consequéncia, “um fator de individuacdo” que separe o corpo do ser, de si mesmo.
(LE BRETON, 2016).

Podemos ressaltar, outrossim, que no decorrer dos séculos XVI, XVII e XVIII
os povos de tradigBes populares e comunitarias, que estabeleceram suas expressivas
conexdes entre si e a natureza (principalmente na indissociabilidade ao ser), com
erudita cultura; na ideia da cura, por exemplo, com curandeiros, usando os elementos
da natureza, com benzedor ou encantador de fogo e o xama que almeja as chuvas —
juntamente com a forte concepgédo medieval — (dotada do cristianismo e a ascensao
do divino ), quaisquer dessas caracteristicas passadas, por ora, neste periodo da
anatomia e fisiologia, acabam desafortunadamente perdendo o seu valor (LE
BRETON, 2016).

Le Breton (2016) afirma que “o universo racionalizado é ‘inabitavel’ 1a onde falta
a dimensao simbdlica”. Portanto, como ja vimos, tratar com o corpo anatomofisiolégico
€ suscitar a ideia do corpo individual que se apoia na consolidacdo da medicina
moderna como um saber legitimo. Esse “universo racionalizado” ndo encontra espago

para saberes que nao operam na légica mecanicista. Le Breton (2016) ressalta que:

Os saberes sobre o corpo identificAveis nas tradi¢cdes populares sdo multiplos
e, frequentemente, um tanto obscuros. Eles repousam antes no saber-fazer
ou no saber-ser que entalham certa imagem do corpo. Mas estes sao
inicialmente, conforme dissemos, saberes sobre 0 homem. O corpo jamais é
ai considerado como distinto do homem, como saber biomédico. Esses
conhecimentos tradicionais néo isolam o corpo do cosmos, eles se articulam
em um tecido de correspondéncia do homem e do mundo (LE BRETON,
2016, p. 103).

O corpo tomado como maquina certamente encontrou no renascimento seu
momento central. Para Vigarello (2012), foram os anatomistas que expuseram com
clareza as “estruturas minusculas (as vezes microscopicas), a luz de imagens do
organismo com sistemas de vasos, tubos e fluidos”. E por causa de todo este avanco,

gue a partir do século XVIII muda a imagem mais tradicional do funcionamento do
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corpo. Diante desses descobrimentos, confirmava-se uma existéncia de uma
representacdo intima do corpo, voltada a uma arquitetura que necessitaria ser
fortalecida e que, saberes simbdlicos e de efervescéncia cultural “cairia por terra”
(VIGARELLO, 2012).

Ideias, assim, de impulsionar a questdo fisiolégica e anatomista s6 se
fortaleciam. Dai a importancia dos tbnus musculares para vitalidade e resisténcia dos
individuos, ndo apegada mais a depuracdo, mas a sua resisténcia, que seria,
sobretudo, uma melhoria progressiva da maquina humana caracterizada por politicas
de exercicios graduais (VIGARELLO, 2012). Por isso, exercitar-se tornou uma
condicdo objetiva e eficaz para o melhoramento da esséncia biocorporal, agindo na
arquitetura anatomofisiologica, e possibilitando um aperfeicoamento do corpo
(VIGARELLO, 2012). Para além disso, como estamos vendo, através dessas novas
empreitadas e complexas conexdes cientificas da medicina destes séculos, a partir
das suas descobertas, modificou a imagem e o modelo da compreensao do corpo,
estabelecendo um novo entendimento para a sua estrutura, seu estado de saude e
sua relacdo com a alma (TUCHERMAN, 1999).

A ideia do estado de saude/doenca comeca dialogar com o novo cientificismo
gque passa a tensionar essa ideia a dor corporal. A dor passou a ser vista como um
defeito criado e que poderia ser moldado, evitando-se, possivelmente, a doenca.
Conquanto, vale lembrar, que, como traz Vigarello (2011, p. 45), “a dor parece tao
fundamentalmente cravada no corpo que abolir radicalmente a consciéncia parecia,
durante muito tempo, o meio mais simples para neutraliza-la”.

Neste enfoque, Le Breton (2013) argumenta ainda que “a atitude do autor
diante da dor inclusive o limite da dor ao qual reage estéo ligados ao tecido social e
cultural no qual ele esta inserido, com a visdo do mundo, as crencas religiosas que
lhe sé@o préprias, isto €, a maneira como se sentia diante da comunidade de
pertencimento” (LE BRETON, 2013, p. 53). Com a ideia do processo saude/doenga
tratamos no mesmo sentido, pois diversas concepc¢des acerca do que € saude foram
se criando ao longo da histéria e suas conjunturas permearam inimeros conceitos
gue sdo discutidas até os dias atuais (TORRES, 2016). Dessa forma, Rodrigues
(1999, p. 60) trata que:

Com a separacédo cartesiana entre corpo e alma iniciou-se, sobretudo por
meios técnicos, um projeto de luta contra a dor. Esta passaria a ser vista como
mero indicador de um ‘defeito’ do maquinismo corporal, passivel de ser
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‘consertado’. Em fins do século XIX, a dor praticamente ndo comportaria mais
qualquer referencial metafisico e seria reduzida a simples assunto
neuroldgico ou farmacoldgico. Encontramos neste ponto uma operagéo,
histérica e politicamente importantissima, de separacdo da sensivel e de
afastamento entre corpo e dor. Muito do que somos hoje esta contido neste
processo de desvinculagdo (Rodrigues, 1999, p. 60).

E nessa ideia contra a dor (na busca da sua descontinuidade) que surgem
analgésicos e principios ativos que combateriam suplicios. Apareceu-se, também, na
promiscua exploracdo do corpo, instrumentos que facilitariam as intervencdes
corporeas, tais como: estetoscopio, microscépio, um aprimoramento de objetos
cirdrgicos (como o bisturi) etc (VIGARELLO, 2012).

Porém, através desta especializagcdo em técnicas e manuseio de instrumentos,
na exploracdo do corpo, onde tudo se solidificou, mormente, pela necessidade da cura
ou de corregao do “corpo flagelado”, sera que essa pericia ou navegagao pelo estreito
e delicado caminho corporal, acabou, consequentemente, ensejando uma medicina
desumanizada, que trata mais dos 6rgdos do que o proprio ser? Trataremos mais
sobre isto a frente.

Outra questdo relevante a se tratar € que a doenca, como muitos de ndés
sabemos, por muito tempo se ligou a maldicdes, pragas sem controles (sem
compreensao da sua ontogénese) e martirio dos deuses antigos pela descrenca. No
entanto, como € possivel perceber, rumores mais racionalistas ja circulavam, seguidos
de suas teorias de que algumas doencgas coletivas se disseminavam essencialmente
pelo contagio ou por meio das emanacdes do meio ambiente (VIGARELLO, 2012).

Sobre esse debate do meio ambiente, o que entendemos € que alguns lugares,
naquela época, caracterizam por maiores nimeros de doencgas infecciosas (malaria,
variola etc). Portanto, pessoas que viviam mais perto dos pantanos, populacdo dos
bairros baixos e superpovoados (por denegacdo de saneamento basico), prisbes
carcerarias, asilos etc estavam, particularmente, predispostos a contrair doencas
(VIGARELLO, 2012).

Centrado nas construgdes destes séculos, Vigarello (2012) afirma:

Tentou-se energicamente prevenir e impedir as epidemias. A doenca parecia
mais do que nunca ameacar tanto o corpo individual como o corpo coletivo.
Uma nova visdo das populacBes dava também um novo sentido as
expectativas conjuntas. A medicina das luzes tornou-se também a medicina
de defesa dos grupos humanos: “aperfeicoar a espécie”, “enriquecer a

espécie”, “preservar a espécie”, “fazer do corpo uma riqueza” reforgando uma
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comunidade, o sinal de um poder local e nacional (VIGARELLO, 2012, p.
483).

Como forma de controle dessas doencas, algumas tecnologias corporais
surgem, como a limpeza da pele, que comecou a ser vista como algo que fortalecia o
organismo e uma grande reacdo no uso de perfumes, pds, pomadas e outros
utensilios que poderiam performar o corpo, aflorou-se. Logo, o “banhar-se” tornou-se
mais ativo, relacionando diretamente, com a limpeza corporal e a ideia dos cuidados
com o corpo. Com isso, roupas intimas e a luz do “corpo modelo” também foram se
aflorando. Tudo isso na busca de uma representacao de corpo erotizado e tragado em
formas exatas (VIGARELLO, 2012).

No entanto, podemos concernir, que mesmo assim ha de se haver um zelo
corporal, sobretudo, com o corpo da mulher, que nas suas histérias de lutas, buscou-
se na ocultacdo, através de vestes do seu corpo. Outro ponto importante que pode ter
influenciado esses olhares minuciosos do corpo foi o desenvolvimento da fotografia,
gue a partir de 1839 acabou afetando, imediatamente, os habitos visuais e artisticos
e, sem sobras de davidas, a imagem sobreposta do corpo (VIGARELLO, 2012).

Observa-se com essas mudancas novas técnicas de cuidado, uma nova
ideologia do se cuidar amparada nas descobertas da fisiologia e da anatomia. Essas
novas técnicas encorajavam uma preocupacdo maior com a sobrevivéncia, nutriam
uma incipiente preocupacdo com a preservacdo do meio ambiente e, obviamente,
tinham como objetivo maior o prolongamento da vida — uma nova forma da sociedade
com seus costumes e suas relagdes com o cosmo foi idealizada (VIGARELLO, 2012;
TUCHERMAN, 1999). Assim, nasce uma, diria Tucherman (1999), “biopolitica da
espécie” traduzida pela ideia higienista do corpo.

Neste periodo os manuais de boas maneiras passaram a ser recomendados
com mais énfases, como gestos convenientes a todos, sendo eles, portanto,
obrigatorio para o processo de civilidade social (RODRIGUES, 1999). Sobre essas

guestdes, 0 mesmo autor afirma que:

Existe, pois, uma histéria de nossa higiene pessoal, muito mais recente do
gue de habito se imagina. Somente aos poucos, muito aos poucos, é que se
foi formando a ideia de que limpeza fisica constituisse também limpeza moral.
O pensamento que associava sujeira pessoal e sujidade moral ndo nasceu
socialmente antes do fim do século XVIII. A partir desse momento, contudo,
0s seres bem-apessoados, os homens limpos, banhados, penteados, 0s
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individuos atentos aos detalhes de seus corpos comecaram, de modo cada
vez mais intenso e sofisticado, a ser considerados também como pessoas
confidveis e aproximaveis, como gente com quem fosse possivel fazer
amizade, como seres a quem se pudessem abrir as portas, com quem fosse
admissivel partilhar refeigbes, casar, negociar...” (RODRIGUES, 1999, p.
168).

Posteriormente, meados no século XIX, ja havia um aumento das exigéncias
sanitérias, principalmente com a classe mais rica. A necessidade de toaletes, de tomar
banho em temperaturas aguedadas para a pele, a atencdo ao cheiro da pele; a ideia
de que algumas doencas ocorriam devido a ndo limpeza do ambiente e do corpo
(tratado como sujo); favoreceriam o surgimento e fortalecimento do periodo higienista
(VIGARELLO, 2012). Acerca desses processos, Vigarello (2012) diz que “o higienismo
nascido de uma visdo global do individuo, da origem a saude publica que integra o
individuo um conjunto mais vasto, a sociedade, e da a esta a prioridade sobre aquele”
(VIGARELLO, 2012, p. 54).

Para Le Breton (2013), a relagdo entre condutas higiénicas e os saberes
biomédicos constitui uma das marcas do pensamento moderno. Podemos perceber
essa influéncia da medicina nos preceitos higiénicos nos trabalhos de Vigarello (2012,
p. 54), que afirma que “o higienismo é apenas a consequéncia temporaria de uma

visdo de um corpo integrado a cadeia das geragdes”.

CORPO NA MODERNIDADE: OUTROS PONTOS DE DESTAQUE

Na sociedade atual o corpo acaba se configurando de diversas maneiras. Uma
das mais importantes é sua visibilidade na midia, principalmente na internet. Portanto,
nesse contexto, cabe destacar o conceito apresentado pelo sociélogo Zygmunt
Bauman (2004), que ao discutir a sociedade na sua obra intitulada “Amor Liquido:
Sobre a fragilidade dos lagos humanos”, nos traz uma reflexdo do quanto as relagdes
interpessoais estao fragmentadas e se desfazendo pelas relagbes em rede (internet,
redes sociais, chats, blogs), esse modo de viver dos individuos gera uma experiéncia
sem criacao de referéncias, onde fragiliza os sujeitos e os deixam vulneraveis aos
interesses dos meios de producado e da midia. Percebe-se que mesmo em meio aos
avangos tecnoldgicos, o mesmo nao foi capaz de diminuir os niveis de insatisfagao
com a imagem corporal (IC) (KAKESHITA, 2006; COQUEIRO, 2008; GONCALVES,
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2008; RIBEIRO, 2016) Essa dinamica social onde nada € sélido gera sujeitos frageis
e reféns das relacbes superficiais.

Diante desse contexto “a era da modernidade liquida conceituada pelo autor,
criou um mundo repleto de sinais confusos, propenso a mudar com rapidez e de forma
imprevisivel, essa forma de relacionamento é fatal para nossa capacidade de amar,
seja esse amor direcionado ao préximo, nosso parceiro ou a nés mesmos” (BAUMAN,
2004, p.4). Nesse aspecto ndo se conseguiu amar o proximo, respeitar as
singularidades, o valor das diferengas que enriquecem o mundo, tornando-o um lugar
mais fascinante e agradavel, acaba que ficando apenas no projeto e ndo se
concretizando de fato ((BAUMAN, 2004, p 47). Por isso Cury (2005, p. 39)
compreende esse periodo como a busca desenfreada pelo Padrdo Inatingivel de
Beleza, que traz a destruicao dos individuos que a todo custo almejam estar dentro
das normas do belo e atraente, a fim de atender os anseios da sociedade do
consumismo.

Nesse processo de construcdo de espacos de poder na sociedade atual, o
corpo humano é um alvo, porque pode ser adestrado, aprimorado. Portanto o poder
esta para além do aspecto repressivo, 0 que interessa ndo é simplesmente retira-lo
da vida social, mas gerir, controlar, dominar e neutralizar os efeitos de contra poder,
a fim de tornar os homens ddéceis politicamente. Esse poder disciplinar € uma técnica,
um dispositivo ou mecanismo, um instrumento de poder, sdo metodos que permitem
o controle minucioso das ac¢des do corpo, criando uma relacdo de docilidade.
(FOUCAULT, 2002, p. 16- 17)

Por isso torna-se importante a construcdo da genealogia como estrutura de
saberes proprios, um investimento para libertar da sujeicéo os saberes historicos, isto
€, torna-los capazes de oposicéo e de luta contra a coer¢cao de um discurso teérico,
unitario, formal e cientifico. Em “favor da reativagdo dos saberes locais e menores”
(FOUCAULT, 2002, p. 172). Trazendo esse fator para a luta contra a quebra de
padrbes de beleza hegemonicos e da valorizacdo das multiplas belezas e resgate de
suas varias concepcodes e que estime a diversidade em detrimento do padréo imposto
culturalmente. Sendo o poder uma relagéo de forgas e de confronto, que seja possivel
lutar contra a industria cultural da beleza e “quebrar” os padrdes impostos pela midia.

Diante disso, trazer as concepc¢des de Foucault (2002) para as discussoes de

corpo € compreender que existe um poder maior agindo, esse poder dentro da
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construcdo da IC, diz respeito a busca desenfreada por um padrdo de beleza tido

como mais atraente e que aliena os individuos e de igual forma os estudantes
universitarios, que ao buscar esse corpo ideal, acaba perdendo de vista a importancia
das multiplas referéncias de beleza.

Portanto, para superar essa hegemonia de uma cultura e modo de viver em
nossa sociedade, necessita-se de reflexdes do multiculturalismo, que segundo
Munanga (2012) nos traz a importancia do respeito e valorizacdo das diferentes
culturas. Dentro desse aspecto da busca desenfreada de um padréo de beleza, cabe
destacar que sao as diversidades que devem ser valorizadas em detrimento de um

modo Unico de ser e viver.

CONCLUSOES

Esse mergulho na histéria do corpo desde a Grécia Antiga, ldade Média,
Renascimento e Modernidade visou elucidar elementos caracteristicos de cada
periodo. Essa revisao nao visa definir momentos “melhores ou piores da histéria”, mas
trazer luz a uma visao critica do corpo que acima de tudo € construido nas relacoes
de troca entre as diversas sociedades e seus periodos.

Hoje, inclusive, somos impactados por todas essas correntes histéricas. Nesse
contexto, temos a missdo como sociedade de educar para desconstruir
cotidianamente nos espacos diversos, principalmente nos educacionais essa visado de
corpo ideal propagado ao longo dos periodos. Partindo para uma premissa do respeito
as diferencas e da valorizag&o dos corpos, impulsionados pelas multireferencialidades
de beleza sociocultural.

Esse ensaio cientifico reflexivo ndo se encerra aqui, mas suscita abertura de
novos campos de estudo no que se refere ao corpo construido socialmente. Sendo
assim, esta pesquisa € um construto multifatorial, que abrange aspectos sociais,

bioldgicos, psicoldgicos e culturais.
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RESUMO

Este trabalho tem como objetivo relatar as peculiaridades da Educacdo inclusiva de alunos com
paralisia cerebral com deficiéncia multipla e a importancia do trabalho do/a assistente social no contexto
escolar. Trata-se de uma pesquisa exploratéria, descritiva, de natureza qualitativa, desenvolvida com
base na pesquisa bibliogréfica, através de producdes cientificas e literarias e a pesquisa documental,
considerando os documentos normativos — juridicos que versam sobre a tematica. Compreendendo
gue o tema versa sobre uma realidade permeada por vivéncias e experiéncias das autoras, reconhece-
se o carater de “relato de experiéncia”. A politica Educacional de Educacgéo Especial, na Perspectiva
da Educacéo Inclusiva, é cercada de normativas, decretos, Leis, 6rgdos internacionais e nacionais,
mas que esbarram no poder hegeménico de um Estado omisso, que inviabiliza e estigmatiza as
pessoas com deficiéncia. As instrumentalidades profissionais do Servico Social, neste contexto,
possibilitam encontrar respostas, planejando estratégias de intervencéo entre a escola, na familia, na
comunidade e na interagdo biopsicossocial do/a aluno/a com paralisia cerebral e deficiéncia multipla.

Palavras-chave: Pessoa com deficiéncia. Paralisia Cerebral. Deficiéncias multiplas. Servico Social.

Educacao Inclusiva.

ABSTRACT

This paper aims to report the peculiarities of inclusive education for students with cerebral palsy with
multiple disabilities and the importance of the work of the social worker in the school context. This is an
exploratory research, descriptive, of qualitative nature, developed based on bibliographic research,
through scientific and literary productions and documentary research, considering the normative - legal
documents that deal with the theme. Understanding that the theme deals with a reality permeated by
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the experiences of the authors, it is recognized the character of an "experience report". The Special
Education Educational Policy, from the Perspective of Inclusive Education, is surrounded by norms,
decrees, laws, international and national agencies, but it is hindered by the hegemonic power of an
omissive State, which makes it unviable and stigmatizes people with disabilities. The professional
instrumentalities of Social Service, in this context, make it possible to find answers, planning intervention
strategies among the school, the family, the community, and in the biopsychosocial interaction of the
student with cerebral palsy and multiple disabilities.

Key words: Person with disabilities. Cerebral Paralysis. Multiple Disabilities. Social Work. Inclusive
Education.

INTRODUCAO

Yasmim, 25 anos, mulher negra (etnia clara), filha Unica, diagnosticada com
paralisia cerebral com deficiéncia mdultipla apdés o nascimento; Welma, 57 anos,
mulher negra (etnia clara), professora, psicopedagoga, funcionaria publica, vilva e
mae de filha Unica com paralisia cerebral com deficiéncia multipla. Duas mulheres e
uma historia de luta pela vida, pela inclusdo na sociedade, igualdade de
oportunidades, acessibilidade e por direitos humanos e sociais, sobretudo no que se
refere a um modelo de educacgéao inclusiva, pautado no respeito e valorizagdo da
diversidade humana, com base na socializacao e cidadania.

E deste lugar que se parte e se justifica a construcéo deste trabalho, fruto do
trabalho de conclusédo de curso em Servi¢co Social, que tem como objetivo relatar as
peculiaridades da Educacado inclusiva de alunos com paralisia cerebral com
deficiéncia multipla e a importancia do trabalho do/a assistente social nesse contexto.
O caminho metodoldgico seguiu as pegadas da pesquisa exploratéria e descritiva,
condicionada a revisdo bibliografica e documental de textos cientificos,
argumentativos, documentais e descritivos, relacionando o contexto histérico, social,
cultural e econémico dos envolvidos no processo de pesquisa. Nesse sentido,
apresenta-se um “relato de experiéncia” que descreve a realidade vivenciada e aguca
a discussdo, troca e a proposicao de ideias sobre o determinado tema, aproximando
a teoria da historia de vida das autoras. Todo o0 processo tem como base a pesquisa
gualitativa que, segundo Thiollente (1947, p.62), parte da andlise interpretativa e
argumentativa, sem intencao de quantificagéo.

Acredita-se que este trabalho possa contribuir para o debate académico e
social acerca da tematica de pessoa com deficiéncia, politicas publicas, educacéo e
servico social, visto que se tem pouca literatura sobre o processo de incluséo escolar

de pessoas com paralisia cerebral com deficiéncia multipla, ao tempo que ressalta-se
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a importancia da escola inclusiva na vida do(a) aluno(a) com paralisia cerebral com
deficiéncia multipla e o fortalecimento de vinculo: Comunidade Escolar / Familia/
Comunidade e a Educacdo como novo lécus de trabalho para o/a Assistente Social

como possibilidade de atuagédo para uma escola inclusiva.
EDUCACAO E DIREITO DE TODOS?

Participagdo e inclusdo na sociedade, igualdade de oportunidades,
acessibilidade e nado discriminacdo sao temas inerentes aos direitos humanos,
representam aspectos do respeito e da valorizacdo da diversidade humana. As
pessoas com deficiéncia tém direito a igualdade de condi¢cbes e a equiparacdo de
oportunidades, ou seja, todas devem ter garantidos e preservados seus direitos, em
bases iguais com os demais cidadaos, por meio das politicas publicas que avangam,
a medida que o tema vai ganhando espaco na agenda publica e governamental
(BERNADES, 2012, p.15).

A educacéo inclusiva brasileira vem sendo construida por movimentos de pais,
sociedade civil, especialistas e instituicbes e organizagbes que desafiam o
conservadorismo e lutam pela democratizacdo do acesso a educacdo. As pessoas
com paralisia cerebral com deficiéncia multipla estdo inseridas nessa luta pelo direito
a educacdao inclusiva na escola regular. Uma tarefa complexa que envolve a quebra
de paradigmas sociais e de politicas publicas efetivas no sentido de incluir.

Segundo a Declaragao Universal dos Direitos Humanos (ONU, 1948):

Entender a educacdo como direito humano diz respeito a considerar que as
pessoas se diferenciam dos outros seres vivos por uma caracteristica Unica
do ser humano: a habilidade de produzir conhecimento e, por meio dele,
transformar, organizar-se e rever valores. Nesse sentido, fica claro que a
educacao tem um papel fundamental para criar uma cultura de respeito a vida
e a dignidade humana, combatendo preconceitos e a discriminagéo
(GUERREIRO, 2011,p.1).

No Brasil, este direito apenas foi reconhecido na Constituicdo Federal de 1988,
ao definir no Art. 205, que a educacéo € direito de todos e dever do Estado e da familia
e sera promovida e incentivada com a colaboracédo da sociedade, visando ao pleno
desenvolvimento da pessoa, seu preparo para o exercicio da cidadania e sua

gualificacdo para o trabalho (BRASIL, 1988). No entanto, apesar deste
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reconhecimento como Politica Publica® Social de direito, a educacdo no Brasil é

marcada pelo conservadorismo e exclusao, afastando-se do verdadeiro sentido social
e politico: educar para transformar. Longe de uma educacdo para a liberdade,
postulando nas palavras de Paulo Freire (2011, p.46): “a liberdade € uma conquista,
e ndo uma doagdo exige uma permanente busca”. A Educacdo deve respeitar a
condicdo humana.

A partir da Constituicdo, a educacado brasileira foi edificada através de
legislagbes®, respeitando o estado democratico de direito. Todo processo de
construcdo foi cercado por posicionamentos ideolégicos politicos, normas
internacionais e nacionais (Unido, Estado, Municipio). Assim, a Educacéao brasileira,
como politica publica social, passou a avancar nas Leis que exigem o papel do Estado,
permeiam as relagdes sociais, a igualdade, justica e promovem a cidadania. O
Ministério da Educacao - MEC (2007, p. 1) ressalta que: “o movimento mundial pela
educacao inclusiva é uma acao politica, cultural, social e pedagdgica, desencadeada
em defesa do direito de todos os alunos de estarem juntos, aprendendo e participando,
sem nenhum tipo de discriminagao”.

A Declaracado Universal dos Direitos Humanos (DUDH) provocou mudancas
epistemoldgicas na ordem mundial ao exaltar no preambulo o respeito a dignidade
humana, direitos iguais e inalienaveis. Além disso, no artigo primeiro, a declaracéo
faz um apelo a condi¢ao antoldgica do ser ao apontar que: “todas as pessoas nascem
livres e iguais em dignidade e direitos. Sao dotadas de raz&o e consciéncia e devem
agir em relacdo umas as outras com espirito de fraternidade (ONU, 1948, p. 1)”.

A Lei Brasileira de Inclusédo (LBI), Lei 13.146 de julho de 2015, intitulada
Estatuto da Pessoa com Deficiéncia (EPD), se apresenta como o verdadeiro
instrumento que pode conduzir a inclusdo na sociedade e na escola, seus principios
envolvem igualdade de oportunidade, liberdade e cidadania. No segundo artigo, o
EPD conceitua pessoa com deficiéncia como “aquela que tem impedimento de longo

3 (...) as politicas publicas sdo aces que nascem do contexto social, mas que perpassam pela esfera estatal como
uma decisdo de intervencdo publica numa realidade social, seja para fazer investimentos ou para regulamentacéo
administrativa, como resultado da dinamica do jogo de forgas entre grupos econdmicos e politicos, classes sociais
e demais organizag@es da sociedade civil (BONETTI, 2006 apud Nascimento, 2015, p. 2061).

4(...) as legislagBes educacionais ndo sdo neutras, elas trazem em seu bojo ideologias de grupos que estdo no poder
e daqueles que desejam ascender a esta posicdo. Além disso, as legisla¢des ainda atendem a acordos estabelecidos
entre os governantes e organismos internacionais. Acordos estes firmados muitas vezes num periodo muito anterior
ao do governo que esta em vigéncia (BUENO, GISI e FILIPAK, 2015, p. 20948).
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prazo de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, o qual, em interacdo com

uma ou mais barreiras, pode obstruir sua participacdo plena e efetiva na sociedade
em igualdade de condi¢des com as demais pessoas (BRASIL, 2015, p.9).”.

Nessa concepgao, a inclusdo ficou mais, juridicamente, normatizada e a
educacdo inclusiva mais proxima da pessoa com deficiéncia. A LBl defende a
avaliacdo biopsicossocial e salienta a equipe multiprofissional® e interdisciplinar
guando necessario. No paragrafo Unico exalta a responsabilidade do Estado e
corresponsabiliza a familia, comunidade escolar e a sociedade para garanti a

gualidade, reprimir a violéncia, negligéncia e discriminagao.

Art. 27. A educacéo constitui direito da pessoa com deficiéncia, assegurados
sistema educacional inclusivo em todos os niveis e aprendizado ao longo de
toda a vida, de forma a alcancar o maximo desenvolvimento possivel de seus
talentos e habilidades fisicas, sensoriais, intelectuais e sociais, segundo suas
caracteristicas, interesses e necessidades de aprendizagem (LBI, 2015,19).

Distante do olhar para a diversidade, a politica de educacé&o esta envolvida com
os determinantes sociais de género, classe e etnia, provenientes da trajetéria socio
historica do capitalismo, da escravatura e da sociedade patriarcal. Além disso, tém-se
outras particularidades como, por exemplo, criancas e adolescentes com varios tipos
de deficiéncias que acabam fora do sistema educacional excluidos da participacao
social. Segundo o predmbulo da Convencao sobre os Direitos das Pessoas com
deficiéncia (CDPD) reconhece que a deficiéncia € “um conceito em evolugdo”, mas

realca também que:

a deficiéncia resulta da interacdo entre pessoas com deficiéncia e barreiras
comportamentais e ambientais que impedem sua participacdo plena e eficaz
na sociedade de forma igualitaria. Definir a deficiéncia como uma interacéo
significa que a “deficiéncia” ndo € um atributo da pessoa. O progresso na
melhoria da participacéo social pode ser realizado, lidando com as barreiras
que afetam pessoas com deficiéncia na vida diaria (OMS, 2012, p.4).

> Garantir, através das politicas publicas nas trés esferas, servicos de assisténcia especializada na satide e demais
setores, na perspectiva da integralidade, incluindo servigos de intervengdo precoce e reabilitagdo das pessoas
com deficiéncia; regulamentar e normatizar equipe multiprofissional composta (assistente social, fonoaudidlogo,
terapeuta ocupacional, fisioterapeuta, pedagogo, psicopedagogo, psicélogos, educador fisico, interprete de
Libras, cdédigos especiais e audiodescri¢des, cuidadores entre outros), de forma a garantir atendimento
humanizado e prioritario e de qualidade (ANAIS DA 4, CONFERENCIA NACIONAL DOS DIREITOS DA PESSOA COM
DEFICIENCIA, 2016, p.13).
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Identificam-se, no contexto educacional, fatores caracteristicos do mundo da

producdo e reproducdo: um Estado omisso, uma sociedade sem responsabilidade
social, uma familia desamparada, sem protecdo e criancas e adolescentes com
deficiéncia, marginalizados fora do sistema educacional. Assim, a educacdo esta
garantida, constitucionalmente, através de leis e decretos, porém nem todos/as os/as
alunos/as possuem acesso e permanéncia. A educacdo ainda enfrenta situacdes
problemas sem respostas significativas e efetivas. A educacao inclusiva, se efetivada,
€ a resposta concreta.

Paulo Freire (2011, p.51) disserta que “se os homens s&o os produtores desta
realidade e se esta, na “inversdo da praxis”, se volta sobre eles e os condiciona,
transformar a realidade opressora € tarefa histérica, é tarefa dos homens”. Nessa
perspectiva, a educacdo inclusiva esta fundamentada no direito de todos os
estudantes estarem juntos, de acordo com o que preveem os direitos humanos, tendo
um papel relevante para a ndo exclusdo e para a nao discriminacdo de pessoas com
deficiéncias, sendo uma acéo politica, cultural, social e pedagdgica. A educacao
inclusiva inspira  mudangas no comportamento social que reflete na
Escola/Familia/comunidade (BRASIL, 2008, p.5).

A sociedade, entretanto, estratifica a sociedade e escancara as desigualdades,
expressas nas mais variadas manifestacfes da questao social, tornando ainda mais
dificil a trajetéria dos que historicamente sofrem com as opressdes construidas no
trajeto socio- histérico, exaltando as diferencas de classe social, raca e género e,
como a estrutura social € complexa, outras diferencas sédo absolvidas como € caso da

paralisia cerebral com multiplas deficiéncias. Neste sentido, a inclusdo € um:

(...) processo de construcdo de uma sociedade para todos e, portanto, 0s
alvos de transformacédo sdo os ambientes sociais e ndo a pessoa. Assim, 0
termo inclusdo nédo deve ser usado como sindnimo de insergdo ou integracao.
O conceito de “incluséo” refere-se ao processo de construcdo de uma
sociedade para todos e, portanto, os alvos de transformagdo sdo os
ambientes sociais e ndo a pessoa. Assim, o termo inclusdo ndo deve ser
usado como sindnimo de insercdo ou integracdo (RESENDE; VITAL, 2008,
p.32).

A aceitacdo e a valorizacéo da diversidade, a cooperacao entre diferentes e a
aprendizagem da multiplicidade sao, segundo Silva (2009, p. 144), valores que
norteiam a inclusdo social, entendida como o processo pelo qual a sociedade se

adapta de forma a poder incluir, em todos 0S seus sistemas, pessoas com
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necessidades especiais e, em simultdneo, estas se preparam para assumir 0 seu

papel na sociedade. Cabe a escola assumir o desafio de criar novas situacdes de
aprendizagem.

A Organizacdo das Nagdes Unidas (ONU) defende no Programa Mundial de
Acdo para as pessoas com deficiéncia, ponto 25, que o principio da igualdade de
direitos entre deficientes e ndo deficientes implica que as necessidades de cada
individuo tenham igual importancia, constituindo a base do planejamento das
sociedades e que todos os recursos devem ser empregados de modo a garantir a todo
o individuo igual oportunidade de participacdo. Desta forma, as politicas para as
pessoas com deficiéncia deveriam garantir 0 seu acesso a todos 0s servicos
comunitarios (BRASIL, 2007b, p.6).

A estrutura social, no seu dinamismo, influencia e determina o comportamento
e 0 modo de pensar e agir dos individuos da sociedade e, por isso, é tdo importante
estar e se sentir inserido no meio social a qual faz parte. Na neurociéncia, a
comunidade cientifica exalta a capacidade do cérebro de ser agente socializador
dentro da histdria da humanidade e, principalmente, das familias. O cérebro, neste
contexto, ndo € mais considerado apenas na sua dimensdo médica, mas adquire um
valor social. Para Vasconcelos (2017, p.36), o cérebro tem capacidade de construir
lacos de interacéo, de adaptacdo e resiliéncia e de se (re) organizar no processo de
mentalizagdo. E desse contexto que advém a ideia de “cérebro social’, aspecto que
ressalta a importancia da inclusdo. Para Ehrenberg (2009, p.114), “falamos de
‘cérebro social’ para evocar a ideia de que os ‘comportamentos’ sociais se explicam,
essencialmente, pelo funcionamento cerebral.” O cérebro aparece entdo como o
substrato bioldgico que condiciona a sociabilidade e a psicologia humanas.

E fundamental salientar que o homem é um ser social numa triade de relagées
corpo-espirito-sociedade, na qual é possivel justificar as relagbes humanas na
sociedade a partir do contexto bioldgico, psicoldgico e social. E a partir do “cérebro
social” que se tem conhecimento de si e da sociedade. Diante da pessoa com paralisia
cerebral com deficiéncia mdultipla, € importante estimular esse cérebro social no
sentido de participagao, inclusdo e de cidadania. O aluno precisa estar inserido em
todas as atividades escolares, independentemente de sua condi¢cédo, explorando as
relacdes sociais e nao se inibir diante de suas limitagdes e de sentimentos de negagao

ou exclusédo. O “cérebro social” também atua sobre o outro, despertando afetividade,
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aceitacdo, solidariedade, respeito as diferencas etc. Como também pode despertar
repudio, preconceito, discriminacdo (EHRENBERG, 2009, p.114-115). Assim a
pessoa com deficiéncia precisa estar preparada para enfrentar essas situagoes.

E a partir do respeito ao outro como igual e, a0 mesmo tempo, diferente que
nasce a Educacéo Inclusiva. De acordo com a Politica Nacional de Educagéo Especial
na Perspectiva da Educagao Inclusiva, se fundamenta na “concepcao de direitos
humanos, que conjuga igualdade e diferenca como valores indissociaveis, e que
avanca em relacdo a ideia de equidade formal ao contextualizar as circunstancias
histéricas da producao da excluséo dentro e fora da escola” (BRASIL, 2007, p.1).

Nesse contexto, emerge um grande desafio para sociedade atual que € a
superacdo de todas as barreiras fisicas, programaticas e atitudinais para que as
pessoas com necessidades especiais possam ter acesso aos servicos, lugares,
informacgdes e bens necessarios ao seu desenvolvimento pessoal, social, educacional
e profissional.

A defesa de uma sociedade inclusiva, com espacos inclusivos esta
condicionada ao reconhecimento e aceitacao da diversidade e a defesa dos direitos
humanos. Como acdo politica, implica um posicionamento contra a excluséo,
opressao e todas as demais formas de segregacéao e discriminagdo. Nesse contexto,
a escola inclusiva precisa estar pautada no reconhecimento dos fatores sociais,
mentais, bioldgicos, psicoldgicos, fisicos, culturais, econémicos, educacionais, de
forma que tais questdes ndo permitam que nenhuma crianca/adolescente seja

colocada/o em situacéo de exclusao social.
QUEM E O ALUNO COM PARALESIA CEREBRAL COM DEFICIENCIA MULTIPLA?

Tracar o perfil do aluno com paralisia cerebral com deficiéncia mdltipla se
apresenta como um grande desafio no cenario brasileiro. Ao considerar os dados
gerais dos 6rgaos oficiais para as especificidades de quem teve o cérebro paralisado
(perda de neurbnios) e, consequentemente, perdeu as habilidades motoras e,
associado a isso, tem deficiéncias sensitivas e/ou mental, percebe-se um caminho de
lacunas, generalizagdo e omissao diante dos problemas sociais de acessibilidade,
saude, educacgdo, habitacdo, entre outros, resultam na marginalizacdo e exclusao

desses alunos/as.
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E importante relacionar a pesquisa aos marcadores social de classe, género e

raca/etnia, mas ao fazer a busca em orgados como Instituto Brasileiro de Geografia
Estatistica (IBGE) — (2010) e do Censo Escolar, mensurado pelo Instituto Nacional de
Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira (INEP) — (2019) do Estado da
Bahia, verificou-se esse olhar global e generalista. Sendo assim, a dificuldade em
encontrar dados que facam um desenho da paralisia cerebral com deficiéncia multipla
direcionou olhar investigativo nessa perspectiva.

Pereira (2018, p.50) traga um perfil socioeconémico dos cidadaos/as com
paralisia cerebral, citando: prevaléncia € de 2,1 casos para 1.000 nascidos vivos; 80%
das pessoas com paralisia, a nivel mundial, encontram-se nos paises de baixa e
média renda. No Brasil, deficiéncia tem relacdo com as desigualdades regionais,
principalmente a pobreza. O IBGE aponta a regido Nordeste com o maior indice de
prevaléncia de pessoas com deficiéncia 26,63%.

De acordo com o Censo Demografico de 2010, realizado pelo Instituto
Brasileiro de Geografia e Pesquisa, 0 Brasil tem 45.606.048 de brasileiros sem
deficiéncia e 23,9% tém alguma deficiéncia (visual, auditiva, motora e mental ou
intelectual). Entre eles, estdo as mulheres que correspondem a 25.800.681 em um
percentual de 26,5%, enquanto 19.805.367 (21,2%) sdo homens. Essas pessoas
concentram - se em areas urbanas no total de 38.473.702 e 7.132.347 em areas
rurais. Na comparacao por sexo e raga/ cor, as mulheres pretas correspondem a taxa
mais alta (30,9 %), j& os homens pretos ocupam o segundo lugar. Ao descrever as
deficiéncias toma-se como referencial 23,90% de pessoas com deficiéncia.

O Censo Escolar (2019) registra o alto indice de matriculas de alunos/as com
deficiéncia, transtornos globais do desenvolvimento ou altas habilidades incluidos em
classes comuns no periodo de 2015 a 2019. A educagéo infantil passou de 81% (2015)
para 91,8 (2019), ja& o Ensino Fundamental | passou de 84,5%(2015) para 89,4%
(2019). No periodo de 2015 a 2019, o Censo Escolar evidenciou o aumento de
matriculas de alunos/as entre 4 e 17 anos de idade com deficiéncia, transtornos
globais do desenvolvimento ou altas habilidades/superdotacdo tanto em classes
comum com atendimento especializado de 37,4% (2015) para 40,8% (2019) e sem
atendimento especializado passou de 51% (2015) para 52% (2019).

O Censo Escolar ndo da visibilidade as questdes dos marcadores sociais em

relacdo as deficiéncias. Questiona-se: como o Estado pode conhecer a realidade
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social, econdmica e cultural dos/as alunos/as com deficiéncia transtornos globais do
desenvolvimento ou altas habilidades das escolas publicas? De que forma a
acessibilidade é tratada? Qual o percentual de escolas com acessibilidade e
tecnologias assistidas?

E importante ponderar que, mesmo sendo um importante documento para
planejamento da Politica Publica Educacional no Estado e nos municipios, o Censo
Escolar mapeia a matricula da Educacdo Especial de modo generalizado,
considerando deficiéncia, transtornos globais do desenvolvimento ou altas habilidades
NO Mesmo grupo.

O IBGE confirma os dados das deficiéncias no Brasil, porém ndo acusa a
deficiéncia multipla. O olhar generalizado das deficiéncias e a exclusdo da deficiéncia
multipla se apresentam como uma importante falha, uma vez que a imputacdo destes
dados permite que o assunto ganhe a agenda publica e desencadeie em politicas
publicas com este foco.

A ndo caracterizacdo e mensuracdo de dados sobre a deficiéncia mdultipla
dificulta o mapeamento, criacdo de estratégias de acdo e viabilizacdo de acesso as
politicas publicas sociais, comprovando que esses /as discentes cidadaos/as estédo

invisiveis diante do Estado, que é o provedor das Politicas Publicas Sociais.

A IMPORTANCIA DO VINCULO ENTRE A ESCOLA E A FAMILIA PARA O
PROTAGONISMO E SUPERACAO DAS LIMITACOES

O lugar de fala é um espaco de empoderamento, de critica e
representatividade. Traz, na sua esséncia, a consciéncia do papel do individuo nas
lutas, criando uma lucidez de quando vocé é o protagonista ou coadjuvante no cenario
de discusséao. Para Ribeiro (2017, p. 86), todas as pessoas possuem lugares de fala,
gue traduzem a sua localizacdo social. A partir disso, é possivel debater e refletir
criticamente sobre os mais variados temas presentes na sociedade.

Desta forma, ocupar o espaco de narrativa da sua histéria e dos seus
semelhantes € uma oportunidade irrefutavel de assumir as rédeas da nossa historia,
rompendo assim com uma légica comunicativa baseada na reincidéncia historica,
onde o colonizador e seus descendentes continuem a contar a historia do colonizado.

N&o se trata de um silenciamento de vozes, mas dar liberdade para cada grupo se
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reconhecer e entender em qual espaco se encontra e falar com propriedade a partir

dele.

Para Lirous K’'yo Fonseca Avila, transexual e militante®, o lugar de fala permite
gue pessoas que vivenciam as opressdes todos os dias, que tém na propria pele a
experiéncia, possam passar essa informacdo a partir das suas vivéncias, e néo
necessariamente a partir de estudos, ou de uma leitura, ou de ponto de vista de
qgualquer outro profissional, como um antropélogo, psicologo, cientista social ou
alguém que estudou um caso. “O local de fala ndo esta dentro de um livro, ele esta no
que eu carrego todo dia, na violéncia que eu sofro.” A opressao diaria e silenciosa
(CERINO, 2020).

Assumindo este lugar, é importante ressaltar que a autoria deste trabalho traz,
para além de colegas de um curso de graduacao, a relacdo mae e filha. Duas
mulheres, vencendo as barreiras do preconceito, da violagdo dos direitos, superando
as dificuldades e abracando as oportunidades. E importante salientar que do nosso
lado sempre tivemos o apoio familiar: um pai presente, amigo e companheiro e a
familia materna (meus avos e tios).

Oito meses de gravidez e tudo ocorreu num clima de felicidade até um pequeno
sangramento e a comprovacéo do sofrimento fetal. Ao nascer na cidade de Santo
Anténio de Jesus (BA), no ano de 1996, a minha recém nascida seria transferida para
Salvador(BA), onde ouvi dos médicos que minha bebé seria cega, muda, nao
sustentaria o pesco¢o e ndo andaria. Foi traumatico... Angustiante. Ali comecava a
luta pela sobrevivéncia, estimulagéo precoce dentro da unidade de terapia intensiva
(UTI) neonatal e fora o “papel da mulher como mée e cuidadora” de uma crianga com
paralisia cerebral e deficiéncia multipla, na busca por qualidade de vida de sua filha.

Eu (Yasmim) cresci na estrada, fazendo viagens (Nazaré — Salvador/ Nazaré —
Santo Antdnio de Jesus). Toda a minha trajetéria de vida foi dividida entre hospitais,
clinicas de terapias e vida social, principalmente, a escola. Fiz varias cirurgias entre
o Sistema Unico de Salde e hospitais da rede privada. Meu histérico escolar foi
concretizado na rede particular de ensino, estudei em trés Colégios para finalizar o
Ensino Fundamental | (objeto de estudo desse trabalho).

Neste sentido, € importante considerar que, mesmo diante de todas essas

questdes, que sempre permearam a realidade a qual estava inserida, essa sempre foi

® Entrevista cedida a Beatriz Cerino, Blog NCC TOTAL no dia 21 de novembro de 2020.
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cercada de privilégios, desde a minha organizacdo familiar, tendo durante todo o

processo a figura presente de um pai e uma mée, ambos em situacdo de emprego,
renda, casa, condi¢des sociais e sanitarias regulares, uma rede de apoio constituida
pela familia que me permitiram acessar espacos e estruturas e 0 acompanhamento
profissional multidisciplinar, o que nao correspondem a realidade da maioria das
familias que se encontravam e se encontram na luta por qualidade de vida, de seus
filhos com paralisia cerebral e multipla deficiéncia.

De acordo com a Politica Nacional de Assisténcia Social - PNAS (2009, p.41),
familia é “um conjunto de pessoas que se acham unidas por lagos consanguineos,
afetivos e, ou, de solidariedade”. Essa concepc¢ao de familia foi muito importante na
escolha da primeira escola de Yasmim, chamada de “A”. A“ESCOLA A”, rede privada
de ensino, foi indicada por um amigo de infancia sob o argumento que a escola se
tratava de um projeto familiar e que faz da relagé@o familia x escola x comunidade uma
relacdo de acolhimento e cuidado, o que me fez perceber a “ESCOLA A” como o que
imaginava ser uma escola inclusiva. Segundo Aranha (2004, p.8), “para que uma
escola se torne inclusiva ha que se contar com a participagdo consciente e
responsavel de todos os atores que permeiam o cenario educacional: gestores,
professores, familiares € membros da comunidade na qual cada aluno vive.”

Eu iniciei o processo de escolarizacdo com 2 anos e 3 meses, pronunciava
poucas palavras, ndo tinha firmeza em sentar e muito menos ficar em pé, mas era
orientacdo da equipe multiprofissional. Até concluir a alfabetizag&o, aos 06 anos, tudo
foi muito tranquilo, a escola tinha interesse em aprender a ser inclusiva, mantendo um
excelente convivio e relacionamento entre a escola/familia/equipe multiprofissional.
Conclui a alfabetizacdo lendo, mas néao escrevia o que levou a familia a acreditar que
haveria a necessidade de repetir o processo de alfabetizacéo.

Nesse sentido, o Ministério da Educagcdo (ARANHA, 2004, p.7) considera que
a “Escola inclusiva € aquela que garante a qualidade de ensino educacional a cada
um de seus alunos, reconhecendo e respeitando a diversidade e respondendo a cada
um de acordo com suas potencialidades e necessidades.” Tal realidade nao era
percebida quando houve o Ingresso na ESCOLA B, escolhida para repetir
alfabetizacao.

Depois da matricula, a escola mostrou-se pouco sensivel a realidade a qual se

impunha de muitas normativas e um modelo de ensino pautado na escola tradicional,
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sem considerar as diferencas presentes e existentes entre os alunos e sem manifestar
intencdo e acbes que levassem a uma possivel modificacdo de praticas inclusivas.
Todo esse processo foi traumatico e marcado por muitas reclamac¢dées minha, da
nossa familia e da equipe multiprofissional que a acompanhava e reconheciam o
cenario de violéncia institucional.

A violéncia institucional compreende praticas de marginalizagéo, discriminacao
e assujeitamento adotadas por instituicdes que instrumentalizam estratégias de poder.
No ambito da escola, a violéncia de cunho institucional fundamenta-se na
inadequacao de diversos aspectos que constituem o seu cotidiano, como o sistema
de normas e regras, 0 estabelecimento de pactos de convivéncia, a disciplina dos
projetos politicos e pedagdgicos, os recursos didaticos disponiveis, a qualidade da
educacdo (ABRAMOVAY e RUA, 2002, p.8 apud MARQUES e ASSUNCAO, 2014,
248). No meu caso, a violéncia institucional era caracterizada pela falta de respeito
as limitacdes, ao controle de esfincteres (controle das fezes e urina), perda do horario
de alimentacdo, falhas exaltadas, a negacdo do direito de brincar e a nao
compreensao das faltas para fazer as consultas médicas e terapias. Os atos
caracterizam-se pela perda da integridade psicologica, moral, ética e fisica.

Destaca-se, também a violagdo do Estatuto da Pessoa com deficiéncia, o
desrespeito aos Direitos Humanos, ao Estatuto da Crianca e Adolescente (ECA) e a
prépria Lei de Diretrizes e Bases da Educacéo Nacional (LDB). Numa escola inclusiva,
‘o aluno é sujeito de direito e foco central de toda agdo educacional; garantir a sua
caminhada no processo de aprendizagem e de construgdo das competéncias
necessarias para o exercicio pleno da cidadania é, por outro lado, objetivo primeiro de
toda acao educacional” (ARANHA, 2004, p.8).

Conclui a alfabetizacao e iria retornar a ESCOLA A, mas recebi a ligacdo da
nova coordenadora, dizendo que tudo seria diferente e nds resolvemos da outra
oportunidade. Na 12 série, na primeira unidade, em um desses cenarios de violéncia,
apos ter o pedido de ir ao banheiro negado, joguei todo material escolar pela sala de
aula e comecei a falar alto com as professoras e a direcdo, nas palavras delas,
agressivamente.

Naquele dia, proclamei minha liberdade, aquele ato foi um pedido de socorro,
eu queria me livrar daquele ambiente hostil, eu vivia com dor, medo, angustiada e

chorava muito na escola e em casa. O clima escolar era cheio de conflitos e a relacéo
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professor/aluno era ameacadora. A professora dizia que eu era preguicosa e 0S

estigmas da deficiéncia eram aflorados com maus tratos e danos psicolégicos.

Coracado de Mae pressente o sofrimento do filho. Eu (Welma), ja, estava
angustiada porque a mae de uma coleguinha sinalizou uma situacao atipica. No
mesmo dia, pedi a transferéncia e, discriminatoriamente, a direcdo comecou a falar
das letras de garrancho, da fala embolada, dos desenhos que ninguém entendia e da
agressividade de Yasmim naquele dia. Indignada, revoltada, estava decidida a
judicializar a escola, mas acabamos desistindo. Negligenciamos. Nos calamos diante
de uma nitida expresséo de preconceito, discriminagao e violagao institucional”

Ao mudar de escola novamente, cabe relatar a importancia da equipe
multiprofissional na educacdo. No nosso caso, visando a transicdo do Ensino
Fundamental | para o Ensino Fundamental Il, a equipe multiprofissional orientou que
Yasmim fizesse a 42 série (atual 5° ano) em uma escola que tivesse o Ensino
Fundamental II. O inicio do ano letivo na ESCOLA C, foi tenso. Yasmim chorava e
comecou a ter furinculos nos olhos. Esse processo durou mais ou menos um mes,
até a médica dizer que tudo se tratava de um problema emocional. A ESCOLA C, ao
ter conhecimento do problema, contratou um psicélogo para ajudar e intervir no caso
de Yasmim e outros alunos/as. Essa foi uma decisdo importante no sentido de tornar
a escola Inclusiva. A ESCOLA C, fazia encontros, palestras, seminarios, festas
fortalecendo o vinculo Escola/Aluno (a)/familia. Os vinculos foram tdo fortes que
duram até hoje.

NOGs convidamos voceés, leitores, a refletirem conosco essa situacdo dentro do
seu poder de criticidade. Se Yasmim, dentro de uma instituicdo com recursos, com
profissionais tidos como capacitados, com uma mae professora, uma familia
conhecedora dos direitos e com uma rede de apoio afetiva e profissional foi violentada,
serd que esse caso € isolado? Quantas violéncias ocorrem, diariamente, para esse
grupo populacional? Muitos em situagéo de pobreza, pretos retintos, com familias que
ndo contam com o mesmo aparato financeiro e de conhecimento. Dentro das
instituicdes publicas que vivem outra realidade. Nesse contexto, surge a necessidade

de se reconhecer o papel do Assistente Social dentro dessas instituicoes.
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O TRABALHO PROFISSIONAL DO ASSISTENTE SOCIAL FRENTE AOS DESAFIOS E
POSSIBILIDADES PARA A INCLUSAO ESCOLAR

A educacao, enquanto politica publica social, € um processo social vivenciado
no ambito da sociedade civil e protagonizado por diversos sujeitos sociais. Nesse
sentido, se apresenta como um espaco contraditério de lutas de classes, de embate
entre poderes diversos que se legitimam historicamente, conforme se estabelece a
correlacdo de forcas na diversidade dos projetos societarios existentes (MARTINS,
2007, p.21).

O Servigo Social na educagéo foi legalizado pela lei n° 13.935, de 11 de
dezembro de 2019, que “dispbde sobre a prestacdo de servicos de psicologia e de
servigco social nas redes publicas de educacao basica”. Diante da interpretacdo da
narrativa da Lei, ressalta-se que: o publico-alvo serdo as escolas publicas da
educacdo basica; a atuacao sera em uma equipe composta por multiprofissionais; o
objetivo € a melhoria da qualidade do processo ensino—aprendizagem; o desempenho
das acdes sera na mediacdo das relacfes sociais e institucionais e o ponto de partida
para toda acéo sera o Projeto Politico Pedagogico (BRASIL. 2019, p.1).

As competéncias e atribuic6es do Assistente Social em qualquer espaco socio-
ocupacional sdo as mesmas, porque sdo normatizadas pelo Codigo de Etica do
Servico Social e na Lei de Regulamentacao da Profisséo (8.662/1993). O/A Assistente
Social € um profissional de acdo de cunho social, que tem como objeto de estudo a
realidade, principalmente, o estudo das vulnerabilidades das expressfes da questao
social, que atingem a classe trabalhadora. E uma profissdo que se posiciona contra o
poder hegemonico do capital e na sua luta de resisténcia, seus principios exaltam uma
nova ordem societaria de direitos sociais solidos.

Diante desse ponto de vista, é perceptivel que os/as assistentes sociais estao
preparados para enfrentar as expressdes da questdo social que circulam na escola e
afastam as pessoas com paralisia cerebral e deficiéncia multipla. Ter na equipe
multiprofissional um profissional técnico, estratégico, competente para intervir nas
guestdes de exclusao ira fazer diferenca na educacéo, na vida do aluno/a, na vida da
familia e a sociedade ira sentir os bons reflexos.

A insercdo de assistentes sociais na Politica de Educacao é uma resposta a

sociedade, que tanto questiona a falta de resposta da educacdo como agente
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transformador social capaz de mudar vidas. O questionamento envolve as questdes
de acesso e permanéncia, mesmo sendo a educacdo uma politica cercada de
normativas e de diretrizes.

A Educacao € uma politica que possui caracterizacdo muito definida como
direito garantido, universal, publico, mas, por outro lado corresponde aos ditames do
capital, de seus organismos de controle que subestimam os direitos dos profissionais
gue trabalham nesses espacos. Além disso, as condi¢cdes das relacdes humanas,
envolvidas nas questbes de género, classe, raca e, de outras interseccionais sao
naturalizadas e as subjetividades sao reprimidas.

Amaro (2017, p.147) ressalta a importancia do assistente social na escola em
nome da qualidade do ensino, da defesa da inclusédo e, principalmente das pessoas
com deficiéncia e destaca que esse profissional é capaz de reduzir as discriminacdes,
bullying, e desnaturalizagao da evaséo e do fracasso escolar.

Considerando-se que a educacdo nao se resume Unica e exclusivamente a
escolarizacdo, mas também a aquisicao de cultura, de conhecimento, de socializacéo,
o/a Assistente Social se apresenta como um educador social, agente transformador
da realidade envolvido no desafio de interver na educagcdo com base no Cddigo de
Etica profissional “em favor da equidade e justica social que assegure universalidade
de acesso aos bens e servicos relativos aos programas e politicas sociais, bem como
sua gestao democratica (SILVA, 2004, p. 36).”.

O/A assistente social € capaz de mediar a relacdo Escola/Familia/Aluno
(a)/Comunidade, promovendo reunides, palestras, grupo de estudos acerca de temas
pertinentes a inclusdo, direitos humanos, valores, identidade, preconceito,
segregacao, discriminagcdo, entre outros, privilegiando a educacéo intercultural de
trocas de experiéncias como sujeitos individuais e coletivos socializam ideias
,aprendem, (re)constroem conhecimentos com base nos saberes cientificos e
populares (PADILHA, 2004, p. 249-250).

Segundo Amaro (2017, p.20-30), trabalhar na educacédo néo € tarefa facial,
constitui-se de um desafio. E preciso se apropriar da Politica Educacional e suas
bases legais a nivel macro (Constituicdo Federal, LDB, Politicas e Programas,
Relatérios do Ministério da Educacao e Cultura (MEC), Instituto Nacional de Estudos

e Pesquisa, Censo Escolar (INEP)). A nivel micro, compreender e estudar 0s
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documentos normativo da Escola, 0s aspectos sociais, culturais, socioeconémicos, o
trabalho da gestéo, a relacdo escola/comunidade.

No contexto Escolar, ndo se pode separar educacao da Assisténcia Social e de
seu tripé (saude, previdéncia e assisténcia social). A rede de protecao afiancada deve
garantir direitos, articular as diferentes politicas e garantir a efetivagcdo e
encaminhamentos dos servicos de protecdo especial (BRASIL, 2009, p.34-35).
Quando se fala de Escola, toma-se como ameaca ao processo ensino/aprendizagem
as manifestacbes da questdo social que estdo no ndcleo familiar, pois elas
desemborcam na escola.

O assistente social nesse espaco, ao encontrar com as vulnerabilidades na
histéria de vida do aluno com paralisia cerebral e deficiéncia multipla, sera o
profissional apto a viabilizar programas, projetos e servicos. Nesse patamar, pensa-
se no Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC) para as pessoas com deficiéncia que
dependem da avaliacdo dos/as Assistente Social para serem atendidos através de
programas de transferéncia de renda do Sistema Unico da Assisténcia Social (SUAS).

No discurso do MDS, o Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) estabelece
uma rede de protecdo para a construcdo intersetorial, cujo objetivo é tracar
alternativas para a inclusdo dos beneficiarios do BPC com deficiéncia e de suas
familias na rede de protecdo social. A Politica Nacional de Assisténcia Social
centraliza suas acfes na familia ao articular as demais politicas e ao garantir servicos,
beneficios, programas e projetos, atuando na interrupcao de ciclos intergeracionais
de pobreza e violag&o de direitos (AGRARIO, 2016, p.4 e 5).

Logo, a insercao do/da Assistente Social na Educacao dara voz aos que estéao
na inviabilidade e tem seus direitos negligenciados pelo Estado e pela propria Escola.
A verdadeira inclusao é solidificada quando os sujeitos sao vistos como sujeitos de
direito e a educacédo passa a ser significativa e efetiva. Eles sdo os protagonistas do
processo de aprendizagem e devem ter garantias de uma educacéo que fortaleca os
lacos familiares e comunitarios para emancipacdo, desenvolvimento global,

autoestima e cidadania.
CONSIDERACOES FINAIS

O presente trabalho buscou apresentar as peculiaridades da Educacgao

inclusiva de alunos com paralisia cerebral com deficiéncia mdultipla e o trabalho do/a
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assistente social nesse contexto. Este processo é marcado por descobertas e de

lembrancas vividas e associadas a teoria. A pouca literatura disponivel sobre a
paralisia cerebral com deficiéncia multipla e as atribuicdes do assistente social nesse
contexto, salientam a necessidade de mais pesquisas nessa area, especialmente,
como novo lécus de trabalho na politica de Educacdo e sua transversalidade,
sobretudo com a Politica de Assisténcia Social.

Ao estar inserido no campo da Educacdo, o/a assistente social tera muitos
desafios, principalmente, quando se depara com a familia e com um aluno/a com
paralisia cerebral com deficiéncia mdltipla, que também ¢é vitima de muitas outras
expressdes da questdo social, configuradas no cenario de pobreza e violacdo de
direitos, diante de uma escola preconceituosa e discriminatoria mesmo dispondo dos
parametros legais para efetivar o acesso e permanéncia destes/as alunos/as. Nesse
contexto, a familia se depara com uma rede de protecao, fragmentada e setorizada,
gue fragiliza o trabalho social com estas familias.

lamamoto (2014, p.339) aponta que, “o Servico Social € de acdo de cunho
educativo”. Logo, entende-se que o/a assistente social, como educador social, pode
focar suas acdes na parte diversificada do curriculo escolar, exaltar o cérebro como
orgao social e intervir nos conflitos sociais que impedem a cidadania, socializacao,
participacado, e, sobretudo, o acesso a educacao.

Acredita-se que este trabalho pode contribuir para o debate académico e social
acerca da tematica de pessoa com deficiéncia, politicas publicas, educacéao inclusiva
e servico social, a medida que se reconhece a relevancia académica e social de pautar
0 tema em questao, ainda com debates limitados no campo cientifico do Servi¢o Social
e das demais ciéncias sociais aplicadas. No entanto, percebe-se a necessidade de
estudos posteriores e mais aprofundados no que tange a discusséo local e regional,
interlocugéo da rede, sobretudo assisténcia social e saude, bem como, aprofundar no
recorte de classe, raca e género e maes cuidadoras de pessoas com deficiéncia/

paralisia cerebral e deficiéncia multipla.
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RESUMO

Este artigo discorre sobre a importancia da ampliacéo e desconstrucdo de algumas prenocfes acerca
da prostituicdo exercida por mulheres, tdo estigmatizada na sociedade brasileira e no mundo. A partir
do resgate historico, feito através de leituras de diversos autores, percebeu-se a influéncia do
capitalismo e do sistema opressivo de género, principalmente o patriarcado, sobre a atividade. Apesar
da criagdo de Politicas Publicas de Saude para as mulheres profissionais do sexo, que foram
elaboradas, de inicio, com uma intengéo higienista, para o controle das DST’s/AIDS, os profissionais
dessa area de salde ainda carregam consigo o preconceito e estigma, afetando assim, no atendimento
e elaboracéo de novas Politicas Publicas de Saude voltada para essa categoria marginalizada.

Palavras-chave: Prostituicdo; Patriarcado; Estigma; Politicas Publicas de Saude.

ABSTRACT

This article discusses the importance of amplifying and deconstructing some of the assumptions about
prostitution practiced by women, which is so stigmatized in Brazilian society and in the world. From the
historical background, through the reading of several authors, the influence of capitalism and of the
oppressive gender system, especially patriarchy, on this activity was perceived. Despite the creation of
Public Health Policies for women sex workers, which were developed, at first, with a hygienist intention,
for the control of STD's / AIDS, the professionals in this health area still carry with them the prejudice
and stigma, thus affecting the care and development of new Public Health Policies aimed at this
marginalized category.

Key words: Prostitution; Patriarchy; Stigma; Public Health Policies.
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INTRODUCAO

E possivel observar que a tematica sobre mulheres profissionais do sexo ainda
€ um assunto muito estigmatizado’ por parte da sociedade. Esse fator é consequéncia
do patriarcado, das desigualdades sociais de género, da feminizac&do da pobreza e da
mercantilizacdo da vida. Ha4 argumentos baseados no fundamentalismo religioso que
quer trazer de volta alguns retrocessos e 0 governo continua negligente, no que tange
ao tratamento dessa questao.

Desde seu inicio, a prostituicdo ja passou por varios momentos, desde a
normalizacdo, até a condenacao da pratica. A introducéo do patriarcado nas culturas
mudou a visdo das mulheres e ditou comportamentos a estas. A subordinacéo
feminina ao masculino, infelizmente, ainda € algo que hoje esta presente na
sociedade, afetando de diversas maneiras a vida de varias mulheres. Como as
mulheres prostitutas sempre foram donas da sua sexualidade, sédo consideradas como
simbolo de resisténcia feminina.

Foi através dos movimentos feministas que essa categoria comeca a ganhar
Seu espaco e sua autonomia, principalmente sobre sua sexualidade; a mulher passa
a vivenciar o sexo, igual aos homens, podendo assim, desconstruir a ideia de
submissdo presente em suas vidas. E a partir disso que as mulheres prostitutas
passam a se organizar e a se articular como categoria.

As politicas publicas de saude, muitas vezes, ndo atendem as demandas dessa
categoria pela existéncia do préprio preconceito e estigma por parte dos profissionais
da &rea de saude (AQUINO; XIMENES; PINHEIRO, 2010). Esses motivos demostram
guao importante é discutir essa tematica que muitas vezes é ignorada pela sociedade,
com o intuito de evidenciar como as mulheres prostitutas, em sua maioria, estao
desassistidas na sociedade.

As mulheres prostitutas estdo sendo introduzidas nas campanhas da Saude
Publica, contudo, alguns profissionais de saude demostram preconceito no que tange
ao trabalho desenvolvido por essas mulheres, estando estas associadas a
disseminagdo das DST’s/ Aids (AQUINO; XIMENES; PINHEIRO, 2010). As

” “Em sua definigdo, o estigma é uma cicatriz, uma marca visivel (como os “estigmas da variola”),
podendo ser tanto um sinal infamante ou vergonhoso, como um sinal natural do corpo; nos dois casos,
assinala uma distin¢ao, isolando e, ao mesmo tempo, reunindo os possuidores de um mesmo atributo”
(SOARES, 2009, p. 02).
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prostitutas, na maior parte das vezes, desistem de procurar os servicos de saude por
vergonha e medo, j4 que muitas vezes séo rotuladas e, devido a isso, ndo usufruem
de seus direitos como mulher (lbid.).

A conjuntura politica e social em que essas mulheres prostitutas estao
introduzidas ratifica a exclusdo nas politicas de saude publica e na composi¢éo e
aplicacdo destas. E perceptivel notar que o estigma segue as prostitutas e interferem
NO seu acesso ao sistema de saude, pois, na grande maioria das vezes, estas nao
sdo observadas; e isso ndo poderia acontecer pelo fato de existirem politicas
(VILLELA; MONTEIRO, 2015).

HISTORICO DA PROSTITUICAO

A prostituicdo € uma prética muito antiga, tendo se modificado ao longo do
tempo. Para algumas sociedades, as mulheres eram tidas como Deusas por terem a
capacidade de gerarem vidas e, além disso, por serem responsaveis por diversas
atividades. Em outras regides, as mulheres, prostitutas eram procuradas nédo apenas
para 0 sexo, mas para discutirem sobre aspectos da sociedade, sendo consideradas
muito inteligentes, de tal maneira que até Socrates levava seus discipulos para ouvi-
la (CECCARELLI, 2008).

A Sempreviva Organizagdo Feminista® (2013, p.03) relata que “a prostituicdo é
uma construcdo histdrica, que foi modificada e adaptada a cada época, mas podemos
dizer que desde o inicio combina aspectos da sexualidade, da familia, das relacbes
econbmicas e de poder em cada sociedade”. A prostituicdo € uma atividade que
existe, portanto, ha milhares de anos e que ocupa diferentes posi¢cées no cenario
social (TEODORO; SILVA, 2015).

A prostituicdo foi considerada uma profissdo muito rentavel, até a insercdo dos
deuses masculinos na cultura. A partir dai, a visdo da sociedade matriarcal® sofreu
modificacdes e a mulher deixou de ser considerada deusa. Dessa forma, os homens

comecaram a se considerar superiores as mulheres, tendo em vista a nova forma de

8A Sempreviva Organizagéo Feminista que faz parte, no Brasil e em ambito internacional, do movimento
de mulheres, é uma Organizagdo Nao Governamental sediada em S&o Paulo. Mais informagdes no
site: http://www.sof.org.br/. Acesso em 13/08/2018, as 14h e 57min.

% “Governo feito pelas maes”. (OLIVEIRA, 2005, p. 04).
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conceito que estava sendo inserido naquelas comunidades (TEODORO; SILVA,
2015).

Ceccarelli (2008) relata que o puritanismo trazido, no século XVI, pela Reforma
Religiosa, tornou-se controlador dos costumes e passou a ditar a moral. Ou seja, a
Igreja Catdlica comecou a utilizar do seu arcabouco teologico para lidar com a
prostituicdo, tida como um problema. Juntamente com as Igrejas Protestantes, essa
acao fez com que a prostituicdo caisse na clandestinidade, mas néo a eliminou, ja que
as cortesas continuaram a existir nas colbnias e cortes europeias.

Segundo Guimarédes e Merchan- Hamann (2005, p. 553),

Uma das fortes representacbes sociais relacionadas a prostituicdo e a
prostituta, no senso comum de nossa sociedade, encontra-se vinculada a
imagem da mulher que estd presente em um espaco marginal reservado a
continéncia dos desejos sexuais masculinos, livrando as mogas de “boa
familia” da voraz realizagao das necessidades biolégicas dos homens.

No Brasil, a prostituicdo foi ganhando espaco entre o final do século XIl e o
comeco do século XX. Homens de diversas classes sociais frequentavam as zonas
de meretriciol® e os grandes bordéis que foram construidos. Esses lugares de
prostituicdo, a exemplo de teatros, restaurantes, cafés-encontros, cabarés e ‘pensdes
chiques’ (cabarés de alto luxo), deram inicio a uma grande rede de sociabilidade,
sendo essa rede mantida por um conjunto de personagens. A zona de meretricio
tornou-se um espacgo de convivio social, ja que, até hoje, esta funciona com seus
préprios codigos, leis e préaticas (RAGO, 2008 apud CAVOUR, 2011).

“O meretricio tinha um perfil econémico-social e cultural diversificado, pois era
composto por escravas, libertas, mulheres livres brasileiras ou estrangeiras”. (ENGEL,
2004, s.p., apud CAVOUR, 2011, p. 16). Em Sao Paulo, entre o final do século XIX e
o0 inicio do século XX, surgiu a antiga Zona de Meretricio, motivado pela concepcéao
higienista de autoridades publicas, médicos e criminologistas, de segregacdo das
“sexualidades perigosas”, incluindo a prostituicdo (RAGO, 1996, s.p. apud AFONSO;
SCOPINHO, 2013).

Em 1987, mais precisamente no més de julho, aconteceu o Primeiro Encontro
Nacional das Prostitutas, proporcionado pelo programa ‘Prostituigcao e Direitos Civis’,
na cidade do Rio de Janeiro, tendo como coordenadora a prostituta Gabriela Leite.

Esta trazia a discussao tanto sobre o espaco das prostitutas na sociedade quanto

10 Sinénimo para prostituigdo.
v.3,n.2,2023/p51-66



Revista Contextos

4 CONTEXTOS

sobre seus direitos. A grande finalidade desse encontro era a de criar redes de

comunicacdes entre as prostitutas para que houvesse acfes conjuntas de
reivindicacdes dos seus direitos civis (MORAES, 1995 apud CAVOUR, 2011).

Como a compreenséo da prostituicdo muda de acordo com a moral vigente,
hoje a posi¢ao social ocupada pela prostituta é subordinada a visdo que temos sobre
a sexualidade. Infelizmente ainda existem pessoas que ndo respeitam e nao
entendem que cada um é€ livre e exerce sua sexualidade do jeito que deseja. O
estigma ainda recai muito sobre essas mulheres que por algum motivo vendem seu
corpo, e quem ta de fora muitas vezes ndo compreende o real motivo que as levou a

prostituicdo e ndo entende a singularidade de cada uma.

PROSTITUICAO: UMA QUESTAO DE GENERO

As mulheres sempre foram vistas pelos homens como frageis e irracionais,
sendo esses aspectos trazidos do sistema patriarcal, onde o feminino era submisso
ao masculino, e as mulheres eram consideradas como aquelas que necessitavam de
cuidado e protecdo. J4 as prostitutas, sdo julgadas, avaliadas e estigmatizadas nesse
mesmo sistema por vivenciarem sua sexualidade de forma livre. Entre as décadas de
1970 e 1980, ante a influéncia de feministas académicas, comec¢aram a surgir estudos
de género com o objetivo de desnaturalizar e historicizar as diferencas entre homens
e mulheres, investigando as construcdes sociais estabelecidas pelas e nas relagdes
sociais (CISNE, 2015).

Diniz (2008) aponta que, a expressao patriarcado foi adotada, pelos
movimentos feministas dos anos de 1970, como um termo que caracteriza um sistema
a combater. Devido a relagdo com seus quase sinbnimos, ‘opressdo das mulheres’ e
‘dominagao masculina’, essa expressao aparece com duas caracteristicas: uma parte
das feministas trata o patriarcado como um sistema, ndo como um estado de espirito
ou relacbes individuais; a outra opusera patriarcado ao capitalismo: o primeiro
diferencia-se do segundo e um néo é redutivel ao outro.

Cisne (2015) ainda aborda que a categoria mulher deve ser sempre analisada
de modo relacional ao homem, por isso o conceito de género também aparece no
sentido de analisar a conjuntura relacional da subordinagédo da mulher ao homem. A

pesquisa de género vai contra as vertentes generalizantes, homogeneizadoras e
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supostamente neutras, como a exemplo do positivismo, que “naturalizava papéis a
gue subordinam as mulheres e se utiliza dessa naturalizacdo para alcancar o
“‘equilibrio” e a “harmonia” sociais pela responsabilizacdo social da mulher e
desresponsabilizacao do Estado” (Ibid., p. 90).

De acordo com Novo (2003 apud SILVA; SILVA; MAFRA, 2013), na cultura
patriarcal existe a conviccdo de que as mulheres séo seres insubstituiveis no processo
de reproducdo e indispensaveis ao prazer dos homens, apesar de serem vistas como
frageis e irracionais. Mas, Teodoro e Silva (2015) apontam que as prostitutas ndo eram
integradas nessas condi¢des de submissdo. Estas eram livres, ja que com o dinheiro
adquirido através da prética sexual podiam comprar tudo que desejassem, e com
isso, configuravam uma ameaca para quem desejava preservar a situacao que vinha
se consolidando.

Esses valores foram constituidos pela familia burguesa, onde as mulheres
foram ‘dessexualizadas’, concebendo estas apenas como ‘rainhas do lar'. Este
principio foi criado com objetivo para que as mocas de familia permanecessem virgens
até o momento de entrega-se a um s6 homem, e controlassem seus desejos tanto
mundanos quanto carnais. Os locais de prostituicdo, ou lugar dos prazeres sem
limitagbes, foram considerados divergentes aos lugares de procriagdes, o lar. As
mulheres ndo poderiam frequentar os dois espacgos, visto que estes eram
inconciliaveis. Contudo, as mulheres prostitutas muitas vezes idealizavam ter uma
casa, serem respeitadas, ter um marido e se tornarem donas de casa; ja as mulheres
casadas, imaginavam a sexualidade das prostitutas baseadas em ideias consideradas
proibidas (CECCARELLI, 2008).

Nas palavras de Castro (1988 apud LOPES; RABELO; PIMENTA, 2007), o
corpo sexualizado e a eventualidade da prostituta obter prazer na sua profissao, é
uma grande ameaca para a sociedade, visto que perturba as representacdes
ideolégicas em torno da sexualidade da mulher, que era somente voltada para a
procriacdo. Apesar de todas as conquistas desde a década de 60, as mulheres ainda
hoje continuam sendo vistas como inferiores, sendo consideradas como posse de seu
pai ou marido, e utilizadas como um objeto sexual para a maioria dos homens da
sociedade, que ndo enxergam as mesmas como iguais a eles (MULLER, 2017).

Leite (2016) explana que através dos estudos socioldgicos e empiricos é

possivel observar que, apesar de existir varias pessoas que se prostituem em situacao
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de exploracdo, também se encontram pessoas que se prostituem por livre vontade.

Ao rejeitar essa veracidade, o feminismo se baseia em duas linhas de racionalizacao:
a primeira compreende a prostituicdo como um mal e uma injustica, pelo fato de nao
ser um exercicio que propde uma liberdade; a segunda limita a prostituicdo ao poder
masculino sobre as mulheres e extinguindo a prostituicdo masculina de seu discurso.

Segundo Soares (et. al.,, 2015), ndo existem fatores que possam justificar
concretamente os motivos destas mulheres se prostituirem, pois, cada uma teve
motivos singulares para ingressar nesse ramo. Os mesmos autores ainda afirmam
que para algumas mulheres nao existe forma mais prazerosa de ganhar a vida. Em
contrapartida, outras prostituem-se por falta de opcéo, alugando seus corpos.

As profissionais do sexo ndo existem sem o0s clientes, pois, ha uma
movimentacdo mutua e complementar da oferta e da demanda. Sendo assim, a
prostituicdo sempre continuara existindo, — independente se o lugar em que esta é
exercida proiba essa préatica —, pois havera desejos para serem satisfeitos e a
promessa de satisfacdo destes. O local, o preco, as formas de seducdo, as
confidéncias, as promessas, as vestimentas, etc., que fazem parte da construcéo do
universo erotico da prostituicdo acabam por misturar-se, tornando impossivel a
distincdo (mesmo que os papéis estejam bem delineados) de quem esta fornecendo
a fantasia de quem (CECCARELLI, 2008).

Para Villela e Monteiro (2015, p. 534), a estigmatizacédo das profissionais do
sexo encobre as desigualdades de género que permeiam na inser¢cado social das
prostitutas. “As mulheres que se prostituem séo vistas como intrinsecamente “mas”, o
que “justifica” seu menos acesso a direitos e recursos, 0 que lhes aumenta a
vulnerabilidade a varios agravos, especialmente os ligados a saude sexual e mental’”.

A sociedade que cria sanc¢oes, fiscalizacfes e punigdes para a prostituicao “em
nome da moralidade e dos bons costumes é a mesma que cria subterflgios para
manter esses servicos ativos e disponiveis quando a ocasido, e/ou a necessidade, se
apresentar” (CECCARELLI, 2008, p. 10).

Mesmo passado Vvarios anos, a presenca do patriarcado ainda € muito forte na
sociedade. As mulheres prostitutas sdo, muitas vezes, consideradas como meras
mercadorias dos homens, sendo obrigadas a satisfazé-los. No entanto, esse trabalho
realizado € apenas uma oferta de servico e ndo uma submisséo. I1Sso mostra que aos
poucos a mulheres vao alcangando seu espaco e a sexualidade vai deixando de ser

meramente uma caracteristica do masculino. Contudo, no que tange a saude publica, o
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acesso ocorre de forma escassa e pontual, ainda por causa de toda carga histérica

negativa associada as mulheres profissionais do sexo.
PROSTITUICAO E SAUDE PUBLICA

Apesar de a prostituicdo ser uma pratica considerada muito antiga, ainda é
possivel perceber que existem grandes vestigios do preconceito e estigma nha
sociedade para com as mulheres profissionais do sexo, esses dois fatores estando
associados as normas de condutas. Isso afeta, entretanto, no acesso dessas
mulheres ao sistema de salde publica, ainda cheio de profissionais que as
estigmatizam e responsabilizam pela disseminacdo de doencas sexualmente
transmissiveis.

A origem do preconceito e do estigma presente até hoje na sociedade advém,
tanto do descumprimento das normas e padrdes de conduta, quanto da conexao entre
prostituicdo e doencas sexualmente transmissiveis, evidente nas primeiras
campanhas de prevencédo (AQUINO; XIMENES; PINHEIRO, 2010). Assim sendo, a
prostituicdo achava-se na esfera das atividades remuneradas ilegitimas, encontrando-
se inserida na reflexdo médica como uma patologia que deveria ser combatida ou
controlada ja que ameacava a populacdo (GOMES, 1994).

Pesquisas indicam que, ao lado das peculiaridades bioldgicas, atribuicdes
culturais relacionadas a ser homem e ser mulher colaboraram para acontecimentos
de agravos peculiares e distingdes no acesso a modernizacao de atencédo e aplicacao
a saude. Ainda nessa orientacdo, tem-se observado os danos a saude decorrentes da
juncéo entre estigmas especificos e esteredtipo de género, sendo evidenciado que o
estigma implica no desempenho da cidadania e gozo dos direitos, principalmente da
saude (VILLELA; MONTEIRO, 2015).

Segundo Noronha e Junqueira (2017) o Decreto 5.099 de 2004 regulamentou
alei 10.778, de 2003, que estabelece a notificagdo compulséria na dimensao nacional
das ocorréncias de violéncia contra a mulher que for acolhida nos servi¢cos de saude
privada e publica. A insercdo dos servicos de salde a rede de assisténcia ao género
feminino, em circunstancia de violéncia, foi o primeiro e importante passo para o
reconhecimento da violéncia sofrida pelas mulheres, passando a ser analisada como

uma guestao de saude publica.
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Contudo, quando as mulheres prostitutas foram inseridas em campanhas sobre
Saude Publica, estas eram ligadas a realizacdes preconceituosas, que associavam
suas atividades ao risco das Doengas Sexualmente Transmissiveis (DST’s/Aids).
Esse preconceito sobre as prostitutas é perceptivel desde tempos remotos, afetando
nos servicos realizados pelos especialistas da area de saude, justamente por conta
dessas rotulagcbes a que essas mulheres sdo submetidas. Devido a isto, muitas
mulheres profissionais do sexo ndo procuram a rede publica de saude por medo ou
vergonha, ndo usufruindo dos seus proprios direitos como mulher (AQUINO;
XIMENES; PINHEIRO, 2010).

O discurso médico sobre a prostituicdo traz, portanto, um projeto de
normatizacao higiénica do corpo, criando categorias basicas de classificacdo:
a perversdo (doencga fisica), a depravacéo (doenca moral) e o comércio do
corpo (doencga social). A prostituicdo era concebida como espaco da
sexualidade doente, como lugar das perversbes; e 0 casamento era
concebido como instituicdo higiénica e Unico espaco da sexualidade sadia
reconhecido no discurso. Dessa forma, a sexualidade sadia é definida pela
ideia de prazer comedido que garante a reproducdo da espécie e ndo ameaga
a integridade do corpo. (ENGEL, 2004 apud CAVOUR, 2011, p. 21).

Durante a vigéncia do Plano Integrado de Enfrentamento da Feminizagdo da AIDS e
outras Doengas Sexualmente Transmissiveis (DST’s), a implementacdo das acdes especificas
foi comprometida, pois, o Plano ndo foi pactuado de forma eficiente entre os niveis federal,
estadual e municipal (ABIA, 2013).

O contexto politico e social em que essas mulheres prostitutas estdo inseridas
trazem indagacdes sobre este modelo de inclusdo dessa categoria nas politicas
publicas de saude e a sua operacéo na producéo e efetivacdo das mesmas, além da
progressdo de novas politicas publicas que visam integrar todas as diversidades do
género feminino (AQUINO; XIMENES; PINHEIRO, 2010).

A saude da mulher foi incorporada no Brasil no século XX, através das politicas
nacionais de saude, contudo, os programas que foram instalados direcionavam-se
apenas para a assisténcia das problematicas decorridas da gestacdo e do parto
(BRASIL — MINISTERIO DA SAUDE, 2005). O Programa de Assisténcia Integral &
Saude da Mulher (PAISM), foi divulgado no ano de 1984, através de um documento
elaborado pela propria comissao. A proposta do Ministério da Saude era o cuidado

com a saude da mulher, no entanto, este limitava-se apenas para o ciclo gravidico-

11 Associagéo Brasileira Interdisciplinar de AIDS. Mais informagdes em: https://abiaids.org.br/
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puerperal, fase em que a mulher sofre grandes transformacgdes tanto nos aspectos
fisicos como no social e psiquico (OSIS, 1998).

A elaboragdo do Programa Nacional de DST’s/Aids, em 1985, surge para
ratificar a priorizagdo de ferramentas relacionadas a area de saude, tanto sexual como
reprodutiva, vindo confirmar a priorizacéo no Brasil, especialmente no que se refere a
propagacao do HIV (AQUINO; XIMENES; PINHEIRO, 2010).

As mulheres prostitutas no inicio da epidemia!?, foram consideradas como
culpadas de disseminar as doencas sexualmente transmissiveis, pois, historicamente
as mesmas sempre foram culpabilizadas, como ocorreu ha cem anos com surto da
gonorreia e da sifilis. Essa ocorréncia ndo se manifesta como estranha, pois, em uma
sociedade em que prevalece os padrbes masculinos e moralistas, a mulher é
considerada como a Unica responsavel pelos cuidados de si e das outras pessoas; as
gque s&o consideradas transgressoras dessa normatividade de conduta, sao
destacadas como culpadas de todo o 6nus (BRASIL — MINISTERIO DA SAUDE,
1996).

As relages historicamente construidas de desigualdade entre os sexos, que
colocam as mulheres em situacdo de vulnerabilidade, evidenciam a
importancia de incorporar as politicas publicas, marcos conceituais que
possam ser elucidativos no trabalho de prevencdo ao HIV/aids, como o
conceito de género. (BRASIL — MINISTERIO DA SAUDE, 2003, p. 26- 27).

Inimeras atividades tém sido desenvolvidas com as prostitutas, possibilitando
visualidade e poder de voz. No ano de 2002, aconteceu em Brasilia 0 Seminario
Nacional Aids e Prostituicéo, requisitado e patrocinado pelo Ministério da Saude. Teve
como objetivo explanar sobre as politicas de prevengado das DST's/Aids para essa
populacdo, e procurar métodos e estratégias de integracdo governamental nesse
espaco. Uma das principais reivindicagoes era sobre o acesso e disponibilizacéo de
preservativos para as mulheres, com o intuito do fortalecimento e da autonomia dado
ao género feminino, sem necessidade de fundamentos e autorizacdo do outro. Em
contrapartida, o uso de preservativos é considerado pelos clientes como uma forma
de barreira, por isso muitos querem pagar até mais pelo trabalho para poder realizar
uma pratica sem uso da camisinha (AQUINO; XIMENES; PINHEIRO, 2010).

Foi criado, neste seminario, um documento que retratou sobre a preparacao

dos servicos de acolhimento e atendimentos integrais. Ademais, foi sugerido que

12 Epidemia caracteriza-se como doengas que tem inicio repentino e espalham-se rapidamente,
atingindo um maior contingente de pessoas (HINRICHSEN, 2020).
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houvesse a instituicdo de horarios e agendamentos proprios que atendessem as
necessidades e a melhor insercéo nos servi¢os de saude das prostitutas, dos usuarios
de drogas e das trabalhadoras. Entretanto, foi identificada neste documento uma
discriminag&o positiva, ou seja, determinadas classes que eram marginalizadas pela
sociedade foram privilegiadas; reconheceu-se que os obstaculos para o acesso a
assisténcia do Sistema Unico de Saude s&o iguais ao do restante da populacéo (Ibid.).

Outras necessidades referem-se ao encorajamento da organizacédo social de
profissionais do sexo, com acfes de sensibilizacdo dos profissionais de salde dos
servi¢os para que efetivem uma pratica sem nenhum tipo de discriminagdo. Todavia,
para gue isso aconteca, seria indispensavel abdicar dos preconceitos (lbid.). Para que
haja uma eficacia nas acdes de promocao da saude, todos os que a buscam devem
ser tratados de forma igualitaria (AQUINO; XIMENES; PINHEIRO, 2010).

No Cadigo de Etica Médica (2019, p. 15) vemos que:

| - A medicina é uma profissdo a servico da saude do ser humano e da
coletividade e sera exercida sem discriminacdo de nenhuma natureza.

Il - O alvo de toda a atencdo do médico é a salde do ser humano, em
beneficio da qual devera agir com méaximo de zelo e o melhor de sua
capacidade profissional.

VI - O médico guardara absoluto respeito pelo ser humano e atuara sempre
em seu beneficio, mesmo depois da morte. Jamais conhecimentos para
acusar sofrimento fisico ou moral, para o exterminio do ser humano ou para
permitir e acobertar tentativas contra sua dignidade e integridade.

A Politica de Redug¢é&o de Danos de 1994, por sua vez, € uma técnica de Saude
Publica que visa a reducao de danos a saude por consequéncia de praticas de risco.
Sado executadas acdes de prevencdo de danos, antes de tudo a pessoas de risco,
dando maior visibilidade as populacées tradicionalmente excluidas do Sistema Unico
de Saude (AQUINO; XIMENES; PINHEIRO, 2010). Contudo, tendo em vista a
necessidade de politicas publicas voltadas para o direto das mulheres, no ano de
2003, com a composicao da Politica Nacional de Atencdo Integral Saude da Mulher
(PNAISM), o Governo Federal passou a refletir sobre a responsabilidade de implantar
politicas publicas que assegurassem estes direitos.

A politica expandiu as concepcdes e a filosofia do PAISM, e criou um plano de
acao, fundamentado nas demandas de raca, etnia e género. Sendo assim, o PNAISM
passou a contemplar categorias sociais que sempre foram excluidas das politicas.

Para além disso, também foi priorizado ac¢des visando a reducdo da mortalidade
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materna e neonatal e direitos reprodutivos e sexuais (ARAUJO, 2005 apud AQUINO;
XIMENES; PINHEIRO, 2010).

O sucessor do PAISM em 2004, demostrou o reconhecimento das diferentes
necessidades de saude do género feminino, mas, néo foi elaborado nenhum requisito
para abranger a salude das mulheres prostitutas. Um dos grandes fatores que justifica
esse lapso € o entendimento de que as prostitutas ja foram agraciadas com a oferta
de saude de qualidade para todas as mulheres, em todos os estagios da vida. No
entanto, essa inexisténcia viola o principio da equidade, indo contra os direitos
universais a satde, como é explicitado na Constituicdo Federal de 1988 (CORREA,
et. al., 2011 apud VILLELA; MONTEIRO, 2015).

Tendo em vista as dificuldades para o usufruto dos beneficios disponibilizados
pelo Sistema Unico de Saulde, é imprescindivel o desenvolvimento de meios e
estratégias para alcancar as prostitutas, que se deparam com a suscetibilidade a
violéncia fisica, a aquisi¢cdo de doencas sexualmente transmissiveis e a discriminacéo
de classes. Diante disto, observa-se que ao longo dos anos, determinadas populacées
especificas permaneceram a margem da sociedade, privadas de politicas publicas
sociais que assegurassem a efetivagcéo dos Direitos Humanos Universais (AQUINO;
XIMENES; PINHEIRO, 2010).

A inovacao da abordagem na assisténcia a saude almeja a contemplacdo do
cliente de forma integral. A caréncia de critérios especificos de saude que
fundamentem essa abordagem fragmentada, confronta tanto com o argumento do
direcionamento das a¢des quanto com as diretrizes e pressupostos do Sistema Unico
de Saude (lbid.).

O SUS ancora-se em principios como a universalidade, equidade,
integralidade e participacdo da sociedade na formulacdo e controle das
politicas publicas de salde. A politica adotada visa a construir um modelo de
atencdo a salde pautado nas demandas dos diversos grupos sociais e na
ampliacao de suas condi¢des de cidadania por meio da gestdo democratica
e participativa. (SOUSA, 2014, p.1559).

Torna-se indispensavel um olhar expandido na concepg¢do da construcdo
social, violéncia de género e identidade. Também é necessario politicas publicas de
salde direcionadas as mulheres profissionais do sexo. E imprescindivel a ampliac&o
dos espacos de discussao acerca da violéncia no lugar de trabalho das profissionais
do sexo, visto que as vivéncias e sentimentos produzidos, decorrentes de um ato de

violéncia nas suas multiplas formas, acarreta repercussdes muitas vezes danosas,
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concebendo suas atividades como um trabalho reconhecido e que necessita de
intervencdes mais precisas (NORONHA; JUNQUEIRA, 2017).

As mulheres prostitutas foram incluidas nas campanhas de Saude Publica, mas

€ possivel notar que o preconceito ainda é eminente e que acarreta grandes
problemas, pois 0s estereétipos muitas vezes fazem com que estas mulheres
prostitutas ndo procurem as unidades de salde. Mesmo com a criacdo da atual
politica de saude, que € voltada para todas as mulheres e suas peculiaridades, ainda
€ gritante a auséncia de acbes que possam atender as demandas das mulheres
profissionais do sexo. Mas, o principal objetivo a ser atingido seria a conscientizagéo
dos profissionais de saude no que tange a superacdo desse estigma e desse

preconceito voltado as mulheres profissionais do sexo.

CONSIDERACOES FINAIS

Tendo em vista o conteddo exposto, intencdo do presente artigo é de elucidar
algumas problematicas enfrentadas pelas mulheres profissionais do sexo. Para
analisar o contexto histérico da prostituicédo, foi estudado como esta se manifestou a
nivel mundial e brasileiro. Com relagdo ao surgimento da prostituicdo, a nivel mundial,
0 que anteriormente era considerado como algo natural, com a introducéo do sistema
patriarcal passou a ser algo corrompido e condenado pela sociedade, essencialmente
pela Igreja Catdlica.

Na perspectiva brasileira a prostituicdo comecou a ganhar formas com as
mulheres que eram escravizadas, principalmente, ap6s o periodo da escravidao, pois
nao havia oportunidades de emprego, e quando se encontrava a remuneracao eram
muito baixas. Com a corrida do ouro surgiram as primeiras casas de prostituicao.
Contudo as mulheres que eram pegas se prostituindo ou eram consideradas adulteras
ou enviadas para locais poucos povoados, juntamente com criminosos e forasteiros.
No Brasil o primeiro Encontro Nacional das Prostitutas, ocorreu na cidade do Rio de
Janeiro, nesse encontro foi discutido sobre a garantia dos direitos dessa categoria.

No tocante as politicas publicas de saude, foi percebido que apesar de
existirem algumas voltadas para as mulheres prostitutas, ndo ha uma capacitacdo dos
profissionais de salde que visem a desconstrucao de estigmas e preconceitos, acerca
da mulher prostituta. Com isso, estas mulheres acabam por ndo acessar as unidades

de saude, ndo tendo seus direitos garantidos, por conta das violéncias que poderao
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vir sofrer. Apesar da politica de saude ser universal pra todos, € possivel observar que

as mulheres profissionais do sexo, mesmo estando incluidas nesse processo, ao
mesmo tempo sao gravemente excluidas deste.

Diante do exposto, podemos concluir que as mulheres profissionais do sexo
ainda carregam consigo o peso do estigma e do preconceito, ja que, mesmo apés
muitos anos de luta pelo reconhecimento, estas mulheres continuam sendo
violentadas, sobretudo, no que tange aos seus direitos. As Politicas Publicas de
Saude voltadas as especificidades dessas mulheres prostitutas iriam trazer grandes
beneficios, tendo em vista que, a auséncia dessas politicas acarreta na ndo procura

das unidades de saude pelo fato do estigma ainda presente.
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RESUMO

As probleméticas em maior evidéncia na realidade social de familias em situagdo de vulnerabilidade
social demonstram as faces das desigualdades que estruturam a sociedade. O presente trabalho
propfe a discussdo das categorias interseccionais nessa dindmica e no processo de fragilizacéo de
vinculos, partindo de uma perspectiva socio-historica, da caracteriza¢do das vulnerabilidades e riscos
sociais e tece um debate em torno da perspectiva interseccional e da transversalidade desses
processos na conjuntura familiar. O processo metodologico adotado é a pesquisa bibliografica e
documental objetivando dimensionar, interseccionalmente, determinantes sociais que se manifestam
na realidade social dessas familias em situagcdes de vulnerabilidade, a partir de uma abordagem
gualitativa. Conclui-se que as familias expostas a fragilizagcao de vinculos possuem as suas vivéncias
atravessadas por diversos fatores que dialogam historicamente e que necessitam do devido tratamento.

Palavras-chave: Vinculos Familiares; Desigualdade Social; Politicas Publicas

ABSTRACT

The problems in greater evidence in the social reality of families in situations of social vulnerability
demonstrate the faces of inequalities that structure society. This paper proposes a discussion of
intersectional categories in this dynamic and in the process of weakening bonds, starting from a social
and historical perspective, from the characterization of vulnerabilities and social risks and weaves a
debate around the intersectional perspective and the transversality of these processes in the family
context. The methodological process adopted is the bibliographic and documentary research aiming to
dimension, intersectionally, social determinants that manifest themselves in the social reality of these
families in situations of vulnerability, from a qualitative approach. It is concluded that families exposed
to the weakening of bonds have their experiences crossed by several factors that dialogue historically
and that require proper treatment.

Key words: Family ties; Social Inequality; Public Policies.
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INTRODUCAO

A realidade social, econdmica e politica das sociedades, parte de uma
construcao historica. Assim, ao decorrer dos tempos definem-se as (re)configuracdes
das relacfes sociais, da instituicdo dos modos de producdo e outros aspectos que
integram a totalidade da vida em sociedade. E com o advento da Industrializacdo e a
partir da instauracdo do modo de producao capitalista que emerge a relacdo capital
versus trabalho e se origina a questdo social'®, que vai apresentando novas
expressdes ao curso da histéria, fundamentando relagcfes sociais desiguais (NETTO,
2007) que incidem sobre as familias em seus diversos arranjos, caracteristica
fundamental para compreensdo dos processos de fragilizagdo e ruptura que
acometem-nas.

O enfrentamento das demandas postas pela questédo social e suas expressoes,
principalmente no que se refere ao atendimento das familias em situacdes de
vulnerabilidade e risco social, é de responsabilidade da rede de protecdo social que,
no Brasil, integra o Sistema de Seguridade Social (Saude, Assisténcia Social e
Previdéncia Social) e outras politicas de garantia de direitos.

A relacdo do debate interseccional, nesse processo, segue uma proposta de
investigacgado reflexiva e critica, em que se evidencia a necessidade de se atentar na
realidade social para as distintas formas de desigualdades sociais que atingem as
familias, para que ndo se agravem as vulnerabilidades, riscos e violag6es dos seus
direitos. Assim, possibilitando a reflexdo sobre as articulagcées das politicas publicas'4
e a formulacao de estratégias que devem distanciar as acdes profissionais ao maximo
do imediatismo e da superficialidade, agregando nas préaticas o exercicio de um
processo investigativo e interseccional, como forma de compreender cada situagéo
em sua totalidade (SILVA, CONCEICAO & SILVESTRE, 2019; SPOSATI, 2007).

13 A questdo social se caracteriza pelas contradices que emergem da relacéo Capital versus Trabalho,
isto &, inerentes ao modo de producdo capitalista, com mudancas no mundo do trabalho,
consequentemente, nas formas de vida e subsisténcia das populacbes, ocasionando nas
manifestacdes e suas expressdes concretas na realidade social das desigualdades em suas variadas
formas (BEHRING e SANTOS, 2009).

14 Compreende-se como “campo do conhecimento que busca, ao mesmo tempo "colocar o governo em
acao" e/ou analisar essa agao e, quando necessario, propor mudangas no rumo ou curso dessas acoes
(SOUZA, 2002. p. 5)".
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O presente artigo se estrutura em trés topicos intitulados, respectivamente:

Familias: aspectos historicos, legais e culturais- trazendo um recorte historico da
categoria familia e suas transformacbes; Fragilizacdo de vinculos e familias-
apresentando uma discussdo sobre a categoria do vinculo familiar;
Interseccionalidade e conjuntura familiar- fazendo uma discussao a partir da
perspectiva do debate interseccional, fazendo a relacdo com as familias e a realidade

social em que estao inseridas; e, por fim, sdo abordadas as consideracdes finais.

Familias: Aspectos historicos, legais e culturais

Discutir sobre fatores que envolvem e interferem nas familias, para além do
contexto do lar, requer o tratamento de analises historicas, dos aparatos legais
(juridicos) referente a essa instituicao e ao contexto cultural/social em que se inserem.
Porém, antes das discussdes de familias aborda-se, através de um recorte historico,
de onde parte a perspectiva das relacdes sociais existentes no Brasil, um pais
colonizado e que possui a heranca da colonialidade até mesmo nas nogdes que se
tém de familias. Quanto ao processo da colonialidade, de acordo com Quijano (2002)

se refere ao padrdo mundial de poder que:

[...]Jconsiste na articulacéo entre: 1) a colonialidade do poder, isto €, a idéia de
“raca” como fundamento do padrao universal de classificacdo social basica e
de dominacéo social; 2) o capitalismo , como padré@o universal de exploracéo
social; 3) o Estado como forma central universal de controle da autoridade
coletiva e o moderno Estado-nacdo como sua variante hegeménica; 4) o
eurocentrismo como forma hegemonica de controle da subjetividade/
intersubjetividade, em particular no modo de produzir conhecimento
(QUIJANO, 2002. p. 4).

E a partir dessa perspectiva que se compreende as anélises feitas da realidade
social a partir da colonialidade do poder e do saber, isto é, os conhecimentos
produzidos sdo colonizados, a histdria que é contada é colonizada, o padréo universal
das relac@es sociais é colonizado, as no¢des de familias sao colonizadas, entre outras
guestbes, e partem da classificacdo social que € proveniente das expressdes da
dominacéo colonial que foram impostas sobre as popula¢gdes pelo mundo a medida
gue o colonialismo europeu se expandia.

Vale destacar que existem analises que vao na contramao de todos esses

processos e a Decolonialidade é uma discusséo central, de grande urgéncia, que esta
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sendo gradativamente apropriada, tendo o protagonismo de muitos/as intelectuais

negros/as, sendo que:

[...] o giro decolonial tem como horizonte politico concluir o processo incompleto
da descolonizagaol...]. Significa, portanto, uma confrontacdo direta das
hierarquias raciais, de género, de sexualidade, religiosas, estéticas etc., que
estruturam o sistema de dominagdo e exploracdo do sistema-mundo
moderno/colonial, que denominamos colonialidade do poder (BERNARDINO-
COSTA, 2018. p. 124).

Pode-se, assim, compreender o debate decolonial como as vozes dos/as
oprimidos/as sendo ouvidas, a visibilidade da experiéncia histérica dos/das que foram
escravizados/as, explorados/as e dominados/as, que se opBe a romantizacdo da
colonialidade que insistem em tomar socialmente como verdade absoluta. Essa
discussdo demanda estudos aprofundados, sendo fundamental para o entendimento
da histéria a partir das bases de resisténcia e luta dos/as negros/as, indigenas e
demais populacdes que foram arrancadas do protagonismo das suas proprias
vivéncias. Anteriormente a conceituacao da decolonialidade, autores negros e autoras
negras ja buscavam mostrar a realidade cruel vivenciada desde o periodo escravista,
tendo o racismo enquanto centralidade, e por mais que as configuracdes e no¢des de
sociedade, de familias, etc., sejam atravessadas pela colonialidade, que é discutido
aqui, também sao discutidas as perspectivas por parte desses autores/as, essenciais
para o debate.

E necessario pontuar ainda que as familias ndo possuiam o mesmo significado,
durante muito tempo além de serem determinadas pela ideologia religiosa, também
deveriam estar enquadradas em uma categoria racial. Determinavam-se 0S grupos
considerados familia por obedecerem a um padrao racial, heteronormativo, patriarcal
e colonial (AKOTIRENE, 2018). Desta forma, as familias reconhecidas eram familias
brancas, com a figura paterna exercendo o poder sobre a mulher e os filhos/as,
provenientes de uma unido aceita pela Igreja Catdlica e as Leis Civis.

As familias negras, principalmente no periodo escravista, possuiam a sua
propria dinamica, antes e apos serem dispersadas pelo mundo para serem
escravizadas, sendo que eram separadas desde o continente Africano quando eram
capturadas, durante o transporte nos navios, em que muitos/as morriam, ou quando
chegavam ao Brasil, aspecto importante para compreensdo da fragilizacdo de

vinculos familiares a partir da perspectiva racial. E ja aqui no pais, as mulheres negras
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exerciam o trabalho pesado e sofriam puni¢cGes severas, assim como os homens

negros, mas, com o acréscimo dos abusos e estupros, ndo prevalecendo, assim, na
dinamica familiar uma diferenciacéo de género tao gritante como nas familias brancas
(dindmica que vai se modificando pela colonialidade), pois a mulher negra e o homem
negro precisavam criar estratégias conjuntas de sobrevivéncia.

A partir da Revolucao Industrial a instituicdo familia (que obedecia ao padrao
idealizado) passa pelo processo de separacédo definitiva entre o ambito privado- da
familia/lar, e o publico- do trabalho, e todas as transformacdes sociais posteriores
(descobertas na ciéncia sobre a reproducdo humana, lutas feministas pelos direitos
das mulheres de trabalho, cidadania, escolhas e afins) impactam diretamente nas
(re)configuracdes das familias (CISNE e SANTOS, 2018; DAVIS, 2016).

Numa perspectiva mais atual e critica é necessario o entendimento que
“familias” deve partir do reconhecimento da pluralidade, isto é, dos diversos arranjos
familiares coexistentes, néo limitando apenas ao padrdo de determinada religidao ou
cultura, como € o exemplo do modelo patriarcal e heteronormativo de “familia
tradicional”, devendo ainda ser compreendida enquanto uma instituicao social, ndo
constituida apenas por lagos consanguineos e/ou de parentesco, mas, também sendo
um espaco privilegiado da afetividade e solidariedade.

Vale exemplificar algumas configuracbes de familias, como: familias
matrimoniais- formadas pelo casamento; familias informais- formadas por unido
estavel; familias monoparentais- formada por pai ou mae com seu /sua filho/a; familias
anaparentais- sem pai e mae, formadas apenas por irmaos e/ou irmas; familias
reconstituidas- pai e mae separados, com filhos/as, que comecam a viver com outro/a
também com filhos/as; familia unipessoais- apenas uma pessoa; familias paralelas-
em que a pessoa mantém duas relacbes ao mesmo tempo; familias homoafetivas:
formada por relagdes, unido estavel, ou, casamento entre pessoas do mesmo sexo,
com filhos/as ou ndo; familias eudemonistas (eudomismo: felicidade, ou seja, familias
gue buscam a felicidade)- formadas unicamente pelo afeto e solidariedade de um
individuo com o outro (OLIVEIRA, 2017; PORTILHO e REZENDE, 2018).

A realidade das familias ao longo da trajetdria histérica e social, no que se
refere aos aspectos que as constituem, manifesta os desafios do rompimento com a
idealizacdo de familia nuclear, isto €, com o modelo naturalizado de configuracdo

familiar (pai, méae, filhos/as), como salientam as autoras Centa e Elsen (1999) em suas
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abordagens, destacando-se um aspecto importante sobre a “ordem natural pré-

estabelecida” que faz referéncia a construgdo social e cultural imposta sobre
determinados padrfes, conceitos, comportamentos etc., em especifico, aos
parametros estabelecidos no que se refere a instituicho familia e suas
(re)configuracdes, (re)arranjos, de acordo com a dimenséo cultural da sociedade em
gue se insere.

Assim, mesmo com a aproximacao com as discussfes sobre a pluralidade das
familias, busca-se, nos diversos setores conservadores da sociedade, a reproducdo
e naturalizacdo das significagbes engessadas do modelo pai, mée, filhos/as, na
tentativa de desconsiderar 0s demais arranjos existentes. Toda essa
invisibilizacdo/apagamento historico contribuem para a vulnerabilizacéo e fragilizacéao
nos processos de relagdes e vinculos, aspectos abordados no préximo tépico, que as
familias distantes de um “padrao ideal” estabelecem entre si e com o meio social, por
isso se faz necessario levantar essas problematizacdes e apontar caminhos possiveis

no tratamento a essas familias e suas demandas (CENTA e ELSEN, 1999).

Fragilizacao de vinculos e familias

Estabelecer vinculos, de acordo com Gomes e Pereira (2005) é préprio do ser
humano, e € na familia, enquanto primeiro grupo de convivio, onde se concretiza a
experiéncia dos vinculos estabelecidos, no processo de aceitacdo dentro do grupo
familiar, no “sentir-se pertencente a um grupo, no caso a familia, possibilita-lhe no
decorrer de sua vida pertencer a outros grupos” (GOMES e PEREIRA, 2005. p. 359).
Nesse sentido, as familias em situacéo de pobreza/extrema pobreza expostas as mais
diversas vulnerabilidades e riscos- podendo ser fome, miséria, violéncias, etc.- podem
apresentar na sua vivéncia uma representacdo contraria do que seria o berco dos
afetos, da formacao ética e moral e do desenvolvimento dos individuos, espaco de
sobrevivéncia e protecdo, 0 que passa a gerar instabilidade, dissolucdo dos lacos
afetivos e de solidariedade, podendo passar a se processar violéncias e exposicao a
outros riscos pessoais e sociais (GOMES e PEREIRA, 2005; SAWAIA, 2018).

O processo que se caracteriza como fragilizagcdo de vinculos, pode ser
compreendido como o enfraquecimento nas relacdes pessoais e/ou sociais de

individuos, grupos e/ou familias, que se desenvolve por diversos motivos, seja pela
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vulnerabilidade, riscos ou violacdo de direitos vivenciados em determinado convivio
familiar e/ou comunitario e que dificultam a vivéncia dos afetos, aspecto central na
instituicdo familia, e das formas de sobrevivéncia (CARRARA, 2016; SAWAIA, 2018).

A analise da fragilizacdo de vinculos demanda que se tenha a nocdo de
vulnerabilidade e risco social, que se encontram no interior do debate. Assim, partindo
da perspectiva de Romagnoli (2015) vulnerabilidade e risco social sdo “conceitos
complexos e multifacetados, abarcando dimensdes, de ordem econémica, ambiental,
de saude, de direitos, [...Jindividuais e sociais, que nos permitem identificar situacdes
de vulnerabilidade dos individuos, familias ou comunidades” (ROMAGNOLI, 2015. p.
451). Os termos geralmente aparecem em conjunto, até mesmo nas legislacdes da
Politica Nacional de Assisténcia Social- PNAS, mas, como a autora sinaliza, séo
conceitos que devem ser entendidos de acordo com as suas particularidades, mesmo
gue se relacionem.

Carneiro e Veiga (2004, apud JANCZURA, 2012) definem:

[...]vulnerabilidade como exposicdo a riscos e baixa capacidade material,
simbdlica e comportamental de familias e pessoas para enfrentar e superar 0s
desafios com que se defrontam. Portanto, os riscos estao associados, por um
lado, com situacdes proprias do ciclo de vida das pessoas e, por outro, com
condicdes das familias, da comunidade e do ambiente em que as pessoas se
desenvolvem (CARNEIRO e VEIGA, 2004 apud JANCZURA, 2012. p. 304).

Sendo assim, a vulnerabilidade pode ter como uma das caracterizacdes a
fragilizacdo que inclui fragilizacao dos vinculos afetivos, relacionais, ou vinculados a
violéncias e desvantagens sociais vivenciadas pelos individuos, grupos e/ou familias,
assim como a “impossibilidade de modificar a condi¢cdo atual em que se encontram,
muitas em condi¢gBes precarias no que se refere a alimentacédo, higiene, educacao e
saude” (CARRARA, 2016. p. 3), isto é, a debilidade que se tem no enfrentamento das
dificuldades, podendo ser associada as desigualdades e a pobreza, mas néo se
reduzindo a ultima. A vulnerabilidade provém da exposi¢cdo aos riscos, que por sua
vez, podem caracterizar-se pelas condi¢des sociais que podem afetar o bem estar, a
saude, etc., o pessoal e o social (CARRARA, 2016).

Diante disso, pode ser afirmado que as desigualdades que imperam nas
sociedades fundamentam os riscos que tornam individuos, grupos e/ou familias
vulneraveis, principalmente por terem a sua vivéncia atravessada por condi¢des

sociais desfavoraveis, fruto da colonialidade que ainda impera com novas
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configuragcdes (JANCZURA, 2012; ROMAGNOLI, 2015). Em face desses processos,

tem-se a busca pelo fortalecimento do vinculo familiar e comunitario como o principal

operador das politicas sociais, sendo o fundamento do direcionamento das acdes de
protecao social dirigida as familias. E necessario reafirmar que, as demandas que sio
postas as politicas de protecao social ndo se concentram apenas nos “pobres”, porém,
arealidade que se manifesta, pela total desprotecéo de quem se encontra em situacao
de vulnerabilidade e/ou risco social é a crescente demanda de uma raca e uma classe
especifica, principalmente no que se refere aos individuos que sdo acompanhados
pelos equipamentos da Politica de Assisténcia Social, por exemplo, que ofertam
servicos de protecdo social de acordo com 0s niveis que sado estabelecidos pela
Tipificacdo Nacional dos Servigcos Socioassistenciais (BRASIL, 2009), assim como
acompanhados/as também pela Politica de Saude, Habitacdo, Emprego e Renda, etc.

Para que seja efetiva a realizagcdo dos enfrentamentos a fragilizacdo de
vinculos no ambito familiar, utilizando-se dos mecanismos da rede de protecéo social,
além do importante investimento nas politicas frente as precarizacdes, é necessario o
reconhecimento ndo apenas legal, mas também por parte dos/as profissionais que
estao nos equipamentos e servigos ao articularem e executarem as agoes, de forma
intersetorial, sem imprimir julgamentos morais a partir das suas vivéncias pessoais,
culturais, religiosas, se atentando para a real viabilizacdo da efetivacdo e ampliacao
da garantia de direitos que as familias em suas (re)configuracbes possuem,
respeitando a sua autonomia, assim como 0s seus proprios saberes.

Além disso, é urgente e necessario o fortalecimento das redes constituidas no
cotidiano pelas préprias familias que se configuram enquanto relacdes estabelecidas
e 0S meios a que sao recorridos fora da unidade domeéstica, como forma de
sobrevivéncia das familias, buscando o provimento para as necessidades dos seus
membros, que muitas das vezes foge do alcance dos/as principais provedores/as do
lar (SARTI, 2011).

Nisso se evidencia a urgente necessidade da capacitacdo continuada dos/as
profissionais que atendem diretamente as familias. Questionamentos sao levantados
como: “O que entendem como familia?”; “Como podem orientar a partir dos diversos
marcadores sociais que atravessam a vivéncia dessas familias?”; “Como tem sido o
tratamento proporcionado?”. Dentre outros questionamentos surgem com o cotidiano

e as constantes negligéncias que sofrem as familias vulneraveis (ACOSTA e VITALE,
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2018). E sobre a complexidade das categorias que estdo postas em cada realidade,
gue sao criadas e fundamentadas pela colonialidade, pelas desigualdades sociais,
raciais, de género, classe, etc., que se insere o debate interseccional tratado no
proximo topico, perspectiva sem a qual ndo se pode compreender o que configura

historicamente as familias e a realidade social que vivenciam.
Interseccionalidade e conjuntura familiar

As demandas que sdo apresentadas pelas familias que se encontram em
situacdo de vulnerabilidade e risco social, que propiciam a fragilizacdo e ruptura de
seus vinculos, evidenciam o quao profunda sdo as fundamenta¢des do racismo na
sociedade e que se manifestam em diversas esferas. Como salienta Munanga (2005)
o racismo € tao profundamente enraizado “[...]Jno tecido social e na cultura de nossa
sociedade que todo repensar da cidadania precisa incorporar os desafios sistematicos
a pratica do racismo” (MUNANGA, 2005. p. 8), sendo uma das faces da discriminagao
que possui a raga enquanto fundamento e “se manifesta por meio de praticas
conscientes ou inconscientes que culminam em desvantagens ou privilégios”
(ALMEIDA, 2019. p. 22) a depender do grupo social.

Assim, a realidade requer um reconhecimento dessa conjuntura social desigual,
racista, machista, classista e dos variados marcadores sociais que estruturam as
esferas de poder e dominacdo, necessitando de abordagens das categorias
profissionais em que esteja presente analises interseccionais, a partir também de um
trabalho intersetorial, articulando e dialogando os saberes e servi¢os, na busca pelo
distanciamento de acdes pontuais, desarticuladas e acriticas (néo criticas) que nao
possibilitam uma transformacdo na vivéncia dessas familias (CARNEIRO 2003a;
PEREIRA e TEIXEIRA, 2013; SPOSATI, 2007).

A interseccionalidade surge como uma categoria de analise para dar
visibilidade a articulacdo das variaveis de raca, classe, género (e vai abrangendo
outras categorias), que atravessavam a vivéncia das mulheres negras. Assim, de
acordo com a precursora do conceito Crenshaw (2002), essa perspectiva analitica se
caracteriza enquanto: “[...] uma conceituagdo do problema que busca capturar as
consequéncias estruturais e dindmicas da interacdo entre dois ou mais eixos da
subordinagdo” (CRENSHAW, 2002. pg. 177), ou seja, a intersecgao das identidades
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sociais, reconhecendo os multiplos fatores de diferenciagdo injusta em meio as

relacdes sociais, que originam novas formas de discriminacéo, que desafiam até as
respostas juridicas que sdo demandadas. Por isso, "pensar como as opressodes se
combinam e entrecruzam, gerando outras formas de opressao, é fundamental para se
pensar outras possibilidades de existéncia" (RIBEIRO, 2016. p. 100).

O Feminismo Negro, desta maneira, vai orquestrar debates que articulam
varias perspectivas analiticas e vai se caracterizar enquanto construcdo em um
contexto de relagdes sociais “multirraciais, pluriculturais e racistas|...]” (CARNEIRO
2003a. p. 2), possuindo como eixo estrutural o racismo e seus impactos nas relagoes
de género. Em vista disso, a nova identidade politica que é manifestada possibilita a
visibilidade de outras formas de opressao ndo abarcadas pelos movimentos, como a
questao racial pelo “feminismo branco” e a questdo de género pelo movimento negro.
Além de muitos preconceitos e esteredtipos reproduzidos quanto a forma de
posicionamento que as mulheres negras apresentavam dentro do movimento
feminista, taxadas de “agressivas” e “criadoras de caso” (BAIRROS, 1999. p. 15).

Sob a perspectiva de Lélia Gonzalez, Bairros (1999) afirma que “o
“‘esquecimento” da questao racial pode ser interpretado como um caso de racismo por
omissao, que se origina de perspectivas eurocéntricas e neocolonialistas da realidade
latino-americana” (BAIRROS, 1999. p. 16). Nessa concepg¢ao, a superagao de
analises acriticas quanto a realidade social de grupos excluidos, marginalizados e
oprimidos, parte da aproximacdo com o debate interseccional, pois, na sociedade,
tratar qualquer tematica que envolva desigualdades é compreender as hierarquias
sociais existentes e dar visibilidade as questfes essenciais para a compreensao das
relacdes sociais que sao postas (CARNEIRO, 2003b).

Assim, reafirma-se a necessidade de trazer ao debate a interseccionalidade
nas abordagens que se direcionam as familias em situagcédo de vulnerabilidade e risco
social, compactuando com as analises das autoras abordadas, para que seja possivel
a minimizacao do agravamento das condi¢cdes desiguais e das negacdes dos direitos
sociais. As familias sendo compreendidas a partir da pluralidade que as configuram,
evidenciam que a diversidade estd presente nas suas (re)configuracdes, nas
guestbes/categorias que as atravessam, nos seus desdobramentos e manifestagdes
sociais. Porém, ndo se pode negar a particularidade que cada arranjo familiar pode

apresentar, mesmo imerso na diversidade social cada individuo e/ou grupo familiar &
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afetado de forma diferente pelas expressdes da questdo social, assim, manifestando

também o carater singular que cada arranjo familiar e os seus membros possuem
(ACOSTA e VITALE, 2018).

Dessa forma, buscar o entendimento das diferenciacbes interseccionais no
ambito familiar é colocar em pauta o lugar social que as familias ocupam, quem séo
seus membros, como cada um individualmente e na dindmica familiar sdo afetados
pelas desigualdades, se hd mecanismos de enfrentamentos a essa realidade e como
sdo ou nao proporcionados. Assim, analisando as familias e a realidade social das
mesmas, demonstra-se que é no palco das diferenciacfes e desigualdades sociais
existentes que a interseccionalidade emerge “[...Jna ideia de que ndo é possivel
estudar e intervir separadamente sobre pessoas que sofrem duplas e triplas
experiéncias de discriminagdo assentes numa experiéncia de opressdo marcada pelo
género, classe e raca” (OLIVEIRA, 2010. p. 29). E necessario situar as (re)leituras
feitas sobre as familias, principalmente pelas politicas de protecéo social, a partir de
uma perspectiva que possibilite o maior alcance dos fatores que incidem sobre o
contexto em que se inserem, para um entendimento aprofundado e que conduza a
formulacdo e aperfeicoamento dos mecanismos de enfrentamentos para as
necessidades apresentadas, fortalecendo as suas redes de apoio, se possuirem, e
buscando a aquisicao de potencialidades.

E nesse sentido que retorna-se a historia evidenciando que desde a captura
dos/as negros/as na Africa a realidade da fragilizacdo e ruptura dos vinculos de
familias negras ja se manifestava, assim como a busca por formas de reconstituicao
e fortalecimentos dos lacos e vinculos protagonizada pelos/as préprios/as negros/as
nas rebelides, nas fugas, na criacdo dos quilombos, no infanticidio - morte das
criancas para que nao sofressem com o sistema escravista, etc., como Davis (2016)
discorre em sua obra “Mulheres, Raca e Classe”.

Vale pontuar que existia, de forma significativa, desde o processo da
escravizagao e, principalmente, “pds-abolicdo”, mulheres negras chefes de familia.
Pois, numa realidade que em muitos paises se alcancga a “abolicao”, de uma forma
totalmente perversa e pensada, e que nao ha nenhum tipo de reparacdo/amparo
social para a populagdo negra, as Unicas opgdes para sobrevivéncia eram o retorno
para o trabalho escravo, de forma camuflada, nas casas das familias brancas, ou,

como lavadeiras de roupas de varias dessas familias, ou, recorrendo a prostituicéo, e,
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enguanto se criavam justificativas para o exterminio em massa dos homens negros

(genocidio), as familias negras sobreviviam com o trabalho da mulher negra dentro
desses contextos (AKOTIRENE, 2018; CISNE e SANTOS, 2018; DAVIS, 2016).

Ndo é coincidéncia que ainda no Século XXI, o grande contingente de
empregadas domésticas ou ocupacOes de cargos de servicos gerais e outros,
considerados inferiores na din@mica social, se concentrem na mulher negra, ou, que
a maioria das familias em situacdo de pobreza, que ocupam as classes menos
favorecidas, que residem em comunidades, periferias, lugares historicamente
marginalizados e criminalizados, sdo de familias negras e, consequentemente,
expostas as mais diversas formas de violéncias, vulnerabilidades e riscos sociais. Sdo
as novas roupagens do racismo que vao se reestruturando ao decorrer dos tempos.

Como salienta Abramo (2006), essa € a realidade social do pais, sendo que “o
mercado de trabalho brasileiro estd marcado por significativas e persistentes
desigualdades de género e raca e esse é um aspecto que deve ser levado em conta
nos processos de formulagcéo, implementacéo e avaliacdo das politicas publicas em
geral” (ABRAMO, 2006. p. 40). Em consonancia com a autora, Avila (2011) vai dizer
gue esse processo se refere a uma “estruturagdo do mundo do trabalhol...], que se
configura na imbricacdo das relagbes de classe, raca e género, portanto estamos
tratando de um sistema capitalista/patriarcal/racista” (AVILA, 2011. p. 188). Isto &, a
insercdo no mercado de trabalho e as condi¢des trabalhistas dignas, ou, precarias,
formais, ou, informais, estabilidade financeira, ou, subempregos, desemprego,
também partem de uma determinacao racial, de classe e género.

Como discutido, todos esses processos sao consequéncias histéricas e de toda
forma de opressGes e desigualdades que estruturam a sociedade, ndo sendo
particularidades apenas encontradas na esfera do trabalho, mas, em toda dinamica
social, sendo que as categorias se dialogam, até porque o trabalho determina as
condi¢des financeiras e, consequentemente, as formas de subsisténcia e todos esses
fatores afetam as familias e seus vinculos e em como se buscam meios de prover o
atendimento as suas necessidades, frente a negligéncia do Estado no cumprimento
das obrigacdes constitucionais de garantia das condi¢cdes sociais basicas de
sobrevivéncia para todos os cidadaos e cidadas.

Para além dessas questfes, ndo € desconhecida a sobrecarga dos afazeres

domeésticos e do cuidado que recai sobre a figura feminina, em que a sociedade néo
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se distanciou dessa reproducdo. E necesséario enxergar que essa dinamica se

encontra fortemente em curso, principalmente nas camadas sociais mais vulneraveis,
pois sabe-se que em familias inseridas em condi¢cbes sociais favoraveis, em sua
maioria, ndo séo as mulheres do contexto familiar que exercem essas funcdes, mas,
as mulheres pobres, majoritariamente pretas, que prestam esses servigcos nas casas
de outras familias, majoritariamente brancas. Além dessas mulheres também serem
responsabilizadas por esse processo no seu contexto familiar (ABRAMO, 2006;
CISNE e SANTOS, 2018; DAVIS, 2016; SAFFIOTI, 1987). Assim, na realidade das
mulheres negras chefes de familia, € preciso, urgentemente, reconhecer que as suas
vivéncias sao atravessadas por diversos fatores que dialogam historicamente, ndo séo
apenas questdes pontuais e que necessitam sim da devida visibilidade, discussotes e
intervencgdes.

A problemética da feminizacdo da pobreza € uma questdo que merece
destaque nas discussbes, em que se atribui a responsabilizacdo da vivéncia em
situacdo de pobreza a mulher, desconsiderando os diversos fatores que colocam em
desvantagem a chefia familiar por mulheres e invisibilizando as desigualdades raciais,
de género, de classe e outras categorias que interferem na vivéncia dessas familias
ao atribuir o debate apenas a questao da vulnerabilidade socioeconémica, reforcando
generalizacBes e esterestipos da vulnerabilidade e da pobreza, sem reconhecer a
complexidade que norteia essa realidade e sem problematizar e enfrentar as
fundamentacdes sociais da questao, pautas que devem ser apropriadas, também, na
oferta de politicas publicas/sociais (MACEDO, 2008a; MACEDO, 2008b).

Acrescido a essas questdes, coloca-se em pauta outros aspectos nesse
contexto, a violéncia intrafamiliar, que também merece destaque no que se refere as
vulnerabilidades e riscos pessoais vivenciadas no ambito familiar, sendo que essa
problematica também é uma das expressdes da questdo social. Esse tipo de violéncia
se caracteriza como “[...] qualquer tipo de relagédo de abuso praticado no contexto
privado da familia contra qualquer um de seus membros”(CESCA, 2004. p. 41). Com
isso, entende-se que a violéncia no ambito familiar acontece em qualquer esfera
social, seguindo um padréo que representa a dinamica do poder, que se encontra
inteiramente situada na ideologia machista/patriarcal, porém, € necesséario pontuar

gue o maior indice de vitimas de violéncias intrafamiliares sdo mulheres, logo apoés
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idosos/as e criancas e adolescentes, majoritariamente da populagao negra (CESCA,
2004).
Os dados do Atlas da violéncia 2019 (IPEA, 2019) ao apresentar sobre as

mulheres vitimas de violéncia letal, evidenciam essa perspectiva. Sendo assim, a
maior incidéncia de violéncia domeéstica e feminicidio se concentra entre as mulheres
negras, problematica presente no contexto familiar e que demanda a devida atencéo
e, consequentemente, a execucao, ampliacédo e aperfeicoamento dos mecanismos ja
existentes de enfrentamento, integrando a perspectiva interseccional como forma de

subsidiar as ac¢fes frente a todos esses determinantes sociais.
CONSIDERACOES FINAIS

Reafirma-se aqui que as familias estdo para além das dimensdes postas
historicamente a sua conceituacdo, € palco de constantes transformacfes, da
pluralidade e, como muitos/as autores/as abordam, € uma instituicdo que sempre
resistiu a histéria e, salientando o que ja foi discutido, “ndo se resume aos lagos
sanguineos, postos que existem outros imbricamentos que precisam ser considerados
nessas analises” (NASCIMENTO, 2016. p. 380). E fundamental que as perspectivas
analiticas em torno das familias levem em considerac¢éo as categorias que atravessam
a realidade social delas, para a possibilidade de dimensionar os niveis da qualidade
de vida (se houver algum nivel em meio a desumanizacdo que sofrem) que
apresentam as familias e os fatores que se manifestam em cada esfera que compde
a sua totalidade, assim como em situar as abordagens das fragilizagdes de vinculos
gue enfrentam em face da exposi¢ao as vulnerabilidades e riscos sociais provenientes
das desigualdades que estruturam a sociedade racista, classista, machista,
preconceituosa etc.

Sdo requeridas abordagens em que esteja presente andlises
interseccionalizadas, a partir de um trabalho intersetorial. Pois a compreensao que
exclui determinados tipos de arranjos familiares “estigmatiza e invisibiliza a vivéncia
dos individuos” (BIROLI, 2014. pg. 44), o que acarreta consequéncias na dinamica
familiar, principalmente no que se refere ao alcance das politicas publicas/sociais as
familias que n&o s&o socialmente reconhecidas. E um grande desafio agregar essas
perspectivas nas pautas das politicas, pois, o Estado que as gerencia é

estruturalmente racista, machista, excludente, por isso salienta-se ainda a
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necessidade de fortalecimento dos espacos criados pelos proprios individuos e

familias como mecanismo de resisténcia, apoio, suporte, e como forma de
organizacao das lutas, tecidas em suas bases.

As mudancgas ndo se operam com apenas um/a profissional, um servico, ou,
uma politica e muito menos sem as condi¢cdes adequadas de trabalho, mediante a
falta de recursos, precarizacao dos espacos e servicos em todos os niveis, exigéncias
institucionais frente a desvalorizacao do trabalho profissional e todas as problematicas
gue envolvem o trabalho nas politicas de protecéo social, que fragmentam cada vez
mais as acdes e desencadeiam constantemente processos de sofrimento e de
adoecimento profissional. Mas, € em meio a essas e tantas outras contradicdes que a
atuacao profissional se situa buscando sempre mecanismos estratégicos e, no que
evidencia as pautas tratadas, quanto mais se amplia as perspectivas analiticas mais

se agrega no fazer profissional.
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RESUMO

A sociedade brasileira viveu, nas Ultimas décadas, uma mudanca na estrutura demogréfica,
acarretando o aumento da expectativa de vida e no aumento da populacéo idosa, superando a marca
dos 31,23 milhdes em 2021. A taxa de desemprego no pais apresenta-se crescente desde 2014, com
a primeira recessao da Ultima década agravada pela pandemia da Covid-19, o que afetou
principalmente os jovens. Uma das consequéncias desse fator social € o aumento de domicilios
chefiados por idosos com sua renda proveniente de aposentadoria ou beneficio de prestagéo
continuada (BPC) PC. Neste sentido, este trabalho tem por objetivo analisar a importancia da
aposentadoria das pessoas idosas para as familias brasileiras. Foram utilizados como procedimentos
metodoldgicos de coleta de dados a pesquisa bibliografica e documental, através do levantamento de
livros, artigos cientificos, legislacbes, portarias, noticias e documentos publicos, bem como as anélises
de dados de indicadores como o IBGE, IPEA e PNAD, com o intuito de fornecer os dados mais recentes
e relevantes, a fim de garantir uma resolucdo concreta dos fatos apresentados. Foi possivel analisar
que 43% dos brasileiros acima de 60 anos s&o 0s principais responsaveis pelo pagamento de contas e
despesas da casa. E a renda oriunda da pessoa idosa que vém driblando as lacunas deixadas pelo
desemprego e pelo Estado, para suprir as necessidades de familiares.

Palavras-chave: Aposentado; envelhecimento; Familia; Politicas Publicas

ABSTRACT

Brazilian society has experienced, in recent decades, a change in the demographic structure leading to
increased life expectancy and an increase in the elderly population, exceeding the mark of 31.23 million
in 2021. The unemployment rate in the country has been increasing since 2014, with the first recession
of the last decade, aggravated by the Covid-19 pandemic, which mainly affected young people. One of
the consequences of this social factor is the increase in households headed by the elderly with their
income, from retirement or continued benefit (BPC) PC. In this sense, this work aims to analyze the
importance of the retirement of the elderly for Brazilian families. We used as methodological procedures
of data collection the bibliographic and documental research, through the survey of books, scientific
articles, legislation, ordinances, news and public documents, as well as the analysis of data from
indicators such as IBGE, IPEA and PNAD, with the intention of providing the most recent and relevant
data, in order to guarantee a concrete resolution of the facts presented. It was possible to analyze that
43% of Brazilians over 60 are the main responsible for the payment of bills and household expenses. It
is the income coming from the elderly person that has been dribbling the gaps left by unemployment
and the State, to supply the needs of family members.

Key words: Retired; aging; Family; Public Policies
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INTRODUCAO

A evolugédo da composicédo populacional por grupos de idade aponta para a
tendéncia de envelhecimento demografico, 0 que corresponde ao aumento da
participacdo percentual dos idosos na populacdo e a consequente diminuicdo dos
demais grupos etéarios. Além do substancial aumento da proporcéo de idosos, deve-
se destacar, também, a velocidade com que esta mudanca se dara no perfil etario da
populacdo e 0s novos papéis sociais deste grupo populacional, tornando evidente que
novas discussodes acerca do processo de envelhecimento se fazem pertinentes.

O Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) aponta que pessoas com
60 anos ou mais representam 14,7% da populacéo residente no Brasil em 2021. Em
ndameros absolutos, sao 31,23 milhdes de pessoas. Nas projecfes populacionais
realizadas pelas Nacoes Unidas (WORLD DATA LAB, 2015, p.15 apud IBGE, 2016),
este indicador alcancaria 23,5% até 2039 (IBGE, 2016, p.13 & 15).

A longevidade é considerada uma das maiores conquistas das ultimas décadas
em nosso pais, trazendo a tona, também, novas questdes e demandas sociais. Nesse
contexto, os debates acerca dos direitos das pessoas idosas emergem como uma
alternativa para compensar, ou, pelo menos, minimizar os danos causados por uma
organizacao socioecondémica que ndo valoriza 0 que nds somos, mas aquilo que nés
produzimos. E se ndo produzimos ndo somos nada, praticamente ndo participamos
da vida social (ALONSO, 2005, p.33).

A aposentadoria/Previdéncia social € um seguro que o trabalhador contribui
mensalmente com o objetivo de segurar uma renda mensal ao trabalhador quando ele
nao puder mais trabalhar, por exemplo, a aposentadoria. Pode ser entendida como
um sistema publico que garante a aposentadoria aos trabalhadores. O Beneficio de
Prestacdo Continuada - BPC €& garantido como direito de cidadania, instituido pela
Constituicdo Federal de 1988, garantido no ambito da protecao social ndo contributiva
da Seguridade Social e regulamentado pela Lei Organica da Assisténcia Social —
LOAS, Lein®8.742, de 7/12/1993.

O aumento no indice de desemprego no Brasil é resultado da mais longa crise
econbmica da historia do pais (2014- 2022). A partir de 2015, percebe-se que ha
uma mudanca profunda no mercado de trabalho, com rdpido aumento da taxa de
desemprego. De acordo com o IBGE, agravada pela pandemia da covid-19, no

trimestre de janeiro, fevereiro e marco de 2021, o desemprego no Brasil alcancou
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méxima histérica de 14,9% da populacdo economicamente ativa. Esse indice € ainda

maior entre os mais jovens. Na faixa etaria de 14 a 17 anos, 46% estdo em busca de
trabalho. E, de 18 a 24 anos, o desemprego afeta 31% das pessoas.

Uma das consequéncias desses fatos sociais € o aumento de domicilios
chefiados por idosos com sua renda proveniente de aposentadoria ou BPC, o qual
tem se tornado para algumas familias a Unica fonte de renda; em contrapartida, nos
ultimos meses, temos visto ou até mesmo sentido os desdobramentos da crise
econdmica que recai sobre o pais, impactando diretamente na Previdéncia.

O trabalho em tela tem por objetivo analisar a importancia da aposentadoria
das pessoas idosas para as familias brasileiras. Trata-se de uma pesquisa de
natureza qualitativa, que se preocupa, nas ciéncias sociais, com um nivel de realidade
gue nao pode ser quantificado e se caracteriza por ser interpretativa, baseada em
experiéncias, situacional e humanistica (MINAYO, 2001).

Foram utilizados como procedimentos metodolégicos de coleta de dados a
pesquisa bibliogréfica, que é desenvolvida com base em material ja elaborado,
constituido principalmente de livros, artigos cientificos, revistas, sites etc, que versem
sobre o tema da pesquisa (GIL, 2008), bem como a pesquisa documental, através do
levantamento de legislac@es, portarias, noticias e documentos publicos, e, ainda, a
analise de dados de indicadores como o IBGE, IPEA, PNAD, MDS, SPC Brasil, com
intuito de fornecer os dados mais recentes e relevantes, a fim de garantir uma

resolucdo concreta de fatos apresentados.

Velhice, que idade é esta?

A imagem que se tem acerca do processo de envelhecimento e da velhice tem
sido vista de diferentes perspectivas, a depender do momento histérico e cultura
existentes. Nas sociedades Orientais, por exemplo, a pessoa idosa tem um papel de
dirigente, assegurado pela sua vasta experiéncia e sabedoria adquirida ao longo do
tempo. J& na sociedade Ocidental, onde até pouco tempo atras o idoso era visto como
um elemento fundamental para a sociedade, gracas seus ensinamentos aos jovens,
atualmente tem sido visto de forma insignificante, sendo a diminuicdo das suas
capacidades, num contexto de produtividade (MARTINS & SANTOS, 2016, p.1).

A velhice estabelece um momento de grandes transformagdes tanto no campo

bioldgico, psicoldgico e social, bem como no campo das relagbes pessoa e mundo.
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Tende-se, no entanto, de maneira equivocada, a compreender a velhice como

universal, considerando apenas o ciclo biolégico natural de todo o ser humano:
nascimento, crescimento e morte. Entretanto, € dificil falar da velhice num contexto
geral, uma vez que as pessoas ndo envelhecem de uma Unica maneira ou N0 mesmo
tempo (SEQUEIRA & SILVA 2002, p. 505).

Para Queiroz, Souza e Freitas (2010), o envelhecimento deve ser estudado em
sua universalidade, pois é, simultaneamente, um fendmeno biolégico com causas
psicolégicas. Como tudo ou qualquer circunstancia, a velhice tem uma dimenséo
existencial'®>, que modifica a relacdo da pessoa com o tempo, gerando algumas
mudancas em suas relacées com o mundo e com sua propria histéria. Neste interim,
a velhice ndo poderia ser entendida se ndo fosse a sua universalidade total ou, por
exemplo, como um fato cultural. Assim, visto que a velhice se constitui em um
momento do processo bioldgico, mas ndo deixa de ser um fato social® e cultural'’.

Envelhecer, segundo Mendes et al. (2005, p.1), € um processo natural que
caracteriza uma etapa da vida do homem e da-se por mudancas fisicas, psicologicas
e sociais que acometem de forma particular cada individuo com sobrevida prolongada.
A relacdo entre tais aspectos € muito importante na categorizacdo da pessoa como
velha ou néo; as pessoas mais velhas normalmente séo consideradas idosas quando
chegam a faixa dos 60 anos de idade, independentemente de seu estado bioldgico,
psicoldgico e social.

Aceitar a velhice em nossa sociedade se configura como um grande desafio,
isso porque h& uma supervalorizagdo da juventude comparada a outros tempos de
vida. Reis e Ceolim (2007, p. 62) apontam que a sociedade atual preza a juventude,
mesmo sabendo que envelhecimento € um processo normal e que afeta todos os
seres humanos; assim compde uma visdo negativa sobre 0 mesmo; com isso até
alguns idosos passam a ter essa imagem, 0 que constitui uma das ideias

preconcebidas sobre a velhice. O desconhecimento deste processo € o que mais leva

15 O representante principal do existencialismo ateu & Jean-Paul Sartre, tendo publicado obras
significativas como L'Existentialisme est unHumanisme ("O Existencialismo € um Humanismo") de
1946 e L'Etre et Le Néant (O Ser e o Nada) de 1943. De acordo com Sartre, a existéncia precede a
esséncia, ou seja, primeiro existe e depois determina a sua esséncia, através das suas acoes e forma
de viver a vida. Disponivel em https://www.significados.com.br/existencialismo/. Acesso em: abril de
2020.

16 O fato social sd0 os agentes reais ou o conjunto de maneira que estdo no centro de uma sociedade.
Esta definigao foi formulada pelo fundador da sociologia, Emile Durkheim (1858-1917).

17 Ao tratar do conceito de cultura, a sociologia se ocupa em entender os aspectos aprendidos que o
ser humano, em contato social, adquire ao longo de sua convivéncia.
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as pessoas a absorver e transmitir falsas percepgdes que contribuem, direta ou
indiretamente, para isolar e acelerar o processo de envelhecimento.

Rodrigues e Soares (2006, p.5) apontam que a sociedade contemporanea se
encontra num processo de redefinicho de costumes, de comportamentos e,
consequentemente, do estabelecimento de novos paradigmas das rela¢cées humanas.
S&o novos valores que configuram uma nova visdo de mundo, de sociedade, de um
novo periodo historico que se constroi globalmente. Nesse contexto, firma-se a
necessidade de se compreender como se da esta expansdo e as respostas sociais
para tal.

Crescimento da Populacdo Idosa no Brasil, transformacdes e impactos na

sociedade

Os idosos formam o grupo que mais cresce na sociedade, como aponta o IBGE,
onde a populacéo brasileira manteve a tendéncia de envelhecimento dos ultimos anos
e ganhou mais de cinco milhdes de idosos desde 2012, superando a marca de 31,23
milhdes de pessoas em 2021. O numero de idosos no pais aumentou quase 40% entre
2012 e 2021; os 5,8 milhndes de novos idosos em dez anos correspondem a um
crescimento de 40% desse grupo etario, que tem se tornado cada vez mais
representativo no Brasil. O Censo de 2022 pode trazer algum ajuste nesses
resultados, mas a evolucéo do envelhecimento da populagéo do pais € uma tendéncia
que deve se confirmar.

As mulheres sdo maioria expressiva nesse grupo; com 16,9 milhées constitui
56% dos idosos, enquanto os homens idosos sdo 13,3 milhdes, 44% do grupo. As
Informacgbes divulgadas pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)
apontam que o acrescimento da populagdo idosa tem modificado o formato da
piramide etéria em relacdo ao ano de 1980. Esta mudanca, segundo o IBGE, sera
ainda mais significativa em 2060, quando aproximadamente 1/3 da populacéo
brasileira sera de pessoas idosas (IBGE, 2017).

Ainda de acordo com o IBGE, apesar do contingente de criangcas permanecer
muito superior ao de idosos, o envelhecimento da populacdo reforca a necessidade
de politicas voltadas aos idosos. Outro dado importante é percebido na Pesquisa

Nacional por Amostra de Domicilios (PNAD), do Instituto Brasileiro de Geografia e

v.3, n.2, 2023/p85-107



Revista Contextos

4 CONTEXTOS

Estatistica (IBGE), no ano de 2001'8: percebeu-se que no pais, 62,4% dos idosos séo
responsaveis pelo domicilio onde vivem.

Com base em dados como esse e da PNAD de 2017, 14,6% da populacéo
brasileira ttm 60 anos ou mais de idade, correspondendo a 30,3 milhdes de pessoas.
No que se refere a um recorte regional, as pesquisas divulgadas pelo IBGE apontam
gue a Bahia chegou a marca de 2 milhdes de pessoas idosas no Estado, alcancando
assim o 7° lugar no pais com maior concentracdo de idosos; os dados foram avaliados
entre os anos de 2015 e 2016.

Com base no IBGE, o Brasil possui atualmente aproximadamente 211 milhdes
de pessoas, sendo que, ao que se refere a pessoas idosas de 65 anos ou mais, € 0
equivalente a 9,83% deste numero, o que corresponde a quase 11 milhdes de
pessoas, sendo que os mesmos dados apontam que cerca de 15 milhdes dessas
pessoas encontram-se no Estado Bahia, e que 9,23% dessas pessoas tém 65 anos
ou mais.

O ultimo censo atualizado para o municipio de Santo Anténio de Jesus aponta
o nimero de 90.985 habitantes, e, com base na pesquisa feita pelo Atlas®, entre 2000
e 2010, a razdo de dependéncia no municipio passou de 54,44% para 42,14%, e a
taxa de envelhecimento, de 6,01% para 6,25%. Em 1991, esses dois indicadores
eram, respectivamente, 73,33% e 5,56%. Ja na UF, a razdo de dependéncia passou
de 65,43% em 1991, para 54,88% em 2000 e 45,87% em 2010; enquanto a taxa de
envelhecimento passou de 4,83%, para 5,83% e para 7,36%, respectivamente.

No que se refere ao processo de envelhecimento no contexto mundial, ha
diferencas entre paises desenvolvidos e paises em desenvolvimento: enquanto nos
paises desenvolvidos esse processo ocorreu atrelado a melhorias na qualidade de
vida, no segundo se deu de forma rapida e sem uma organiza¢ao social e de saude
adequadas. No Brasil, esse momento vem atrelado & desigualdade na distribuicdo de
renda e servigos. Neste sentido, vale ressaltar a aposentadoria, fase em que a pessoa

se afasta do modo de vida produtiva.

18 Os dados aqui presentes se referem ao ano de 2000, pois até o atual momento ndo ha dados atuais.
19 |ndice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM) e outros 200 indicadores de demografia.
Disponivel em: http://atlasbrasil.org.br/2013/. Acesso em: maio de 2020.
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Cidadania e direitos da pessoa idosa: da Constituicdo ao Estatuto do Idoso

De acordo Grando e Sturza (2016), o papel que a pessoa idosa vem
desenvolvendo passa por intensas transformacdes, que ensejam um olhar diferente
para a velhice, que carece a observancia das caracteristicas da nova pessoa idosa,
predispondo uma construcdo ética da velhice, elaborando-se, para tanto, conceitos
gue valorizem o idoso como sujeito de direitos, capazes de figurar como alguém que
ainda tem muito a contribuir no procedimento de consolidacao do Estado democrético,
alguém que tém direitos a ser buscado, alguém que pode, ainda, lutar pela sua
legitima cidadania.

E consenso que a populacdo idosa é muito peculiar em suas necessidades e
no aumento da expectativa de vida e, consequentemente, o aumento do nimero de
idosos tornou mais evidente a necessidade de se discutir os direitos desse grupo.
Destaca-se a promulgacdo da Carta Magna de 1988, trazendo como principios
norteadores a dignidade humana, introduzindo a ideia de respeito a todos, sem
distincdo, acarretando um grande avan¢o enquanto as constituicbes de 1937, 1947 e
1969 mencionavam apenas o termo idoso e a previsdo de aposentadoria assegurada
com o avanco da idade.

A Constituicdo Federal (CF) de 1988 determina um padréo de protecéo social,
disposto como um conjunto de seguridade social, que envolve a previdéncia social, a
saude e assisténcia social, agora compreendida como direito e ndo como filantropia,
buscando associar direitos contributivos e transferéncia de renda ndo contributiva
(GOMES, 2009). De acordo o Art. 194 da Constituicdo Federal, a seguridade social
compreende um conjunto integrado de acdes de iniciativa dos poderes publicos e da
sociedade destinado a assegurar os direitos relativos a Saude, como direito de todos,
Previdéncia, de carater contributivo, e Assisténcia Social, para os que dela necessitar.
Desta forma, a assisténcia social vem fazer parte da seguridade social de forma néo
contributiva.

Segundo Gomes (2009, p.13), foi desse momento em diante que tivemos
grandes avangos, principalmente na assisténcia, como a execuc¢ao da Lei Orgéanica
de Assisténcia Social (LOAS), também reconhecida como politica publica, como
descrito no Art. 1° da lei N° 8.742 de dezembro de 1993: “a assisténcia social, direito
do cidadé&o e dever do Estado, € uma Politica de Seguridade Social ndo contributiva,

gue prové os minimos sociais, realizada através de um conjunto integrado de acdes
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de iniciativa publica e da sociedade, para garantir o atendimento as necessidades
basicas” (BRASIL, 1993).

Outro marco importante foi a aprovacdo da Politica Nacional de
Assisténcia Social (PNAS), em 15 de outubro de 2004, com sua posterior regulacao
em 2005, pelo Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), que estabelece um pacto
federativo para a operacionalizacdo da PNAS. A PNAS denota as diretrizes para a
execucao da assisténcia social como direito do cidadéo e dever do Estado. O conjunto
de servigcos e acOes da Assisténcia Social organiza-se considerando dois tipos de
protecdes: Protecdo Social Bésica e a Protecdo Social Especial de média e alta
complexidade.

A Protecédo Social Basica tem como objetivo a prevencéo de circunstancias de
ameaca, através dos avancos de potencialidades, bem como do fortalecimento de
vinculos familiares e comunitarios. E destinada a pessoas que passam por meio de
uma vulnerabilidade social, sendo ela por pobreza, discriminacdo etaria ou étnico-
racial, auséncia de renda, pessoas sem acesso a servi¢cos publicos, entre outros. No
gue se refere a Protecdo Social Especial, apresenta uma soma de servicos e
programas especializados de média a alta complexidade, ofertados a familias e
individuos que tem seu direito violado, dentre elas as pessoas idosas e pessoas com
deficiéncia, incluindo a situacdo de dependéncia de cuidados de terceiros em virtude
da idade (pessoa idosa) e da deficiéncia entre outras situagoes.

A garantia da cidadania da pessoa idosa pode ser considerada um dos maiores
avancos obtidos pela sociedade, sobretudo apés a aprovacdo da Lei N.° 10.741, de
1.° de outubro de 2003, que dispde do Estatuto do ldoso (El), que buscou criar um
sistema amplo de protec&o as pessoas idosas, inclusive com medidas preventivas. O
Estatuto regula sobre os direitos das pessoas com idade igual ou superior a 60 anos
e reune 118 artigos. Em linhas gerais, ele estabelece nas disposi¢cfes preliminares

que:

Art. 2°. O idoso goza de todos os direitos fundamentais
inerentes a pessoa humana, sem prejuizo da protecao integral
de que trata esta Lei, assegurando-se lhe, por lei ou por outros
meios, todas as oportunidades e facilidades para preservacéo
de sua saude fisica e mental e seu aperfeicoamento moral,
intelectual, espiritual e social, em condicfes de liberdade e
dignidade.
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Art. 3°. E obrigacdo da familia, da comunidade, da sociedade e
do Poder Publico assegurar ao idoso, com absoluta prioridade,
a efetivacdo do direito a vida, a saude, a alimentagcdo, a
educacdo, a cultura, ao esporte, ao lazer, ao trabalho, a
cidadania, a liberdade, a dignidade, ao respeito e a convivéncia
familiar e comunitaria (BRASIL, 2003)

Os direitos essenciais da pessoa idosa, nos ambitos social, de saude, fisico,
financeiro e mental sdo garantidos pela legislacdo. O Estatuto do Idoso complementou
as leis que ja existiam, criaram-se topicos, discorreu-se sobre cada um dos direitos e
esclareceu-se as puni¢cdes para os infringentes, deixando-a mais pratica sua
compreensdo e aplicacdo. E gracas ao Estatuto do idoso que discriminacdes,
negligéncias, opressao, violéncias de natureza fisica, financeira, entre outras, sédo
criminalizadas e implica em puni¢do ao individuo que as comete.

O estatuto também levou a compreenséo e a percepcéao dos idosos sobre seus
direitos, como € posto no Art. 4° que aponta que “nenhum idoso sera objeto de
gualquer tipo de negligéncia, discriminacéo, violéncia, crueldade ou opresséo, e todo
atentado aos seus direitos, por acdo ou omissao, sera punido na forma da lei”, sendo
evidenciado no paragrafo unico que “é dever de todos prevenir a ameaga ou violagao
aos direitos do idoso”. O Art. 8° aponta que “o envelhecimento é um direito
personalissimo e a sua prote¢cédo um direito social, nos termos desta Lei e da legislacao
vigente”, e o Art. 9° reconhece que “é obrigagcédo do Estado, garantir a pessoa idosa a
protecdo a vida e a saude, mediante efetivacdo de politicas sociais publicas que
permitam um envelhecimento saudavel e em condicbes de dignidade”,
complementado pelo Art. 10°: “é obrigacdo do Estado e da sociedade, assegurar a
pessoa idosa a liberdade, o respeito e a dignidade, como pessoa humana e sujeito de
direitos civis, politicos, individuais e sociais, garantidos na Constituicdo e nas leis.”
Percebe-se, desta forma, que, de modo geral, o Estatuto do ldoso esta trazendo
resultados positivos na assisténcia ao idoso, considerando em todos os artigos a

assisténcia e a protecdo ao individuo em seu processo de envelhecimento.
A aposentadoria no processo de envelhecimento: conquistas e desmontes.

O Seguro Social do Brasil que protege as pessoas inseridas no mercado de
trabalho privado é administrado pelo Estado que, por sua vez, surgiu gragas aos

trabalhadores. Segundo Batich (2004), foi no inicio do século XX que trabalhadores
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da mesma empresa, sem a intervencdo do poder publico, instituiram os fundos de

auxilio mutuo, ao qual o trabalhador contribuia para garantir um meio de se sustentar
guando ndo tivesse condi¢cdes. Para a autora, a forma com que o Estado veio a
assumir a responsabilidade do sistema previdenciario no Brasil ocorreu de forma lenta
e gradual, jA que a primeira intervencdo do Estado aconteceu em 1923, com a
promulgacdo da Lei Eloy Chaves, determinando a criacdo de uma Caixa de
Aposentadorias e Pensdes - CAP, para os trabalhadores de ferrovias.

Atualmente, a Previdéncia social € um seguro que o trabalhador contribui
mensalmente com o objetivo de segurar uma renda mensal ao trabalhador quando ele
ndo puder mais trabalhar, por exemplo, a aposentadoria. Pode ser entendido como
um sistema publico que garante a aposentadoria aos trabalhadores, como traz a Lei
n°. 8.213, de 24 de julho de 1991, que dispbe sobre os Planos de Beneficios da
Previdéncia Social:

Artigo 1° - A Previdéncia Social, mediante contribui¢cdo, tem por fim
assegurar aos seus beneficiarios meios indispensaveis de
manutencdo, por motivo de incapacidade, desemprego involuntario,
idade avancada, tempo de servico, encargos familiares e prisdo ou
morte daqueles de quem dependiam economicamente.

O sistema nao disponibiliza apenas aposentadorias, mas, também, beneficios
como salario-maternidade, auxilio-doenca, e, até pensdo por morte. Porém, nem
sempre foi assim antes de termos a previdéncia como temos hoje, houve momentos

de lutas e dificuldades.

A Seguridade Social ndo surgiu abruptamente, seja no mundo, seja no
Brasil. Ela originou-se na necessidade social de se estabelecer
métodos de protegcdo contra os variados riscos ao ser humano. Em
verdade, a elaboracdo de medidas para reduzir os efeitos das
adversidades da vida, como fome, doenca, velhice etc. pode ser
considerada como parte da propria teoria evolutiva de Darwin, na parte
em que refere a capacidade de adaptacdo da raga humana para
sobreviver (SILVA, 2017, p.1).

O autor ressalta que, de modo recente e normativo, a responsabilidade estatal
com a protecao social de seus cidadaos faz parte complementar da extensa evolucao
que aconteceu no passado e gracas a movimentos sociais. “E 0 caso de nosso
ordenamento juridico constitucional que qualifica os direitos e garantias fundamentais
como clausulas pétreas, dentre os quais, sem duvida, incluem-se os direitos sociais”
(SILVA, 2017, p.1). O Brasil ndo foi diferente de outros paises; antes de evoluir a

protecdo social, teve o momento de caridade, apds, pelo mutualismo de carater
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privado e facultativo, pelo seguro social, e, em tempos atuais, implantado o sistema

de seguridade social, como conceituado na Constituicdo de 1988.

E importante considerar também que a aposentadoria muitas vezes acontece
como uma descontinuidade. Ha uma ruptura com o passado: o homem deve ajustar-
se a uma nova condicdo que lhe traz certas vantagens, como o descanso, lazer, mas,
também, graves desvantagens como desvalorizacdo e desqualificacdo (MENDES,
et.al, 2005). Alguns estudos realizados sobre a aposentadoria da pessoa idosa
revelam que muitas das pessoas passam por uma crise, cComo se a aposentadoria
estimasse uma idade limite, como o fato de que a pessoa se aposentar significasse
incapacidade; o que se torna notdrio € que por muitas vezes essa ideia de
aposentadoria favorece o isolamento dessas pessoas, bem como ideias de inatividade
e depresséao, onde, ocasionalmente, vemos grande parte desses idosos em bancos
de pracas ou até mesmo na varanda de suas residéncias sentados, olhando o tempo
passar.

O homem/ a mulher em sociedade tem sua identidade construida através do
trabalho. E o trabalho que permite o ato de existir enquanto cidaddo e auxilia na
guestao de se tracar redes de relagdes que servem de referéncia, determinando,
portanto, o lugar social e familiar (MENDES et.al, 2005). Sendo assim, a
aposentadoria para muitos € vista de forma negativa. A ruptura com o trabalho para
muitos é visto como uma perda que varia tanto no status social como nas relacdes
sociais.

A reducéo na renda pode exigir um novo planejamento; como o aposentado ja
reconhece, deve sempre considerar os gastos com a saude, que tendem a aumentar,
embora também saiba que o reajuste do seu beneficio muitas vezes ndo chegara ao
rendimento de quando ainda trabalhava; em outras palavras, de quando era produtivo,
sem falar que muitos desses sdo os provedores da familia, como discutiremos
posteriormente.

Nos ultimos anos, tem-se evidenciado os desdobramentos da crise econdmica
gue recai sobre o pais, impactando diretamente na Previdéncia. O fato € que nas
ultimas décadas, sempre que o pais enfrenta uma crise politica ou econbmica, a
solucao do problema, ou até mesmo o foco de todo o problema, esta apontado para a
Previdéncia Social, especialmente para as aposentadorias por tempo de contribuicéo.

Destaca-se, a EC 06/2019, que alterou de modo profundo a Previdéncia Social,
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afetando, ndo somente a novos trabalhadores, mas, também, aquela parte que ja se
encontra no mercado de trabalho por algum tempo, além de dificultar as condi¢des de
acesso aos beneficios assistenciais e alterar outras legislacdes trabalhistas, modifica
0 sistema de previdéncia social, estabelece regras de transicdo e disposicbes
transitorias, e da outras providéncias.

A defesa da EC 06/2019 aponta que esta é uma possibilidade de acabar com
privilégios, dizendo que 0s mais ricos se aposentardo com a mesma idade que o0s
mais pobres (CAMPOS, 2019). Entretanto, as regras de acesso a aposentadoria, bem
como o mercado de trabalho desestruturado, acabam dificultando a garantia de
universalidade do sistema; ou seja, pelo contrario, a reforma aprofunda
definitivamente a exclusdo dos mais pobres aos beneficios previdenciarios. A
aposentadoria por tempo de contribuicdo acabara e todos migrardo para a
aposentadoria por idade que, na verdade, é a soma de um longo tempo de
contribuicdo com uma idade minima consideravelmente alta. Antes era possivel se
aposentar com a idade minima de 65 anos para homens e 60 para mulheres ou apoés
cumprir 35 anos de contribuicdo, no caso de homens, ou 30 anos, no caso de
mulheres. Diante a Reforma, fica previsto que as mulheres poderdo se aposentar a
partir dos 62 anos de idade, com transicdo de seis meses por ano até 2023 e 0s
homens, a partir dos 65 anos.

Em relacdo ao tempo de contribuicdo, até entdo seriam necessarios, no
minimo, 15 anos de contribui¢do para ter direito a qualquer aposentadoria. Perante a
reforma, a contribuicdo minima sera de 20 anos. Na aposentadoria por idade, o valor
do beneficio comeca em 70% do salario de contribuicdo e soma 1% para cada ano de
contribuicéo, até o limite de 100%. Quem se aposenta por tempo de contribuicdo tem
o valor do beneficio reduzido pelo fator previdenciario. Com a atual reforma, para
guem ganha mais de um salario minimo, o valor inicial do beneficio é de 60% do
salério de contribuicdo com, no minimo, 20 anos de contribuicdo. A partir dai sobem
progressivamente (2 pontos percentuais por ano) até atingir 100% com 40 anos de
contribuicdo. Superando 100%, continuam subindo no mesmo ritmo. (ABRANTES &
CALEIRO, 2019).

A reforma da Previdéncia afeta outro pilar importante da seguridade social: piso

nacional (salario minimo) é também o piso de todos os beneficios, inclusive do BPC
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(Beneficio de Prestacdo Continuada), pago aos idosos e pessoas com deficiéncia em

situacdo de pobreza, apresentado a seguir.

O Beneficio de Prestacdo Continuada - BPC

O Beneficio de Prestacdo Continuada - BPC é um beneficio social no valor de
um salario minimo, instituido pela Constituicdo Federal de 1988, garantido no ambito
da protecéo social ndo contributiva da Seguridade Social e regulamentado pela Lei
Organica da Assisténcia Social — LOAS, Lei n® 8.742, de 7/12/1993; Leis n° 12.435,
de 06/07/2011 e n° 12.470, de 31/08/2011, que alteram dispositivos da LOAS; e pelos
Decretos n° 6.214/ 2007 e 6.564/2008.

O BPC é um beneficio da Politica de Assisténcia Social, coordenado pela
Secretaria de Desenvolvimento Social do Ministério da Cidadania e operacionalizado
pelo Instituto Nacional do Seguro Social — INSS. Quem tém direito ao BPC séo os
Idosos, com idade de 65 anos ou mais, cuja renda mensal bruta familiar per capita
seja inferior a um quarto do salario minimo vigente. Pessoa com deficiéncia, de
gualquer idade, entendida como aquela que apresenta impedimentos de longo prazo
de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, os quais, em interacdo com
diversas barreiras, podem obstruir sua participacéo plena e efetiva na sociedade em
igualdade de condi¢cdes com as pessoas, cuja renda mensal bruta familiar per capita
seja inferior a um quarto do salario minimo vigente. Em ambos os casos, é somada a
renda de todos que contribuem de alguma forma para o sustento familiar e divide pelo
namero de integrantes que compde a familia (BRASIL, 2018).

Desde a implantacdo da LOAS, o BPC vem sendo alvo de aperfeicoamento. O
intuito é garantir o direito de as pessoas acessarem 0 beneficio. A publicacdo do
Decreto n° 8.8051 , em julho de 2016, é fruto dessas mudancas e traz alteracdes
importantes tanto para os beneficiarios como para os profissionais da assisténcia

social. Destaca-se, entre as modificacdes:

a obrigatoriedade de requerentes e beneficiarios do BPC de estarem
incluidos no Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo
Federal (Cadastro Unico?) a partir de novembro de 2016. Antes disso,

20 O Cadastro Unico & o instrumento de identificacdo e caracterizacdo socioeconémica das familias
brasileiras de baixa renda, utilizado para selegdo de beneficiarios e integragdo de programas sociais
voltados ao atendimento desse publico. Disponivel em:
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contudo, o Ministério do Desenvolvimento Social (MDS) j& vinha
desenvolvendo estratégias para insercdo desse publico no Cadastro
Unico. Em 2010, ainda sem carater compulsorio, foram editadas
Portarias e Instru¢cdes Operacionais orientando as gestdes municipais
a fazerem o cadastramento (BRASIL, 2018, p. 7).

Em 2016, o governo levou ao congresso uma proposta de emenda
constitucional (PEC), que visa mudar algumas regras em relacdo a beneficios
assistenciais e previdenciarios, a PEC 287/2016,% como foi chamada teve duas

justificativas para sua mudanca.

O primeiro se refere as mudancas demograficas decorrentes do
acelerado processo de envelhecimento populacional. A Exposicao de
Motivos da PEC no 287/2016, elaborada pelo Ministério da Fazenda,
argumenta que a expectativa de sobrevida da populacdo com 65 anos
era de doze anos em 1980, e teria aumentado para 18,4 anos em 2015.
O segundo argumento é a necessidade de enfrentar “distorgcbes e
inconsisténcias” do atual modelo, entre as quais aquelas que se
referem as normas que organizam o Beneficio de Prestacao
Continuada (BPC). (JACCOUD & PAIVA & MESQUITA, 2017, p.7).

Algumas pessoas, com o avanco da idade, tém limitac6es da capacidade fisica
e, muitas vezes, da capacidade intelectual, onde tendem a conduzir situacdes de
dependéncia, com consequéncias que varia de acordo com a pessoa e/ou sua familia.
A discussao em relacao ao valor do BPC néo pode desconsiderar a situacao peculiar
de vulnerabilidade das familias que possuem pessoas com deficiéncia ou idosos,
cujos rendimentos, ja minimos, sdo afetados tanto pela ampliagdo de gastos como
pela menor capacidade de obter renda no mercado de trabalho (JACCUD & PAIVA &
MESQUITA, p.16, 2017). No entanto, vale ressaltar que nem sempre as mudancas
ocorrem no sentido de beneficiar as pessoas. De acordo a regra atual, como traz
Abrantes & Caleiro (2019),

Fica o valor de um salario minimo para pessoas com deficiéncia e
idosos com renda familiar per capita inferior a ¥ de salario minimo. E
de acordo a PEC 06/2019: muda a regra apenas para idosos: a partir
de 60 anos R$ 400,00, que progressivamente ira subir até chegar a 1
salario minimo aos 70 anos. Além da renda familiar per capita inferior
a ¥ de salario minimo, patriménio inferior a R$ 98 mil.

http://www.mds.gov.br/webarquivos/publicacao/assistencia_social/Guia/Guia BPC 2018.pdf. Acesso
em: maio de 2020.

21 Altera os arts. 37, 40, 109, 149, 167, 195, 201 e 203 da Constituigéo, para dispor sobre a
seguridade social, estabelece regras de transigéo e da outras providéncias.
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Com isso, vemos que ha uma reducdo no valor do beneficio; a partir desse
ponto é demonstrando que essa atual reforma nao tem a proposta de um modelo justo
e igualitario, ou a garantir maior protecéo, ao definir que um idoso poderia viver com
uma renda que representa aproximadamente 40% do salario minimo atual.

O que fica evidente é que sempre que o pais enfrenta uma crise politica ou
econdmica, a solucdo do problema ou até mesmo o foco de todo o problema esta
apontado para a Seguridade Social. E fato que, em meio a crises econdmicas, 0
governo tende os cortes para 0s gastos publicos, o que muitas vezes gera um
retrocesso em algo que levou anos de luta para se consolidar, como, por exemplo, a
aposentadoria e o BPC. E importante considerar, diante do exposto, que o impacto
desses cortes, que configuram como o desmonte da previdéncia e da seguridade
social brasileira, recaem diretamente sobre a pessoa idosa e todo o seu grupo familiar,
considerando que muitos desses idosos ocupam papel econémico central na vida de
suas familias em que os mais jovens estdo desempregados ou subempregados,

sustentando ou ajudando a sustentar familiares, como sera abordado a seguir.

Idoso provedor: repercussdes da aposentadoria na qualidade de vida do idoso

e de sua familia

Para falar de Familia, é preciso considerar as transformacdes que acontecem
na sociedade ao longo do tempo, como vem se construindo as novas relacdes
humanas e como as pessoas estdo cuidando de suas familias. As trocas
intersubjetivas®> na familia ndo podem ser vistas de forma individual: as
transformacgdes que ocorrem no mundo afetam a familia como um todo, conforme sua
composicao historica e o seu pertencimento social. (AREOSA & BULLA, 2010).

Para Debert e Simdes (2006), € possivel observar que ha dois tipos especificos
de arranjos familiares com a presenca de idosos: as familias de idosos, onde o idoso
€ o chefe da familia, o provedor, e as familias com idosos; nessas familias com idosos,

em especial nas familias pobres, seu papel é de suporte afetivo, nos cuidados com as

22 Qualidade de intersubjetivo, que ocorre ou se efetiva entre sujeitos humanos. O que pode se
estabelecer ou ser estabelecido entre dois ou mais sujeitos. Comunicagéo de consciéncias individuais,
de modos proprios de pensar e de enxergar o mundo, que se relacionam e se estabelecem de maneira
reciproca. Disponivel em: https://www.dicio.com.br/intersubjetividade/. Acesso em junho/ 2020
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criangas e depende financeiramente dos filhos ou até mesmo de netos. Nos dois tipos

de arranjos, existem trocas informais, onde os idosos integram o sistema de apoio
mutuo.

E preciso considerar que a longevidade impde desafios para a populacéo
brasileira, em que parte significativa segue exercendo alguma atividade profissional
mesmo apds a aposentadoria. Um estudo realizado pela Confederacdo Nacional dos
Dirigentes Lojistas (CNDL) e pelo Servico de Protecéo ao Creédito (SPC Brasil) no ano
de 2018, em todas as capitais do Brasil, constatou que 21% dos idosos aposentados
continuam exercendo algum tipo de atividade remunerada?3; destes, 47% apontam
gue uma das principais razdes € o fato de a renda ndo ser suficiente para pagar as
contas. O estudo observa ainda que boa parte dos lares conta com a renda de
familiares acima dos 60 anos e que nove em cada dez idosos contribuem
financeiramente com o orcamento e que 43% dos idosos sdo 0s principais
responsaveis pelo sustento da casa (CNDL, 2018)%“.

A pesquisa apontou também o impacto da crise econémica na vida dos idosos
ao afirmar que a crise da economia brasileira se transformou em um fardo para um
ndamero maior de aposentados. A crise tem impactado no aumento do desemprego
entre a populacdo jovem, fazendo com que, em muitos lares, os idosos se tornem a
principal fonte de renda. Em 2021, o desemprego no Brasil alcangcou maxima historica
de 14,9% da populacdo economicamente ativa, o que equivale a cerca de 4,76
milhdes de pessoas, a segunda maior taxa de desemprego da série historica, iniciada
em 2012. O indice de desemprego € ainda maior entre 0os mais jovens. Na faixa etaria
de 14 a 17 anos, 46% estdo em busca de trabalho, e, de 18 a 24 anos, o desemprego
afeta 31% das pessoas.

Diante do exposto, cresce o numero de idosos que se sentem obrigados a dar
abrigo a familiares que estdo fora do mercado formal ou ndo tém qualificacao
profissional para conseguir trabalho melhor remunerado. Nesse sentido, o IPEA
(2004, p.17), aponta que a renda dos idosos, além de garantir a sobrevivéncia basica,

tem ajudado na valorizacdo do mesmo dentro da familia. Ele passou de dependente

2 Mesmo aposentados, 21% dos idosos continuam trabalhando, revela pesquisa CNDL/SPC
Brasil — Disponivel em: https:/site.cndl.org.br/mesmo-aposentados-21-dos-idosos-continuam-
trabalhando-revela-pesquisa-cndlspc-brasil/. Acesso em junho/ 2020.

24 Foram entrevistados 612 consumidores com idade acima de 60 anos de ambos os géneros e de
todas as classes sociais, nas 27 capitais brasileiras. Disponivel em:
https://www.spcbrasil.org.br/pesquisas. Acesso em junho de 2020.
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da familia a ser um dos principais provedores, inclusive no contexto da estratégia de
sobrevivéncia das familias pobres, entretanto vale salientar que dados da Pesquisa
Nacional por Amostra de Domicilio (PNAD, 2020) apontam que 0s recursos do
trabalho e das aposentadorias ou pensdes de idosos representam mais da metade de
toda a renda familiar em 20,6% dos 71 milhdes de domicilios brasileiros. Ainda de
acordo com a PNAD, o Brasil conta com mais de 17 milhdes de familias que tem um
idoso como provedor, ou seja, 24,89% dos lares tém como responsavel pelo sustento
uma pessoa com mais de 60 anos (IBGE, 2010).

Coutrim (2006) aponta, com base na realizacdo de uma pesquisa qualitativa
com idosos de baixa renda que trabalham informalmente nas ruas de Belo Horizonte,

que:

A moral de provedor se faz presente quando homens e mulheres
idosos falam de seus netos, que representam os filhos pequenos
indefesos e que ndo tém culpa se seus pais ndo conseguem manter-
se como provedores de seus lares. Ndo por culpa deles, mas de
alguma forca maior que provoca o desemprego e penaliza os pobres.
Em Ultima instancia, por culpa do governo. Os netos ocupam um lugar
importante nos discursos masculino e feminino, e o desejo maior
destes idosos provedores é fazer por eles o que nao puderam fazer
pelos seus filhos, enquanto eram criangas.

Tal situacdo fica evidente em outra pesquisa realizada pelo SPC Brasil?® no dia
19 de fevereiro de 2020 que aponta que o indice de consumidores com restricdo ao
crédito a inadimpléncia caiu entre jovens e pessoas na faixa dos 30 anos, mas cresce
significativamente entre idosos. Em janeiro de 2020 houve uma queda expressiva de
-20,17% no volume de consumidores inadimplentes na faixa dos 18 aos 24 anos. A
gueda também foi constatada entre os que tém de 25 a 29 anos (-10,08%) e daqueles
gue estao na faixa dos 30 aos 39 anos (-1,76%). Ja entre aqueles de idades mais
avancgadas ficou entre os idosos de 65 até 84 anos, que apresentaram aumento de
5,35% no volume de inadimplentes. Considerando as pessoas de 50 a 64 anos, houve
uma alta de 3,44% na quantidade de inadimplentes e de 2,28% na faixa que vai dos

40 aos 49 anos.

25 O indicador de inadimpléncia do consumidor sumariza todas as informagdes disponiveis nas bases
de dados as quais o SPC Brasil (Servigo de Protegdo ao Crédito) e a CNDL (Confederagdao Nacional
de Dirigentes Lojistas) tém acesso. As informagdes disponiveis referem-se a capitais e interiores das
27 unidades da federacdo. Pesquisa disponivel em: https://www.spcbrasil.org.br/imprensalindices-
economicos . Acesso em: junho de 2020.
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Segundo Roque Pellizzaro Junior, presidente do SPC Brasil, “um dos fatores

gue impulsiona a inadimpléncia dos idosos € o empréstimo de nome. Com o
desemprego elevado, em muitas familias o idoso que recebe a aposentadoria é a
Unica fonte de renda e a facilidade de acesso ao crédito consignado € uma razao que
estimula o empréstimo de nome a terceiros” (SPC BRASIL, 2020). Oliveira e Silva
(2012) apontam que, além de continuar a trabalhar, os idosos aposentados, por muitas
vezes, usam o crédito consignado em prol de seus filhos. O crédito consignado, de
acordo a Serasa?®, € um empréstimo onde parcelas sdo descontadas diretamente do
salario ou da aposentadoria. Isso faz com que uma parte da renda fique comprometida
antes mesmo do dinheiro chegar a conta do consumidor. Se nao for bem pensado,
isso pode dificultar o seu planejamento e aumentar 0s gastos com o0 pagamento de
juros.

Para Motta (2013), além de problemas que se dizem tipicos da velhice, como
problemas de saude que cerca a populacédo idosa, ou negligéncia, maus tratos ou
agressao fisica entre outras, destacam-se as de ordem econdmica, como as fraudes
de origem institucional. Uma dessas fraudes, e com caprichosos desdobramentos, se
refere as falsificacBes da assinatura e de documentos pessoais do idoso para varios
fins ilicitos, inclusive, e crescentemente, empréstimos consignados. “O idoso tem uma
estabilidade financeira que chama a atencdo das instituicdes, o que favorece a
disponibilizacdo frequente de crédito e o estimulo aos gastos. Algumas vezes é o
idoso quem sustenta a familia por conta desse poder econémico mais seguro”
(MOTTA, 2013, p. 67).

E visivel que este tipo de violéncia ocorra, reconhecidamente, sobretudo no
ambito familiar, como o0s casos recorrentes de apropriacbes de pensdes ou
aposentadorias e de vendas ou transferéncias fraudulentas de casas; em ambito
publico essa situacdo também ocorre, e é cada vez mais frequente. Enquanto o
Estado realiza cada vez mais intensamente uma gestdo de carater privatizante, vai
reduzindo a protecao social publica e atribuindo a familia e & comunidade a protecéo,
nem sempre viavel, dos seus idosos. Além disso, 0 governo incentiva o crédito a todo

0 tempo e a publicidade de instituicbes publicas e privadas entram nos lares via

% Disponivel em: https://www.serasa.com.br/ensina/seu-credito/emprestimo-consignado-como-
funciona/. Acesso em: outubro de 2021.
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remessa postal, telefonemas e comerciais na televiséo, oferecendo seguranca, bem-

estar e tranquilidade econémica para os mais velhos.

O levantamento realizado pela CNDL e pelo SPC Brasil, em 2018, conforme
supracitado, revela que 43% dos brasileiros acima de 60 anos s&o 0s principais
responsaveis pelo pagamento de contas e despesas da casa, principalmente homens
(53%). De modo geral, 91% dos idosos no Brasil contribuem com o orcamento da
residéncia, sendo que em 25% dos casos colaboram com a mesma quantia que os
demais membros da familia. Somente 9% n&o ajudam com as despesas.

Ressalta-se que a aposentadoria deveria garantir 0S recursos necessarios para
uma velhice com qualidade de vida, onde o idoso pudesse suprir suas necessidades
basicas e também o seu lazer. Somado ao fendmeno demogréafico do envelhecimento
populacional, encontra-se um pais com intensas transforma¢des econémicas e sociais
(AEROSA & AEROSA, 2008, p.142). O aumento da expectativa de vida, como ja
citado, ndo se traduziu na esperada tranquilidade com a aposentadoria, mas, de forma
diferente, impds desafios para a sociedade e para o nucleo familiar, onde parte das
pessoas idosas que deveriam receber cuidados acaba sendo responsaveis
financeiramente até por bisnetos, com os beneficios que recebem da Previdéncia
Social.

Neste interim, ressalta-se que uma maioria de aposentados pelo Instituto
Nacional de Seguridade Social (INSS) recebe muito pouco, e esse valor vai
diminuindo a cada ano que passa, ja que a correcao dos valores ndo corresponde a
inflagdo real, com isso perdem seu valor aquisitivo; ou seja, o valor recebido s6 tem a
atualizacdo para quem esta vinculado ao salario minimo. Por esse e outros motivos
gue algumas pessoas idosas, sem saida, tentam engajar-se novamente no mercado
de trabalho. Percebe-se, neste sentido, que o idoso aqui estudado ndo é aquele
dependente economicamente da familia e que tem um beneficio do Estado, mas
aguele que detém o poder econdmico e que trabalha, ainda que aposentado, para
sanar demandas e necessidades que ndo sao suas, mas dos familiares. Questbes
relevantes para a qualidade de vida para essa populagcdo que envelhece rapidamente
e demandam ac¢lOes urgentes pelas instituicbes governamentais e nao
governamentais. Solucfes precisam ser tomadas em um pais que vem realizando
acOes insatisfatérios em relacéo aos ajustes e reformas da Previdéncia Social, e que,

ainda assim, ignora verdadeiramente o grau alto de pobreza da populacéo.
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CONSIDERAGOES FINAIS

Os indicadores revelam que a populacdo mundial apresenta rapido
envelhecimento, tanto pela queda da taxa de fecundidade, quanto pelo aumento da
expectativa de vida, e que o Brasil segue essa mesma tendéncia de répido
envelhecimento populacional. Este processo de envelhecimento ja ndo é apenas uma
projecéo e sim uma realidade, onde cabe aos profissionais como o de Servi¢o Social,
um olhar mais critico a situacdes voltadas a esse publico e as viola¢des de direito que
urgem, sobretudo, nesse contexto, de ordem financeira.

Para garantir a qualidade de vida das pessoas idosas ho momento atual e,
principalmente, na perspectiva futura, € preciso garantir direitos em questbes como
saude, trabalho, assisténcia social, educacao, cultura, habitagcdo entre outros. No
Brasil, esses direitos sdo regulamentados pela Constituicdo Federal, pela Politica
Nacional do ldoso, pelo Estatuto do Idoso, dentre outros. Estima-se, segundo o IBGE
(2018), que, em 2043, um quarto da populacéo devera ter mais de 60 anos, enquanto
a proporcéo de jovens até 14 anos sera de apenas 16,3%. Neste sentido, pensar as
politicas de protecdo social para a pessoa idosa € pensar, também, o futuro da
geracao atual.

E possivel concluir que o aumento da expectativa de vida ndo esta sendo
acompanhada pela qualidade de vida deste grupo populacional, com destaque para a
estabilidade financeira. Na contramdo, tem imposto constantes desafios para a
sociedade, como a crise econbmica, onde 0 numero de pessoas em situacao de
desemprego tem crescido e, sobretudo, em relacdo a populacdo mais jovem
impactando diretamente nas relacdes familiares, onde idosos, que deveriam receber
cuidados, acabam sendo responsaveis, sustentando até os bisnetos com o0s
beneficios que recebem da Previdéncia Social.

E arenda oriunda da pessoa idosa que vém driblando as lacunas deixadas pelo
desemprego e pelo Estado para suprir as necessidades de familiares. Percebe-se,
neste sentido, que o idoso acaba se privando de bens materiais e produtos de primeira

necessidade para manter seus familiares.
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RESUMO

Estudos mostram a importancia da discussdo do aborto como direito da saude sexual das mulheres e
como problema de saude publica, sendo o aborto clandestino uma das principais causas da mortalidade
materna. Além disto, a criminalizacdo do aborto afeta severamente as mulheres negras e pobres,
guando feita uma analise dentro das lentes de género, raca e classe. Neste debate, é importante
destacar o olhar do Servico Social na discussdo da legalizacdo e descriminalizacdo do aborto. Neste
interim, o objetivo geral deste estudo é discutir sobre o aborto enquanto problema de salde publica no
Brasil e o posicionamento do Servigo Social.

Palavras-chave: Movimentos Sociais. Transformacgéo Social. Desigualdade Social. Politicas Publicas.

ABSTRACT

Studies show the importance of discussing abortion as a woman's right to sexual health and as a public
health problem, with clandestine abortion being one of the main causes of maternal mortality. Moreover,
the criminalization of abortion severely affects black and poor women, when an analysis is made within
the lenses of gender, race, and class. In this debate, it is important to highlight the role of Social Work
in the discussion of the legalization and decriminalization of abortion. Meanwhile, the general objective
of this study is to discuss abortion as a public health problem in Brazil and the position of Social Service.

Key words: Social Movements. Social Transformation. Social Inequality. Public Policies.

INTRODUCAO

s

No Brasil, o aborto € considerado crime, sendo permitida a realizacdo do
mesmo apenas em casos de violéncia sexual, anencefalia (defeito na formacéo

cerebral do feto) e quando a vida da mulher esta em situacdo de risco, como esta
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previsto no artigos 124 a 128 do Cdédigo Penal, no entanto, muitas mulheres em

gestacdes indesejadas por falhas dos métodos contraceptivos, por exemplo, acabam
por recorrer a métodos arriscados em clinicas clandestinas para realizarem a
interrupcdo da gravidez, clinicas ilegais ndo tem seguranca, profissionais qualificados
ou estrutura, muitas mulheres acabam morrendo ou ficando com sequelas tanto
fisicas como psicoldgicas. Muitas mulheres ndo tém condi¢cdes para recorrerem nem
a clinicas clandestinas e acabam fazendo o procedimento em casa com remédios que
provocam o aborto, ocasionando complicagdes durante o processo e tendo que ir para
0s servicos de saude para finalizar o procedimento, nesses locais muitas vezes sédo
destratadas por sua decisédo de abortar.

A metodologia utilizada para alcancar os objetivos deste estudo foram as
pesquisas bibliografica e documental, pois através das duas € possivel analisar as
principais contribuicbes tedricas j4 produzidas sobre o tema em questdo. Ficou
evidente que o aborto praticado ilegalmente traz complicacfes para a saude sexual
das mulheres, principalmente para as mulheres que nédo tem condicfes financeiras
para custear um procedimento minimamente seguro, em sua maioria negras. Dessa
forma, ressalta a importancia da discussdo mais aprofundada do tema em questéo,

nos diversos espagos sociais e no préprio Servi¢co Social.

Direitos Sexuais e Reprodutivos e o Aborto Como Problema de Saude Publica

Os debates frente a forma que as mulheres eram tratadas pela sociedade
tiveram inicio entre os séculos XV e XVIII pondo em questdo a autoridade que os
homens tinham sobre as mulheres e o papel destas na sociedade. O movimento
feminista foi dividido em trés ondas, a primeira, que ocorreu entre o século XIX e XX,
€ atribuida ao contexto social e politico da revolucao francesa no ano de 1789, quando
as mulheres comecaram a liderar movimentos em busca de direitos e igualdade, o
gue contribuiu para o surgimento do feminismo moderno. Desde o inicio dos tempos
a mulher foi visualizada como sexo fragil, submissas a qualquer vontade do sexo
masculino e destinadas somente ao casamento e aos servigcos domésticos. A segunda
onda ocorreu entre 0s anos de 1960 e 1970, nesse periodo a luta das mulheres
ganhou mais participantes e com isso mais visibilidade. Nessa onda, a luta se

concentrou na autonomia do corpo da mulher e questdes como o direito ao aborto,
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igualdade de género e a liberdade sexual. A terceira onda feminista teve inicio na

década de 1990 e se modificou com base nas falhas que ocorreram na segunda onda.
Com objetivo de desafiar o conceito existente do que era a feminilidade, as discussoes
visavam, principalmente, frisar as distintas caracteristicas femininas, afinal, estas
possuem, entre outros aspectos, cores, religides e culturas diferentes. Além disso, o
debate acompanhava também tematicas como a diversidade sexual e a obrigacdo
sobre a maternidade.

De acordo com Avila (2003, p.466), “os direitos reprodutivos dizem respeito a
igualdade e a liberdade na esfera da vida reprodutiva. Os direitos sexuais dizem
respeito a igualdade e a liberdade no exercicio da sexualidade”. Portanto, para o
movimento feminista € necessario encarar a questao do aborto como uma questao de
salde pubica, uma vez que se trata da saude sexual das mulheres, além dos seus
direitos sexuais e reprodutivos. Os direitos sexuais e os direitos reprodutivos sao
direitos diferentes, mas complementares. Os direitos sexuais se referem ao livre
arbitrio para escolher com quem, onde e quando a mulher quer ter relacdes sexuais,
sem a incidéncia de preconceitos, violéncias e discriminagdes. Além disso, dizem
respeito ao direito a expressao de orientacao sexual, a relagao sexual sem interligacao
com areproducdo, direito de acesso aos servicos de saude de forma qualificada, longe
das negligéncias médicas, direito a educac¢ao sexual e reprodutiva, principalmente em
relacdo ao sexo seguro, as informacdes sobre os meétodos contraceptivos e as
doengas sexualmente transmissiveis. Os direitos reprodutivos envolvem a livre
decisédo, de forma responsavel, de ter filhos ou ndo, da escolha de quantos e em que
momento da vida os ter, direito as informacfes de como evitar uma gravidez, direito a
uma vida sexual livre de preconceitos, violéncias e discriminagdes, e a servi¢cos de
satde publica qualificados (MINISTERIO DA SAUDE, 2009). Portanto, os direitos
sexuais e reprodutivos sdo compreendidos como direitos humanos, e devem ser
acessiveis pelo Sistema Unico de Satde (SUS), como esta previsto no artigo 196 da
Constituicao Federal de 1988; “A saude é direito de todos e dever do Estado, garantido
mediante politicas sociais e econdmicas que visem a reducéo de doenca e de outros
agravos e ao acesso universal e igualitario as acfes e servigos para sua promocao,
protecéo e recuperagao” (BRASIL, 1988).

Para Veroénica Ferreira (2011), o Estado brasileiro, apesar de ser laico, tem se

mostrado resistente e conservador no debate acerca da autonomia e liberdade sexual
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das mulheres, os dogmas religiosos estdo acima das questdes democraticas. Os

setores conservadores utilizam da religido para tentar minimizar as conquistas que as
mulheres tiveram no ambito da saude sexual, impondo que as mulheres tém como
obrigacdo procriar. No entanto, as mulheres ndo se sentem mais obrigadas a
exercerem a maternidade "ndo é porque podemos ter filhos biologicamente que
fatalmente vamos ser maes" (CFESS/CRESS, 2011, p.98), dessa forma, as mulheres,
no geral, tém utilizado métodos contraceptivos para evitar a gravidez. Como a questao
religiosa ndo tem sido mais eficaz para induzir as mulheres a reproduzir, os setores
conservadores utilizam da criminalizagcdo para desqualificar as conquistas que as
mulheres tiveram (CFESS/CRESS, 2011).

Assim, 0 ndo acesso ao aborto legal € uma violacdo dos direitos sexuais e
reprodutivos da mulher, uma vez que a mulher tem menos acesso ao sistema de
saude e ao planejamento reprodutivo para evitar uma gravidez ndo desejada, menor
acesso as informacfes sobre as doencgas sexualmente transmissiveis e suas formas
de prevencao e menor possibilidade de acesso ao acompanhamento médico durante
a gravidez. Além das violéncias que a mulher esta exposta com o aborto ilegal, que
podem ser a violéncia fisica e o aborto autoinduzido, as mulheres que recorrem ao
aborto, nos casos de estupro e abuso sexual, tém dificuldade para ter acesso ao

aborto legal, mesmo que esses casos sendo permitidos em lei.

A Criminalizacdo do Aborto Como Expressdo da Questdo Social: Uma

Abordagem Interseccional

O conceito de interseccionalidade foi abordado por Kimberlé Crenshaw em
1989, ao perceber que as mulheres ndo sofriam as mesmas opressdes na sociedade;
para a autora as diferencas sociais e bioldgicas, como o sexo, género, raca, etnia,
religido, classe e cultura, sao formas de discriminar as mulheres por suas
singularidades. As mulheres que ndo seguem um padréo (branco, cis, hétero, entre
outros privilegiados) sdo as mais propicias a sofrerem algum tipo de preconceito e
discriminacéo. De acordo com Crenshaw (1989), cada mulher vivencia a opresséao de
diferentes formas e graus de intensidade, as opressofes, portanto, estao interligadas e
interagem entre si. Dessa forma, as diferencas de identidades sociais ndo podem ser

um motivo a mais para as mulheres terem seus direitos violados.
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Compreendendo que nem todas as mulheres sofrem 0 mesmo tipo de opresséao

e violéncia, surgem dentro do movimento feminista as diversas vertentes, dentre elas,
0 movimento feminista negro, entendendo que o feminismo branco e burgués nao
representava as mulheres negras, da mesma forma que as mulheres negras néao se
sentiam acolhidas no movimento negro. Para Caldwell (1999), as mulheres negras
buscavam no feminismo uma maneira de fugir do sexismo que eram presentes nos
movimentos negros, mas logo notaram que a raca impedia a unido entre as mulheres
brancas e negras, pois as mulheres apresentavam vivéncias e experiéncias
diferentes. Segundo Carneiro (2003), as mulheres negras tiveram que enegrecer o
feminismo branco, para a autora o movimento feminista branco apresentava
insuficiéncia teorica e pratica politica, pois ndo compreendia as especificidades das
mulheres negras, portanto, era necessario promover dentro do feminismo uma agenda
especifica que combatesse as desigualdades de género e intergénero.

Percebe-se assim a necessidade de se analisar 0os contextos sociais que as
mulheres estao inseridas para que suas diferencas de identidade ndo sejam mais um
agravante para seus direitos serem negligenciados. De acordo com Crenshaw (2002),
todos os direitos devem ser garantidos igualmente para todas, pois suas diferencas
de identidade ndo podem contribuir para a vulnerabilidade entre os diferentes grupos
de mulheres. Como o caso da criminalizacdo do aborto, onde as mulheres pobres e
negras sdo as maiores vitimas do aborto ilegal. Nesse sentido, a criminalizacéo do
aborto é uma expressédo da questéo social, pois as mulheres mais penalizadas pelo
aborto ilegal sdo as mulheres pobres, em sua maioria mulheres negras. As
expressoes da questao social vao surgir do confronto entre o capital x trabalho. Para
Machado (1999), a questdo social € fundamentada na contradicdo do sistema
capitalista, onde a classe trabalhadora produz o capital, mas sdo os burgueses que
usufruem de toda riqueza produzida, gerando assim, as expressodes da questao social,
como o desemprego, fome, violéncia, miséria, dentre outras formas de
vulnerabilidades.

No Brasil, as expressdes da questdo social se manifestam de diversas
maneiras no cotidiano, como as desigualdades de género, raca, classe, orientagéao
sexual, cultura, religido e entre outras formas. Se tratando da criminaliza¢do do aborto,
€ possivel perceber que as mulheres que estdo em um contexto social de

vulnerabilidade s&o as vitimas dessa criminalizacdo. As mulheres de classes sociais
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favorecidas praticam o aborto de forma segura, pois tem condi¢des financeiras para

pagar os custos de um aborto ilegal, em clinicas particulares com acompanhamento
de médicos, enquanto isso, as mulheres mais carentes recorrem a métodos arriscados
e perigosos para a interrupcao da gravidez, muitas vezes realizam o procedimento em
casa ou em clinicas clandestinas, por ndo terem nenhum tipo de suporte de
profissionais qualificados, essas mulheres colocam em risco suas proprias vidas; um
aborto feito de forma clandestina, sem seguranca, deixa sequelas tanto fisicas quanto
psicologicas (CFESS, 2009).

Segundo Adesse, Monteiro, Levin (2008,) nem sempre o aborto clandestino é
considerado inseguro, pois existe a diferenca social e econdmica, onde a mulher da
classe média tem recursos econdmicos para arcar com as despesas do aborto ilegal
em clinicas que tenha o acompanhamento médico e equipamentos necessarios para

a procedimento do aborto de forma segura, para 0s autores:

A pratica do aborto inseguro, especialmente, evidencia as diferencas
socioeconbmicas, culturais e regionais diante da mesma ilegalidade do
aborto. Mulheres com mais condi¢Bes financeiras, geralmente nos grandes
centros urbanos, tém acesso a métodos e clinicas de abortamento ilegais de
maior higiene e cuidado. Ja as mulheres mais carentes — a grande maioria
da populagao feminina brasileira — recorrem aos métodos mais perigosos,
com pouca precauc¢do, resultando em alto indice de agravos a salde.
(ADESSE; MONTEIRO; LEVIN, 2008, p. 11).

Dessa forma, a criminalizacdo do aborto além de ser contra os direitos
humanos, pois € direito da mulher a autonomia sobre as decisdes do seu préprio
corpo, a lei que criminaliza a pratica do aborto é injusta, posto que quem tem
condi¢cdes financeiras consegue realizar o aborto em clinicas privadas, com
acompanhamento de profissionais da saude, com cuidado e higiene, enquanto as
mulheres pobres e marginalizadas, negras em sua maioria, ndo tem acesso a
informacdes sobre os métodos contraceptivos e aos servicos de saude. Portanto, a
criminalizacao do aborto afeta mulheres negras e pobres, pois a clandestinidade afeta
diretamente um perfil de mulher, sendo elas vitimas fatais, em muitos casos, do aborto
inseguro.

E necessario que o aborto seja descriminalizado, pois as mulheres ndo devem
ter seus direitos negados, inclusive muitas mulheres sentem medo de serem julgadas
ao procurar ajuda e culpa por praticarem o aborto. Segundo Soares, Galli e Viana

(2010), em alguns casos de abortos induzido, ao procurar os servicos de saude, as
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mulheres sao denunciadas pelos profissionais, como mostra o relato do dossié RJ: “a

chefe de obstetricia chamou a policia, pois a mulher tinha ajudado outra a fazer um
aborto, pois a 'aborteira’ tinha sumido com o feto. Essa mulher foi presa e a médica
foi testemunha de acusagao” (2010, p.40). No entanto, é necessario que exista o sigilo
profissional, como est& preconizado na Norma Técnica de Aten¢cdo Humanizada ao
Abortamento (2011):

Diante de abortamento espontaneo ou provocado, o(a) médico(a) ou qualquer
profissional de satde ndo pode comunicar o fato a autoridade policial, judicial,
nem ao Ministério Publico, pois o sigilo na pratica profissional da assisténcia
a saude é um dever legal e ético, salvo para prote¢do da usuéria e com o seu
consentimento. O ndo cumprimento da norma legal pode ensejar
procedimento criminal, civil e ético profissional contra quem revelou a
informacao, respondendo por todos os danos causados a mulher (BRASIL,
2011, p.19).

Para Soares, Galli e Viana (2010), além das denuncias por parte dos
profissionais, as mulheres que procuram os servi¢gos de saude s&o julgadas, fazendo
com que ndo se sintam confortaveis para procurar ajuda médica, com medo dos
julgamentos e preconceitos. Com a criminalizacédo do aborto, com a obrigatoriedade
da maternidade, a mulher é reduzida apenas ao papel de reprodutora onde o feto ir4
se desenvolver, indo até contra os principios éticos e morais, privando as mesmas da
sua dignidade, autonomia, liberdade e igualdade, direitos que devem ser garantidos a
todas as mulheres. (FALQUETO, 2020).

E necessario discutir a legalizacdo do aborto, mas também colocar a pauta do
aborto no Estado, para que o abortamento seja seguro e gratuito, ofertado pelos
servicos de saude, sem preconceito e discriminacfes. Ser a favor da legalizacdo do
aborto, ndo quer dizer que necessariamente a mulher va praticar o aborto, mas
entender que mesmo individualmente nao se pratique o aborto; existem mulheres que
escolhem pela interrupcéo da gravidez e elas devem ter o direito a essa escolha. E
direito das mulheres seguirem ou ndo com a gravidez, somente elas podem decidir 0
gue é melhor para si; dessa forma, é dever do Estado proporcionar as mulheres, nos
sistemas de saude, atendimento médico humanizado, educacdo sexual e o
planejamento reprodutivo, métodos contraceptivos, e 0os demais servigos que auxiliem
as mulheres sobre seus direitos sexuais e reprodutivos.

A proibicdo do aborto ndo impede que o mesmo seja realizado; as mulheres

seguem fazendo o procedimento ilegalmente de maneira arriscada, apesar de nao ter
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um perfil anico das mulheres que pratiguem o aborto, é perceptivel que as mais

vulneraveis com a criminalizacdo do aborto sdo as mulheres negras, da classe
trabalhadora, que estdo em um contexto de vulnerabilidade social. Independente de
raca, classe, religido, as mulheres estdo sujeitas a praticarem o aborto, isso néo
significa que todas as mulheres irdo interromper a gestacao.

A criminalizac&o do aborto ndo é o melhor caminho, pois € perceptivel que a lei
gue proibe o aborto ndo faz com que o0 mesmo néo aconteca. Legalizar o aborto é
permitir que o mesmo seja incluido nos servicos de satde, através do Sistema Unico
de Saude como um direito da saude sexual da mulher, fazendo com que se tenham
mais politicas publicas efetivas, possibilitando a mulher seguir ou ndo com a gestacao
de maneira segura. Com a legalizacdo € possivel que haja uma diminuicdo nos
numeros de abortos realizados clandestinamente, pois as mulheres néo precisariam
mais recorrer a métodos arriscados para interromper a gravidez (GALDINO; ROCHA,
2015). A questdo social € o conjunto das expressdes que definem a desigualdade
social; dessa forma, o aborto € uma expressao da questao social, pois a criminalizacéo
afeta de maneira mais severa as mulheres que estdo em situacao de vulnerabilidade
social. Aguelas que ndo tem condi¢Oes financeiras, tem pouco acesso aos Servigcos
de saude, aos métodos contraceptivos, baixa escolaridade, sdo as mais propicias a

serem vitimas do aborto ilegal, por causa da criminalizacéo.

O Posicionamento do Servi¢o Social Sobre a Discusséo do Aborto

A descriminalizacéo e a legalizacao do aborto tem sido tema de discussao, cada
vez mais frequente entre os conselhos de Servi¢co Social. Os assistentes sociais tém
se posicionado a favor do aborto legal e seguro, levando em consideracdo a
autonomia e emancipacdo das mulheres. No 38° encontro nacional do Conselho
Federal de Servico Social - CFESS/CRESS (2009), a assistente social Ivanete
Boschetti declarou que “o CFESS procura a melhor forma de orientar assistentes
sociais que se deparam com a questao do aborto, sem perder de vista as atribuicoes
e competéncias desses profissionais, que estio previstas no Codigo de Etica, como a
de garantir o acesso aos direitos” (CFESS, 2009).

Para o conjunto CFESS/CRESS a decisado de seguir ou ndo com a gravidez é

exclusivamente das mulheres, pois elas sdo sujeitas livres, com autonomia e liberdade

v.3,n.2,2023/p108-121



Revista Contextos

4 CONTEXTOS

para decidirem o que é melhor para seu préprio corpo, sem tirar a responsabilidade

do Estado em garantir que essas mulheres tenham acesso a saude e assisténcia
médica. Em outro momento de discusséo, dessa vez no 39° Encontro Nacional do
conjunto CFESS/CRESS de 2010, os assistentes sociais presentes na ocasiao se
posicionaram a favor do aborto legal. Para a coordenadora da Comiss&o de Etica e
Direitos Humanos do CFESS, Silvana Mara de Morais dos Santos, que estava
presente no momento “a categoria e a sociedade ndao podem mais ignorar que,
anualmente, mais de um milhdo de mulheres brasileiras sofrem as consequéncias do
aborto inseguro, sendo este também uma das principais causas da morte de mulheres
no Brasil. O aborto € uma questao de saude publica” (CFESS, 2010).

Fica evidenciado na fala a importancia da discussdo do aborto, ndo apenas
entre os profissionais, mas também em toda sociedade. Marylucia Mesquita,
conselheira da Comisséo de Etica e Direitos Humanos do CFESS, defende que:

Neste 28 de setembro, data de relevancia internacional, a luta do movimento
feminista e das mulheres latino-americanas e caribenhas é de serem
reconhecidas como sujeitos politicos e éticos, capazes de se responsabilizar
pelos seus atos e, principalmente, decidir sobre seus corpos. Com
consciéncia e liberdade, exigimos o direito de nés mulheres podermos decidir
quanto a interrupcdo ou nao da gravidez. E cabe ao Estado efetivar uma
politica reprodutiva séria, impedindo a morte e evitando que milhares de
mulheres de baixa-renda, predominantemente negras, permane¢gam com a
salde ameacada por préticas inseguras (CFESS, 2010).

Em 2011, no 40° Encontro Nacional CFESS/CRESS, o conjunto deliberou
algumas acOes para fortalecer a luta pela legalizacdo do aborto, sendo elas:
divulgagéo de agbes politicas que fossem favoraveis a legalizagéo do aborto, levando
em consideracdo a questdo da saude publica e os direitos das mulheres, além de
politicas publicas que fossem efetivas e contemplassem os recortes de género, raga,
etnia, classe, orientacdo sexual e identidade de género; acompanhar os projetos de
lei, mostrando seu posicionamento favoravel a descriminalizacdo do aborto; divulgar
materiais com a norma técnica do Ministério da Saude, sobre a legalizagdo do aborto
seguro como um direito da mulher. Ser a favor da legalizacdo do aborto é
compreender a discussdo no ambito da saude publica e dos direitos humanos; as
mulheres necessitam que seus direitos sexuais e reprodutivos sejam respeitados e
garantidos em lei.

O Servigo Social tem seu posicionamento a favor da legalizacdo do aborto,

respeitando, assim, a autonomia e liberdade da mulher, reconhecendo que a lei que
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criminaliza o aborto ndo € eficiente, posto que o aborto segue acontecendo mesmo

sendo proibido, causando morte de mulheres diariamente. Nesse contexto, é
necessario tratar a discussdo do aborto como um direito sexual e reprodutivo da
mulher. No entanto, apesar do aborto ser pauta de discusséo entre 0s assistentes
sociais, € notério que ainda existe uma ineficiéncia sobre a atuagéo dos profissionais
frente a solicitagcdo do aborto. Para Carvalho (2011), a ética faz parte do cotidiano do
Servigo Social, pois € uma pratica social que € exercida através dos principios e
valores que servem para nortear a sociedade, sobre o que é certo ou errado. O fazer
profissional esta incorporado com as vivéncias adquiridas por cada profissional, ndo
S0 seus conhecimentos filosoficos, mas também seus valores culturais, o0 meio social
gue esté inserido, como a religido e a ideologia politica (BARROCO, 2001). A ética
esta relacionada em como as pessoas se comportam, sobre o que é considerado
correto ou incorreto para a sociedade. A ética é construida a partir dos valores e
costumes de uma sociedade, que vao moldar a forma como as pessoas agem e se
comportam no meio social.

Portanto, a ética faz as pessoas refletirem sobre suas proprias praticas,
guestionando as a¢des que acontecem no dia a dia. Agir de forma ética é seguir uma
linha de regras e condutas que sé&o utilizadas para organizar uma sociedade, sendo
aplicada no geral. Com relacdo a moral, ela se refere a forma como as pessoas se
comportam, baseada nos seus valores, costumes e crencas, a forma como cada
individuo age de uma maneira, seguindo o que acredita, que pode ser considerado
errado ou certo para a sociedade. A ética e a moral apesar de serem parecidas, sdo
diferentes, a ética € 0 que a sociedade dita como correto ou incorreto, todos devem
agir da mesma maneira, respeitando as regras e leis, ja a moral € a forma como cada
pessoa lida com suas acdes. Dessa forma, a ética e a moral se entrelacam, sendo
dificil para um profissional separar o que acredita ser o certo daquilo que é
considerado certo pela sociedade. No Servigo Social, os profissionais devem atuar de
forma ética, independente dos seus valores morais, sendo necessario que 0
assistente social tenha o Codigo de Etica profissional e Projeto Etico Politico como
norteador das suas ac0fes, respeitando assim, os valores e principios que o Servigo

Social defende. Conforme Barroco (2001):

[...] O Cddigo trata de dimensao pratico-operativa, tendo por eixo a defesa e
a universalizacéo dos direitos sociais e de mecanismos democraticos de
regulacado social. Sao precisamente estes 0s elementos centrais da ofensiva
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conservadora que, sob a elastica denomina¢éo de neoliberalismo, busca uma
nova legitimacdo para a dindmica do capitalismo tardio [...] (BARROCO,
2001, p. 205).

E necesséario que no campo de atuacdo e nos espacos sociais, 0 assistente
social se posicione de acordo o Codigo de Etica, respeitando os direitos humanos, a
diversidade, cidadania, liberdade de escolha, autonomia, equidade e a justica social,
sem fazer juizos de valores. Nessa perspectiva, o assistente social deve atuar visando
a garantia dos direitos das mulheres, como estéa regulamentado no Cédigo de Etica
dos Assistentes Sociais “reconhecimento da Liberdade como valor ético central e das
demandas politicas a ela inerentes — autonomia, emancipacéo e plena expansao dos
individuos sociais” (CFESS, 2012, p.23).

Sendo assim, o Servico Social como um curso voltado para a defesa dos
direitos humanos, tendo como principios a emancipacédo e autonomia do individuo,
independentemente de qualquer questao moral, e falar sobre aborto é também falar
sobre garantia de direitos. Nessa perspectiva, 0 CFESS manifesta que os profissionais
de Servigo Social devem atuar de forma ética de acordo com os principios do Cédigo
de Etica Profissional, visando passar para os/as usuarios/as as informacées
envolvendo a discussédo sobre aborto, orientando e esclarecendo sobre suas
consequéncias, de modo que a decisdo final seja da mulher, respeitando sua
autonomia e liberdade de escolha. O conjunto CFESS/CRESS reitera seu
posicionamento a favor da legalizacédo e descriminalizacdo do aborto, tendo em vista
gue os direitos reprodutivos da mulher sejam respeitados e garantidos em lei, para
gue assim, as mulheres tenham a garantia de que aborto seja realizado da melhor
forma possivel, ndo colocando sua vida em risco; os profissionais devem trabalhar

com o objetivo de garantir os direitos das mulheres.
CONSIDERACOES FINAIS

Com esse estudo foi possivel compreender a importancia que o movimento
feminista e de mulheres tem na luta pela descriminalizacdo e legalizagdo do aborto.
Nao basta apenas que o aborto seja descriminalizado, que as mulheres nédo sejam
punidas por interromperem a gestacdo, mas também que o aborto seja legalizado e
gratuito, para que, assim, as mulheres tenham acesso ao procedimento de forma legal

e segura nos servicos de saude, além de aprofundar o entendimento sobre os direitos
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sexuais e reprodutivos. O planejamento reprodutivo € um exemplo de politica publica

gue deve ser mais eficiente e acessivel no sistema de salude, pois segundo Nader,
Blandino e Macie (2007), um dos principais motivos da interrupcao da gestacao é a
gravidez ndo programada. Dessa forma, é necessario um planejamento reprodutivo
qualificado em conjunto com os servigcos de saude, mostrando a importancia do
mesmo, ndo apenas direcionado as mulheres, mas também a responsabilidade dos
homens nesse processo. Além da educacao sexual, é preciso apontar a importancia
do uso correto dos métodos contraceptivos, acesso aos servicos de saude, pois sO
assim sera possivel que o numero de mulheres que engravidam, sem estarem
preparadas, diminua.

E notdrio que a lei que pune as mulheres por ndo desejarem seguir com a
gravidez ndo é justa, pois as mulheres com condi¢des financeiras conseguem realizar
o procedimento em clinicas que possuem todo suporte necessario, com profissionais
da saude gqualificados, com seguranca, cuidado e higienizac&o, enquanto as mulheres
gue estdo em situacdo de vulnerabilidade recorrem a métodos arriscados, sem
seguranca, sem o acompanhamento meédico, deixando sequelas, como a infeccao,
nos piores casos, podendo levar ao 6bito da mesma; ressalta-se, ainda, que o SUS
fica sobrecarregado por causa dos pos—aborto. Dessa forma, a legalizacdo do aborto
evitaria a morte das mulheres, além de evitar a sobrecarrega do sistema de saude
com os abortos malsucedidos.

Portanto, esse estudo procurou analisar todas as problematicas do aborto
ilegal, sem fazer julgamentos preconceituosos acerca das mulheres que optam por
nao seguir com a gestacdo. O posicionamento do Servico Social é de extrema
necessidade, pois, além de atuar para a comunidade, os assistentes sociais estdo em
constante contato com os demandantes. Dessa forma, os profissionais podem
informar e orientar as usuarias acerca de seus direitos, fazer o acolhimento e a escuta
de forma qualificada, respeitando a autonomia da mulher. O conjunto CFESS/CRESS
levanta a bandeira a favor da legalizacdo do aborto nos seus encontros de discussao,
mas, para além da discusséo entre os profissionais do Servigco Social, € necessario
gue a discussao do aborto alcance a todas/os. Pois, é necessario que o assunto seja
tratado de forma responsével, respeitando a autonomia e emancipacao das mulheres,
com politicas publicas eficientes, colocando a temética na pauta do Estado, para que,

assim, os direitos sexuais e reprodutivos das mulheres estejam garantidos em lei.
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