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RESUMO

A saude sexual e reprodutiva das mulheres é uma questé@o que ainda contorna inimeros debates nas mais
diversas esferas — tanto politicas quanto juridicas, especialmente no que concerne a sua eficacia e efetivi-
dade no reconhecimento e tutela de direitos. Nesse sentido, o presente artigo tem como objetivo fomentar
algumas reflexdes no que tange a busca pelo reconhecimento ao direito a saide sexual e reprodutiva das
mulheres, envolvendo a previsdo e tratamento constitucional dispensado, no campo da saude publica, a
partir de uma dimenséo de didlogos constantes com o marco dos direitos humanos. Por meio de uma pes-
quisa bibliografica, de carater doutrinario, a revisdo narrativa discute o estado atual em torno da tematica,
com a selecéo dos trabalhos consultados de acordo com o ponto de vista tedrico no contexto abordado. A
pesquisa utiliza-se do método hipotético dedutivo ao propor uma hipétese para, somente depois, confirma-la
ou ndo. Assim, partira da hipotese que o direito a salde sexual e reprodutiva das mulheres brasileiras ndo
esta efetivamente reconhecido, primeiramente analisando o direito a salide na Constituicdo Federal de 1988
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e, na sequéncia, os direitos sexuais e reprodutivos das mulheres no Brasil, considerando a realidade atual
para confirmar ou ndo a hipdtese. Por fim, verifica-se que fomentar e potencializar os mecanismos legais e
as politicas publicas voltadas a saude sexual e reprodutiva das mulheres no Brasil continua sendo o grande
desafio da atualidade.

Palavras-chave: direitos humanos; direitos sexuais e reprodutivos; satide.

ABSTRACT

The sexual and reproductive health of women is an issue that still surrounds countless debates in the most
diverse spheres — both political and legal, especially with regard to its effectiveness and effectiveness in the
recognition and protection of rights. In this sense, this article aims to encourage some reflections regarding
the search for recognition of the right to sexual and reproductive health of women, involving the provision and
constitutional treatment given, in the field of public health, from a dimension of dialogues consistent with the
human rights framework. Through a bibliographical research, of a doctrinal character, the narrative review dis-
cusses the current state around the theme, with the selection of the consulted works according to the theoreti-
cal point of view in the approached context. The research uses the deductive hypothetical method to propose
a hypothesis to, only later, confirm it or not. Thus, it will start from the hypothesis that the right to sexual and
reproductive health of Brazilian women is not effectively recognized, first analyzing the right to health in the
Federal Constitution of 1988 and, subsequently, the sexual and reproductive rights of women in Brazil, consid-
ering the reality current to confirm or not the hypothesis. Finally, it appears that fostering and enhancing legal
mechanisms and public policies aimed at the sexual and reproductive health of women in Brazil continues to
be the great challenge of today.

Keywords: human rights; sexual and reproductive rights; health.

1. CONSIDERACOES INICIAIS

No campo dos direitos humanos, a questdo da saude é de extrema relevancia, sendo a
Constituicao Federal de 1988 pioneira, ao estruturar e organizar, tanto a saude publica quanto
a privada no Brasil, uma vez que os dois textos constitucionais anteriores, seja o de 1967 ou a
Emenda Constitucional n° 01/1969, somente tratavam da competéncia da Unido na defini¢cao
e execugao de um plano nacional referente a saude. A Carta vigente elevou a saude ao plano
dos direitos fundamentais sociais, especialmente em seus artigos 6° e 1964, atribuindo ao
Estado o dever de garantir o acesso a uma prestagao de qualidade, extensiva a todos, sem
discriminagao. A realizacao de tal direito é considerada um desafio da sociedade brasileira,
em razao das dificuldades encontradas na prestacao e efetivagao da sadde publica, que indis-
cutivelmente é um direito indispensavel no Estado Democratico.

Nesse sentido, o tema da saude sexual e reprodutiva de mulheres, relevante e atual no
Estado Brasileiro, tem ganhado notoriedade na atualidade, especialmente diante dos constan-
tes ataques as politicas publicas sob e sobre as diferentes dimensdes de género e sexuali-
dade - principais eixos abordados neste texto.

4 Art. 6° Sao direitos sociais a educagao, a salde, o trabalho, o lazer, a seguranga, a previdéncia social, a protegao a materni-
dade e a infancia, a assisténcia aos desamparados, na forma desta Constituigao.
Art. 196. A saude é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e econdmicas que visem a
reducdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as agdes e servigos para sua promogao,
protecgao e recuperagao.
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Assim, para construir a presente pesquisa, o problema orienta-se e pode ser sintetizado
na seguinte objecao: a saude sexual e reprodutiva das mulheres brasileiras esta efetivamente
reconhecida? E notével que a discuss&o recai sobre questo que ainda vigora nas pautas de
debates que circundam as mais diversas esferas — tanto politicas quanto juridicas e, nesse
interim, o presente artigo aponta como objetivo norteador algumas reflexdes pertinentes as
tensdes e ambiguidades envolvendo a previsao e o tratamento constitucional dispensado, no
campo da saude publica, a saude sexual e reprodutiva das mulheres, especialmente nas inter-
locugdes com o marco dos direitos humanos.

Por meio de um estudo bibliografico de carater doutrinario, seguindo o método hipotético
dedutivo, primeiramente sera feita uma breve andlise sobre o direito fundamental a saude
na Constituicao Federal de 1988. Seguindo, propde-se o estudo da construgao em torno dos
direitos sexuais e reprodutivos, com uma abordagem de seu reconhecimento entre os direitos
humanos, sua estruturagao e fundamentos, para finalizar com uma abordagem sobre a saude
sexual e reprodutiva das mulheres, analisando a existéncia de mecanismos garantidores de
acesso e exercicio desse direito no Brasil.

2. O DIREITO A SAUDE NA ORDEM
CONSTITUCIONAL BRASILEIRA

O direito a saude esta consagrado como direito fundamental na Constituicao Federal de
1988, considerado pertencente a um conjunto de valores bdsicos. Conforme Ferrajoli (2011)
sdo direitos fundamentais todos os direitos de ordem subjetiva, que concernem a todos os
seres humanos, enquanto iguais, sujeitos de direito. Assim, sao direitos universais no sentido
da quantificagdo universal da classe dos sujeitos que deles sao titulares.

Como os atingidos por esses direitos sao os individuos, a constitui¢ao atribuiu um signi-
ficado excepcional e uma atengao redobrada aos chamados direitos individuais, colocando-
-0s no inicio do texto constitucional, com a inten¢do de dar-lhes destaque especial para que
seja possivel observar a atribuicdo de um modelo extremamente democratico e social, pois
confere carater de igualdade aos atores atingidos pela Constituigao, a populagdo. (TOALDO;
BERGHAHN, 2014)

Segundo Roberta da Silva e Aline Marques (2015), sdo direitos fundamentais os que estéo
positivados nas Constitui¢coes, representam a expressao mais afeta a protegao constitucional
dos direitos dos cidadaos, ligando-se aos aspectos ou matizes constitucionais, internos, de
protecao, aqueles direitos do ser humano, reconhecidos e positivados na esfera do direito
constitucional positivo de determinado Estado.

Ainda relacionando a saude como um direito fundamental, hd necessidade de trazer ao
debate as palavras de Barroso (2007) dispondo que o Estado constitucional de direito gravita
em torno da dignidade da pessoa humana e da centralidade dos direitos fundamentais. A
dignidade da pessoa humana é o centro de irradiagao dos direitos fundamentais, sendo fre-
guentemente identificada como o nucleo essencial de tais direitos. Os direitos fundamentais
incluem: a) a liberdade, englobando a autonomia da vontade e o direito de cada um eleger
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seus projetos existenciais; b) a igualdade, envolvendo o direito de ser tratado com a mesma
dignidade que todas as pessoas, sem discriminagdes arbitrarias e exclusdes evitaveis; c) o
minimo existencial, que corresponde as condi¢des elementares de educagao, saude e renda
que permitam, em uma determinada sociedade, o acesso aos valores civilizatérios e a parti-
cipagao esclarecida no processo politico e no debate publico. Os trés Poderes — Legislativo,
Executivo e Judicidrio, tém o dever de realizar os direitos fundamentais, na maior extensao
possivel, tendo como limite minimo o nucleo essencial desses direitos.

Da mesma forma que o direito a vida, o direito a saude aparece como reflexo imediato da
dignidade da pessoa humana, como fundamento da Republica Federativa do Brasil, afastando
a ideia de supremacia das concepgdes transpessoalistas de Estado e Nagao, em detrimento
da liberdade individual (KOLLING; JABER, 2016).

Com a previsao no art. 6°, caput, da Constituicao Federal, a saude esta prevista como um
direito fundamental social, uma vez que se trata de um direito de todos e dever do Estado, reto-
mada no art. 196 quando resta estabelecido, em sentido amplo, que cabe ao Poder Publico
resguardar e garantir esse direito (SLAIBI, 2010).

Estando a saude na ordem constitucional, evidencia-se também como condi¢ao de direito
fundamental, podendo impor obrigagdes ao Estado, justamente pelo fato de constar no texto
constitucional como fundamental, inclusive com politicas de consolidagao do Sistema Unico
de Saude - SUS, da aplicagcdao minima dos recursos em saude e do dever geral de respeito
(TOALDO; BERGHAHN, 2014).

Ocorre que o direito a saude nem sempre foi reconhecido como um direito fundamental:

Esse status de direito fundamental somente foi dado a salide na Carta Magna
de 1988, que foi além de reconhecé-lo como tal, mas sim, estabeleceu as
bases para o Sistema Unico de Satde — SUS. No que tange & nomenclatura
direito fundamental pode-se dizer que essa foi construida a partir da partici-
pagdo, porque nao, inusitada, da populagao, cujo ensejo foi a tematica dos
direitos humanos, além do contexto social vivenciado na década de 80, que
era 0 momento ideal para a construcdao de um documento social e politico
(KOLLING; JABER, 2016, p. 79).

Para Toaldo e Berghahn (2014), o objetivo de se prestar servico a toda e qualquer pessoa
frente 8 demanda do texto constitucional fica evidenciado, tornando os direitos fundamentais
acessiveis a todos e a qualquer um. Observa-se a relevancia dada ao tema saude na Constitui-
¢ao, com previsao também em seu art. 197, no art. 198, inciso Il, quando trata do atendimento
integral, e no art. 196, in fine, do acesso universal e igualitario as agdes e aos servigos para sua
promocao, protecao e recuperagao.

Pode-se observar o direito a saude em diversos momentos na Constituicao Federal,
seja no plano de direito, no plano de dever de prestacao pelo Estado, no sentido amplo, de
Poder Publico, com eficacia direta e imediata, pois envolve subjetivamente outros direitos,
bem como o direito a vida. Além disso, em que pese 0s servigos publicos de saude sejam
concretizados por um sistema unico, a Constituicao Federal abriu margem para que a inicia-
tiva privada atue no setor, podendo a exploragao econémica dos servigos ocorrer de forma
complementar, quando o prestador de servigos de saude atua dentro das diretrizes do SUS, e
suplementar, sem vinculagdo direta com o SUS (KOLLING; JABER, 2016).
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A partir da previsao constitucional, a prestagao do servigo publico de saude nao esta res-
trita aos trabalhadores do mercado formal, sendo seu acesso universal e igualitario. O Estado,
como forma de efetivar essa gestao universal, organizou o Sistema Unico de Satde atribuindo
competéncia concorrente aos entes federados, ou seja, tanto a Unido como Estados e munici-
pios podem legislar sobre protegéo e defesa da saude, como prevé o art. 24, inc. Xll do texto
(PETERSEN, 2011).

No entanto, faz-se necessario salientar que, apesar de sua concretizagdo depender da
atuagao publica, representada pela Unido, Distrito Federal, Estados e Municipios, por meio
das politicas publicas, ao Municipio toca a responsabilidade da atencao basica em saude,
compreendida dentro do pilar da integridade (KOLLING; JABER, 2016). Ainda sobre a compe-
téncia salienta-se, nas palavras de Barroso (2007), que a atribuicdo de competéncia comum
nao significa que o propédsito da Constituicao seja a superposi¢ao entre a atuacao dos entes
federados, como se todos detivessem competéncia irrestrita em relagédo a todas as questoes,
pois isso, inevitavelmente, acarretaria a ineficiéncia na prestagao dos servigos de saude, com
a mobilizacao de recursos federais, estaduais e municipais para realizar as mesmas tarefas.
A solidariedade entre os entes federativos é justamente para tornar o servigo de saude mais
eficaz, ndo podendo ser restringido o direito do cidadao por falta de condigdes financeiras
pela administragdo publica, visto tratar-se de um direito fundamental que deve ser prestado
aqueles que necessitam.

No entanto, € comum encontrar certa dificuldade em abordar amplamente a dimensao
de saude, pois o texto constitucional ndo define especificamente o que vem a ser saude, colo-
cando em xeque a atuagao do judicidrio para efetivar os direitos a ela referentes. As criticas
a judicializagao excessiva das questdoes de saude se concentram nos riscos a legitimidade
democratica, na politizagao indevida da justica e nos limites da capacidade institucional do
judiciario (TOALDO; BERGHAHN, 2014).

Por outro lado, quando entra em debate o Sistema Unico de Satde, importante esclarecer
que este ainda gera muitos debates e controvérsias quanto ao seu funcionamento

Com a instituicdo do SUS, a equidade na saulde avangou principalmente no
que se refere a ampliagdo do acesso, criagdo e execugdo de novos progra-
mas; se ampliou a cobertura de inUmeros servigcos, porém ainda persiste a
desigualdade de acesso da populagéo ao sistema de salde. Persistem dife-
rengas de acesso, limites e oportunidades diferenciadas em virtude de crité-
rios seletivos e excludentes. O principio da universalidade tem contribuido
para a ampliagdo do acesso aos servigos de saude, porém nao tem criado
condicOes para o estabelecimento da equidade. Torna-se necessario, para
isso, a reformulagdo e adaptagdo de programas e agdes, objetivando equi-
librar a distribuigdo e a organizagdo de servicos conforme as necessidades
especificas de cada segmento social que apresenta um variado leque de
demandas, nem sempre percebidas e atendidas pelo poder publico (PREUSS,
2012, p. 287).

Sendo o Brasil um pais com grande dimensao territorial, torna-se realmente um desafio
atender as necessidades relativas a saude, mas sendo um direito fundamental e constitucio-
nalmente positivado, deve o Estado, buscar mecanismos para que as demandas sejam aten-
didas, independentemente de haver ou nao dificuldades de acesso aos servigos de saude. O
reconhecimento constitucional do direito a saude o insere no rol dos direitos fundamentais,
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mas considerando que o conceito de salde é aberto, a eficacia deste direito depende das
decisOes estatais que irdo regulamenta-lo e definir sua real protegéo (AITH, 2017).

Nesse sentido, com o objetivo de salvaguardar o direito a saude, a Constituicao Federal
traz diversos dispositivos que visam tutelar o direito a saude para garantir e preservar a qua-
lidade de vida da populagao, eis que, ja em seu Preambulo, destaca a indispensabilidade do
Estado democratico assegurar o bem-estar da sociedade. Notoriamente, dentro de bem-estar,
como uma das fung¢des do Estado, encontra-se a Saude Publica (KOLLING; JABER, 2016).

0 reconhecimento do direito a saude nao é um dado a priori, mas se constréi no cotidiano
das relagdes travadas entre os usuarios e as demandas, o Estado e a sociedade civil. Qualquer
direito universal, como direito de cidadania, requer que o Estado oferte servigos adequados,
0 acesso integral e diferentes niveis de atendimento, contemplando as demandas e neces-
sidades dos cidadaos (PREUSS, 2012). Logo, levando-se em consideragao este panorama
geral acerca da saude e seu reconhecimento enquanto direito, parte-se agora as reflexdes
gue permeiam a saude sexual e reprodutiva das mulheres, sob a retérica do reconhecimento
de direitos.

3. DO DIREITO A SAUDE SEXUAL E
REPRODUTIVA DAS MULHERES

Considerando a previsao constitucional mencionada, impende analisar a positivagao do
direito a saude, especialmente na seara sexual e reprodutiva das mulheres® brasileiras e, para
tanto, faz-se necessario destacar que a construgao de género e sua influéncia na garantia
de direitos. O entendimento de género derivou da ideia de que o masculino e o feminino nao
seriam acontecimentos naturais ou biolégicos, mas concepgdes socioculturais, uma vez que
0 sexo se localiza na biologia, na natureza, a0 mesmo tempo em que o género é uma criagao
social (SAFFIOTI, 2005). Entretanto, o elemento que diferencia homens e mulheres, verdadei-
ramente, ndo se baseia na distingdo biolégica, mas em um tipo de ocupacgao, pelo homem,
do maior espago do campo real e representativo da vida social e cultural, assimilando mais
inteiramente a indole contingente, na maior parte do tempo, das atribuigées costumeiramente
estabelecidas as mulheres (GEBARA, 2000).

0 género pode ser entendido como um elemento util para um exame historico, que expde
quatro componentes interligados, os quais auxiliam na percepgdao mais ampla das relagdes
de género (SCOTT, 2005). Primeiramente, invoca os atributos da mulher a contar de Maria e
Eva, simbolos paradoxais entre si, entendidos como luz e escuridao, purificagao e poluigao,
inocéncia e corrupgdo (SANTOS, 2010). O segundo elemento tem relagdo com o sentido de
homem e de mulher, definidos de modo taxativo e notério, em objecao binaria fixa. No que diz
respeito ao terceiro elemento, trata da ideia de rigidez conceitual, de tal modo que a represen-
tagdo binaria seria atemporal. Scott (2005) afirma que esse binarismo deve ser superado, bem
como a restricao do uso do género na organizagao de parentesco, pois 0 género nao é edifi-

5 Considerando que os estudos transfeministas reconhecem haver algumas especificidades sexuais e reprodutivas referentes
as mulheres e homens transsexuais, este estudo se volta as mulheres cisgénero.
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cado apenas nesse ambiente, mas também na area econémica e politica (SANTOS, 2010). O
quarto elemento representa a identidade subjetiva, isto €, o género preso a convicgodes, ima-
gens e simbolos (SANTOS, 2010).

Desde a formagao do Estado, do estabelecimento de hierarquias e classes sociais, 0s
homens visualizaram a vulnerabilidade feminina e passaram a usar das diferengas para sepa-
rar e dividir as pessoas em grupos (NIELSSON, 2020). Muitas dessas diferengas utilizadas
para classificar as pessoas sao biologicas, como, por exemplo, o sexo e a idade, enquanto
outras sdo criadas para demarcar e taxar as pessoas com base em questdes proprias (LER-
NER, 2019).

Uma das causas elencadas para a submissao feminina é a assimetria sexual em relagéo
aos homens, devido a maior forga fisica, velocidade, agressividade, e demais caracteristicas
que os tornaram cacgadores e provedores de alimentos, fazendo com que fossem mais valo-
rizados e honrados do que as mulheres em suas tribos, caracterizando-as como seres mais
frageis e vulneraveis (LERNER, 2019). Entretanto, é por meio de um contexto ontolégico, eco-
ndmico, social e psicoldgico que se esclarece os dados biolégicos, uma vez que o corpo e as
suas limitagées nao bastam para definir as mulheres, ou enquadra-las como seres mais fra-
cos. Dentre as limitagdes trazidas pelos homens, encontra-se a inferioridade fisica, psiquica,
a menstruacao, entre outros fatores tidos como “naturais” e que condicionam as fraquezas
femininas (BEAVOIR, 2019).

Nesse sentido, o contrato social é precedido por um contrato sexual, a partir da subor-
dinagcdo da mulher ao homem, uma vez que a sociedade foi criada a partir de um contrato
patriarcal e que, em decorréncia disto, ha a exclusao feminina na mais variadas instituicoes
sociais. Assim, a mulher passou a ter as fungdes de criada e esposa, tornando-se escrava do
prazer do homem e mero instrumento de reproducdo (PATEMAN, 1993).

A identidade das pessoas € o resultado de todas as normas, disciplinas e costumes que
sao impostos, interferindo nas esferas reprodutiva, social e na participagao ativa de novos
processos de constituicdo de identidades. Dessa forma, ao se obter uma identidade, con-
sequentemente havera uma subordinagao das pessoas em relagdo ao poder e padroniza-
¢Oes sociais, surgindo uma espécie de opressao, que ainda é mais fortemente reconhecida
no género feminino (FOUCAULT, 1988). Partindo desse eixo tematico, discute-se a protegdo
dos direitos sexuais e reprodutivos das mulheres, acompanhando as questdes populacionais
e feministas desde a década de 1960.

Os direitos reprodutivos referem-se, resumidamente, ao direito de decidir livre
e responsavelmente sobre o nimero, o espagamento e a oportunidade de
ter filhos, bem como o direito a ter acesso a informagédo e aos meios para
a tomada desta decisdo. Ja os direitos sexuais dizem respeito ao direito de

exercer a sexualidade e a reproducao livre de discriminagéo, coer¢ao ou vio-
léncia (MATTAR, 2008, p. 61).

0Os movimentos de mulheres, em especial o movimento feminista, foram precursores das
demandas acerca dos direitos sexuais e reprodutivos, primeiramente, em consonancia com
a ideia de natalidade. Nota-se que, independentemente das formas de lutar pelos direitos
femininos, os movimentos de mulheres e feministas tinham como principios e se baseavam
(ainda baseiam) no direito a igualdade, a autonomia pessoal e a integridade corporal (COR-
REA; PETCHESKY, 1996).
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Com a transformacgéo social, a emancipagao feminina suscitou — e continua suscitando
— muitas discussdes, envolvendo a igualdade almejada pelas mulheres, maternidade, deter-
minismo bioldgico, direitos sexuais e reprodutivos, elementos essenciais para entender a pre-
méncia de tratamento igual em sociedade (SCHWARZER, 1988).

Na cultura ocidental, quem nasce com um corpo de mulher deve se submeter ao cédigo
moral da maternidade (TIBURI, 2014). Ao longo da histéria as mulheres reivindicam a liber-
dade sobre o préprio corpo, buscando desconectar a razao de sua existéncia da maternidade,
tida como um atributo sob o qual ndo é possivel optar, sendo que o reconhecimento do direito
de decisdo foi um acontecimento importante no século XX (DEL RE, 2009). O controle dos
corpos é instituido pelo Estado, de acordo com sua discricionariedade, afirmando um poder
que esta na maquina estatal e ndo no individuo (FOUCAULT, 1999). A questéo da sexualidade
esta mais ligada a sociedade, a qual regula e modela o sexo conforme a discricionariedade do
Estado, principalmente no que diz respeito as taxas de natalidade e mortalidade, por meio do
dispositivo da reprodutividade (NIELSSON, 2020).

Desde o inicio do século XX, asseverou a demanda por emancipagao sexual e pela reali-
zacao pessoal da mulher, afastando a moral tradicional, a imposi¢cao da maternidade, a pos-
sibilidade de uso de contraceptivos e demanda pela revisao da legislagao punitiva ao aborto
(SCHWARZFISCHER, 1988). A maternidade deixou de ser o Unico horizonte e a ndo materni-
dade passou a ser uma realidade com o maior acesso a pilulas anticoncepcionais, nos anos
1960 (FOUGEYROLLAS-SCHWEBEL, 2009).

A sexualidade da mulher é controlada por muitas regras e o debate feminista demonstrou
que o patriarcado, como cultura e como relagdes sociais, atrelava a sexualidade da mulher
na administragdo da sua capacidade de reprodugédo, sendo a familia o maior instrumento de
controle (PAOLI, 1985).

A moderna revolugdo no campo da contracepcao disponibilizou para as
mulheres métodos de controle da natalidade que elas podem usar indepen-
dente do apoio de seus companheiros. Mas as mulheres pagaram um prego
por esta independéncia. Elas tiveram que assumir as inconveniéncias envol-
vidas, como o fato de o companheiro transferir para a mulher o papel e a res-

ponsabilidade da contracepgao, que passou a ser considerado um assunto
de mulher (COOK; DICKENS; FATHALLA, 2004, p. 16)

A Conferéncia Internacional sobre Populagdo e Desenvolvimento, que aconteceu no
Cairo, em 1994, foi decisiva no reconhecimento dos direitos sexuais e reprodutivos como
parte dos direitos humanos, intimamente ligados ao bem estar social e a igualdade de género,
sendo que a presenga maci¢ca dos movimentos sociais e de mulheres levou o debate a um
novo patamar. Em 1995 ocorreu a IV Conferéncia Mundial sobre a Mulher, em Pequim, refor-
¢ando as discussoes e definindo mais claramente a relagao entre sexualidade e reprodugao
(CAMPOS; OLIVEIRA, 2009).

Os dois documentos consensuais, assinados nas Conferéncias, reconhecem claramente
a integralidade desses direitos especificos como direitos humanos, englobando um leque de
direitos que estdo inseridos no campo dos direitos sexuais e reprodutivos (CAMPOS; OLI-
VEIRA, 2009).
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No momento em que os movimentos de mulheres apresentam suas reivindi-
cacoOes dentro de um marco de direitos, afirma-se um patamar minimo sobre
o qual devem sustentar-se as relagdes sociais. Exige-se do Estado e, por-
tanto, das instituicdes do Poder Publico, garantias para que todas e cada uma
das pessoas possam exercer livremente seus direitos sexuais e reprodutivos,
situados no marco politico-conceitual dos direitos humanos (CAMPOS; OLI-
VEIRA, 2009, p. 36).

O estabelecimento do paradigma dos direitos sexuais e reprodutivos representou uma
resposta aos movimentos feministas, pela libertagao da violéncia patriarcal promovida con-
tra os corpos femininos e pelo controle da sexualidade (WICHTERICH, 2015). Tais direitos
foram reconhecidos como direitos humanos, representando o resultado de reinvindicagoes
dos movimentos feministas, estando relacionados a questdes envolvendo familia, filiagao,
concepgao, entre outros costumes e praticas sociais (PEGORER, 2016).

A explicacdo tradicionalista concentra-se na capacidade reprodutiva femi-
nina e vé a maternidade como a maior meta na vida das mulheres, definindo,
assim, como desviantes mulheres que nao se tornam maes. Considera-se a
fungdo materna uma necessidade da espécie, uma vez que as sociedades
nao teriam conseguido chegar a modernidade sem que a maioria das mulhe-
res dedicasse toda a vida adulta a ter qOue criar filhos. Assim, vé-se a divisdo

sexual do trabalho com base em diferencas biolégicas como justa e funcional
(LERNER, 2019, p. 43).

A liberdade para exercer a sexualidade e a reproducdo é igualmente determinante e
encontra-se na mesma dimensao da vida humana. Nesse sentido, reconhecer que a mulher
tem autonomia sexual implica em assegurar que seu exercicio seja desvinculado da reprodu-
cdo (CAMPOS; OLIVEIRA, 2009).

Os Direitos Reprodutivos sao constituidos por principios e normas de direitos
humanos que garantem o exercicio individual, livre e responsavel, da sexua-
lidade e reproducdo humana. E, portanto, o direito subjetivo de toda pessoa
decidir sobre o nimero de filhos e os intervalos entre seus nascimentos, e ter
acesso aos meios necessarios para o exercicio livre de sua autonomia repro-

dutiva, sem sofrer discriminagao, coergao, violéncia ou restricdo de qualquer
natureza (VENTURA, 2009, p. 19).

O direito a liberdade reprodutiva relaciona-se com a autonomia corporal e a integridade
fisica, encontrando fundamento na dignidade humana, liberdade, seguranca e privacidade indi-
vidual. O direito a autodeterminacao reprodutiva implica no reconhecimento de que as mulhe-
res podem realizar suas proprias escolhas sexuais e reprodutivas (CAMPOS; OLIVEIRA, 2009).

0 fundamento dos direitos reprodutivos esta nos principios constitucionais e sao direi-
tos fundamentais, bastando uma interpretacao da Constituigéo para a sua afirmagéao. Ainda,
o Estado brasileiro se responsabiliza internacionalmente com o cumprimento dos compro-
missos estabelecidos quando assina documentos internacionais de direitos humanos, res-
pondendo pela sua violagdo. Dessa forma, ha uma dupla obrigatoriedade na observancia de
tais direitos, a Constituicdo e os instrumentos internacionais de direitos humanos (CAMPOS;
OLIVEIRA, 2009).
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Considerando que o corpo feminino é um local de operacionalizagdo da submissao e
opressao, as propor¢des da precaugao com a salde da mulher igualmente se manifestam nas
intercessdes focadas para esse corpo, estabelecidas pelo papel que a sociedade, de forma
hegeménica, decreta: mae e reprodutora. E com essa perspectiva que se oficializam as pri-
meiras providéncias em relagao a saude da mulher: maternidade e ciclo gravidico-puerperal,
no qual a sexualidade da mulher esta reduzida a posi¢ao de reproducado. As pesquisas a res-
peito do corpo feminino sao determinadas, unicamente, levando em conta a fase reprodutiva
(SOUTO, 2008).

E possivel encontrar na literatura vérias concepgdes com relagdo a saude da mulher,
com conceitos mais restritos que debatem apenas a biologia e a anatomia do corpo feminino,
outros mais amplos, que consideram os direitos humanos e demandas associadas a cidada-
nia. Na perspectiva mais restrita, o corpo da mulher é enxergado somente na sua incumbéncia
reprodutiva e a maternidade torna-se a primordial caracteristica. A saude da mulher demar-
ca-se em relagdo a saude materna ou a inexisténcia de moléstia relacionada ao método de
reprodugdo bioldgica, sendo suprimidos os direitos sexuais e as questdes de género (COE-
LHO, 2003).

Compreendendo esta evolugao, Villela (2020) aponta que, nas décadas finais do século
XX, a disseminagdo dos programas de controle da fertilidade implementados nos paises
pobres e as altas taxas de mortes evitaveis, causadas pelo descaso na oferta dos demais cui-
dados de saude, além dos contraceptivos, instigaram o movimento internacional pela saude
das mulheres na busca de novas propostas. Neste contexto, segundo a autora, surge o con-
ceito de saude reprodutiva, apontando para o conjunto minimo de condi¢des que garantam a
mulher que o ato de reproduzir, ou a escolha por nao reproduzir, ndo se constituam em risco
de vida ou em dano a sua saude. A “ideia de saude reprodutiva busca romper com a ideia de
reproducdao como um dever, ou destino feminino, para situa-la como um direito. Entendida
como um direito humano basico, a reprodugdo (sem riscos ou coergdes, é evidente) deve
estar garantida pelos Estados e Governos” (VILLELA, 2020).

Quando se trata de saude sexual e reprodutiva € comum identificar reservas arbitrarias
de direitos e liberdades. Nessa perspectiva, a Conferéncia Mundial de Populagéo e Desen-
volvimento, no Cairo, no ano 1994, representa um passo significativo com relagdo aos dos
direitos humanos, saude sexual e reprodutiva. Restaram estabelecido que, nagdes de todas as
regides e culturas, que utilizem politicas e programas de contengao do aumento populacional,
e diferentes providéncias limitadas a realizacdo da sexualidade e reprodugdo humana, com
a finalidade de progresso do cendrio econdmico e social, infringem os direitos das pessoas,
principalmente, das mulheres (VENTURA, 2009).

0 documento assenta a compreensao de que a saude sexual e reprodutiva é um direito
humano e que a paridade entre géneros € um componente crucial para o avanco da qualidade
de vida, o desenvolvimento sustentavel e digno, instituindo conceitos, atitudes e objetivos
para adesdao de politicas e medidas que concedam a ampla execugao dos direitos humanos
(VENTURA, 2009).

Neste sentido, importante se faz mencionar a definicado contemplada pela Organizagéao
Mundial de Saude — OMS, a qual define que:
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A salde reprodutiva é um estado de completo bem-estar fisico, mental e
social, em todos os aspectos relacionados com o sistema reprodutivo e as
suas funcbes e processos, e ndo de mera auséncia de doenca ou enfermi-
dade. A saude reprodutiva implica, por conseguinte, que a pessoa possa ter
uma vida sexual segura e satisfatéria, tendo autonomia para se reproduzir e
a liberdade de decidir sobre quando e quantas vezes deve fazé-lo. Implicito
nessa ultima condicéo esta o direito de homens e mulheres de serem infor-
mados e de terem acesso a métodos eficientes, seguros, permissiveis e acei-
taveis de planejamento familiar de sua escolha, assim como outros métodos
de regulacdo da fecundidade, de sua escolha, que ndo sejam contrarios a lei,
e o direito de acesso a servigos apropriados de saude que deem a mulher
condigOes de atravessar, com segurancga, a gestagao e o parto e proporcio-
nem aos casais a melhor chance de ter um filho sadio. Em conformidade com
a definicdo acima de saulde reprodutiva, a assisténcia a satude reprodutiva é
definida como a constelagdo de métodos, técnicas e servicos que contribuem
para a salde e o bem-estar reprodutivo, prevenindo e resolvendo problemas
de saulde reprodutiva. Isso inclui também a salde sexual, cuja finalidade é a
intensificacdo das relagdes vitais e pessoais e ndo simples aconselhamento
e assisténcia relativos a reproducao e a doencas sexualmente transmissiveis
(item 7.2, Relatério da Conferéncia Internacional sobre Populagdo e Desen-
volvimento das Nagbes Unidas, setembro de 1994). (ORGANIZAGAO MUN-
DIAL DE SAUDE apud VENTURA, 2009, p. 76)

Ainda, vale mencionar o documento da Conferéncia de Pequim (1995), o qual renova os
compromissos do Cairo e prossegue, instituindo um padrao de interferéncia que oferega asso-
ciacOes de equidade e de reciproca aceitagdo entre os géneros (paragrafo 96); restrinja os
abortos e pondere a viabilidade de reestruturar as leis que estabelecem sanc¢des contra as
mulheres (paragrafo 106 j e k); fomente o ingresso a informacao, educagdo e aos meios para
melhoria da salde sexual e reprodutiva, inclusive técnicas para esquivar gestagdes nao plane-
jadas (paragrafo 106 k); oportunize segurancga, diminuindo o abuso, exploragao e trafico sexual
(paragrafo 107 q); permita o acesso das/os mais jovens aos programas de educacgao, orienta-
¢ao e assisténcia sexual, certificando o direito a privacidade, a confidencialidade, ao respeito
e a concordancia anunciada, autbnomo dos direitos e deveres dos incumbidos pela sua obser-
vancia (paragrafo 93, 107 e) (CONFERENCIA DE PEQUIM, 1995 apud VENTURA, 2009).

Nesse contexto, a saude reprodutiva envolve um conjunto de métodos, técnicas e servi-
¢os que interfere no bem-estar das pessoas pela prevencao e solugao de problemas de saude.
O conceito de saude reprodutiva também inclui a saude sexual, cujo proposito é a melhoria
da qualidade de vida das pessoas e das relagdes pessoais, indo além da orientagdo e do
tratamento quanto a reproducéo e a doengas sexualmente transmissiveis (COOK; DICKENS;
FATHALLA, 2004).

Nas palavras de Villela (2020), é importante considerar a distingdo entre “salde da

nou

mulher”, “salde reprodutiva” e “saude sexual”, uma vez que esta ndo repousa apenas na refe-
réncia ao suposto objeto ou fungao que direciona a agao, considerando que “mulher”, “repro-
ducao” ou “sexo” ndo sao objetos naturais, mas culturalmente construidos e transformados.
Cumpre destacar que a emergéncia de cada um destes termos no vocabulario de individuos
envolvidos com a conquista de autonomia das mulheres tem uma historicidade e marca o

posicionamento ativo de muitas mulheres na construcao dessa historia.
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0 conceito de saude integral da mulher, por exemplo, visa estabelecer que as mulheres
sejam sujeitos, ndo meros objetos de reproducao, a fim de contrapor a ideia de saide mater-
no-infantil. A formulagédo de saude reprodutiva, que sucede a proposta de saude integral da
mulher, envolve o espacgo de praticas de saude, além da ideia de reprodu¢cao como direito, ndao
como dever. E, por sua vez, a proposta de saude sexual inclui o livre exercicio da sexualidade
como essencial a autonomia feminina (VILLELA, 2020). Neste sentido, o conceito de salude
sexual englobaria as anteriores, tanto quanto demarcaria uma mudancga de olhar e de pers-
pectiva em relagao as mulheres, como sujeitos fisicos e sociais.

A tematica, portanto, ndo se resume a preocupac¢ao com a saude fisica, devendo ser con-
siderada essencial para o desenvolvimento e observancia dos direitos humanos. Trata-se de
um aspecto fundamental na vida das mulheres, pois a falta de um acesso seguro a servigos de
qualidade expde a saude reprodutiva das mulheres a morte, danos durante o parto, a gravidez
nao desejada ou a doengas sexualmente transmissiveis (COOK; DICKENS; FATHALLA, 2004).

A Constituicao Federal foi consequéncia de uma enorme disputa politico social que dis-
pos com a presenga decisiva dos movimentos de mulheres, tornando-se um simbolo politi-
co-normativo na darea dos direitos fundamentais, com indubitavel relevancia para os direitos
reprodutivos. A Constituicao brasileira estabeleceu uma nova referéncia regulamentaria no
campo dos direitos fundamentais e sociais, com menc¢ao expressa a dignidade, a liberdade,
a autonomia (reprodutiva), a salde, ao ingresso aos procedimentos contraceptivos e tecnolo-
gias reprodutivas disponiveis, ao direito a informagao, dentre outros, decretando os modernos
preceitos juridicos para a saide das mulheres. Esses contemporaneos direitos definidos nos
principios e garantias fundamentais passam a nortear todos os poderes, servindo de guia
para a composi¢ao das politicas publicas governamentais e para a elei¢do de métodos de
criagdo das leis (CAMPOS; OLIVEIRA, 2009).

Dessa forma, foram modificados procedimentos e concepg¢des em relagcdo a saude
reprodutiva, programas de planejamento familiar foram certificados a partir de definigoes
como maternidade segura, necessidades insatisfeitas das mulheres para contracepgao e a
possibilidade de escolha livre, para mulheres e casais, entre diversos meios e dispositivos
anticoncepcionais (WICHTERICH, 2015).

As mulheres tém mais riscos na regulacao da fecundidade do que os homens.
Pretendia-se que os contraceptivos fossem usados pelas mulheres para que
elas pudessem controlar ao maximo suas escolhas, sua fecundidade, sua
sexualidade, sua salde, e consequentemente e suas vidas. Contudo, o pla-
nejamento familiar pode ser, e vem sendo usado por governos e por outros

atores, como um meio de controlar e ndo de empoderar as mulheres (COOK;
DICKENS; FATHALLA, 2004).

A analise é primordial para conduzir as acdes de saude da mulher, principalmente, como
um desafio que assimila a politica de saiude como direito humano e o controle social, de
acdo popular, como lugar de criagdo e consolidagdo da cidadania (SOUTO, 2008). As mulheres
passam a ser compreendidas como individuos participantes na atencao a saude, para quem
a maternidade deve ser uma escolha, ndo uma incumbéncia, visto que o livre exercicio dos
direitos sexuais e reprodutivos das mulheres se sujeita ao acesso a servigos de saude de
qualidade, que disponibilizem recursos de prevencgao as doengas sexualmente transmissiveis
(DSTs) e métodos contraceptivos.
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Deve-se destacar que as mulheres representam a maioria da populagao brasileira, sendo
as principais usufrutuérias do Sistema Unico de Saude - SUS, correspondendo a uma parcela
social indispensavel para as politicas de salde, ndo apenas pela sua relevancia em termos de
numeros, mas, principalmente, em razéo das historicas diferengas entre homens e mulheres
que continuam provocando debate. Além disso, fatores como raga/etnia e cenario de miséria
aumentam os contrastes e devem ser ponderados na criagao e realizagdo de mecanismos
de atuacdo governamental nesta area (OBSERVATORIO BRASIL DA IGUALDADE DE GENERO,
2021), pois a interseccionalidade esta presente nas interagoes e marcadores sociais rela-
cionados ao acesso as politicas de saude pelas mulheres, diante dos multiplos fatores de
opressao, dentre eles raca ou etnia, classe social, capacidade, os quais se relacionam entre si,
destacando que o racismo, 0 sexismo e as estruturas patriarcais sao inseparaveis, levando a
exclusdo de diferentes formas .

O direito a saude esta previsto na Constituicdao de 1988, sendo responsabilidade do
Estado permitir o acesso aos servigos para seu fomento, tutela e reabilitacao. O direito das
mulheres a saude deve ser prestado de forma global, levando em conta que nao devem ser
reduzidas as fungdes reprodutivas, uma vez que sao seres independentes, merecendo total
acesso a tais servigos, associados ou nao a maternidade. Considerando essas premissas,
impende observar a falta de efetividade de tais direitos diante da insuficiéncia de politicas
que garantam, desde a dignidade menstrual, responsavel por condenar milhées de pessoas
gue menstruam, inclusive mulheres, a exclusao social, laboral ou educacional, a violéncia obs-
tétrica, representada pela violéncia fisica ou psicoldgica sofrida por mulheres quando procu-
ram servicos de saude na hora do parto, além da dificuldade na realizagao de abortos ou no
acesso a reprodugdao assistida pelo SUS.

Como visto, os direitos reprodutivos encontram fundamento nos principios constitucio-
nais e a simples interpretagdo conforme a Constituicdo basta para a sua afirmagao. Nesse
sentido, ao assinar documentos internacionais de direitos humanos, o Estado brasileiro se
responsabiliza internacionalmente com seu cumprimento, respondendo diante da comuni-
dade internacional se violar tais compromissos. Ha, portanto, dupla vinculagdo em relagéao a
eficacia dos direitos reprodutivos, uma em face da Constituigdo e outra em razédo dos instru-
mentos internacionais de direitos humanos (CAMPOS; OLIVEIRA, 2009).

O Estado brasileiro tem dupla fungdo no que concerne a saude. A fungéo
de provedor, que envolve a prestagao de servigos gratuitos e universais de
assisténcia a saude, inclusive, sexual e reprodutiva, no ambito do SUS; e de
regulador, estabelecendo leis e regulamentagao administrativa para o acesso

aos bens e servigos de saude em geral, e ndo s6 no sistema publico de saude
(VENTURA, 2009).

Apesar dos avangos legais e conquistas feministas, o acesso aos servigos publicos de
saude de qualidade e o exercicio da autonomia reprodutiva ndao sao uma realidade no pais.
Mulheres ainda sofrem com a falta de legislacdo, a discriminagao e a timida atuagao dos
poderes constituidos para a implementacao de seus direitos fundamentais. Para sua com-
pleta implementagdo o Estado brasileiro deve cumprir as determinagdes constitucionais e
internacionais, fazendo da saude reprodutiva das mulheres uma prioridade.
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4. CONSIDERACOES FINAIS

A tematica que circunda o reconhecimento de direitos pertinentes a saude sexual e repro-
dutiva de mulheres ganhou avangos no Legislativo e no Judiciario, todavia, ndo progrediu o
suficiente para atender as demandas, especialmente evidenciadas e derivadas dos insisten-
tes ataques e precarios investimentos as politicas publicas voltadas as dimensdes de género
e sexualidade.

A saude, com a promulgagéao da Constituicao Federal em 1988, alcangou outro patamar e
um novo significado, qual seja, de direito fundamental social, além de ser também um direito
humano, devendo ser prestado a todos, de forma universal e igualitaria pelo poder publico -
logo, ndo se fez distingdo alguma quanto ao género e a sexualidade dos seus destinatarios.

Para alcancgar o objetivo proposto neste artigo, fez-se uma breve andlise sobre o direito
fundamental a saude na Constituicdo Federal de 1988, evidenciando seu reconhecimento e
aplicagdo com a criacéo do Sistema Unico de Saudde a fim de permitir sua realizacdo e acesso
universal. O segundo tépico, apresentou uma constru¢ao em torno dos direitos sexuais e
reprodutivos, destacando seu reconhecimento entre os direitos humanos, sua construgao e
fundamentos, considerando que tais direitos se contrapde as mais variadas formas de subor-
dinacgao e controle do corpo feminino, seja pela familia, sistema de saude, sistema juridico ou
pelo proprio Estado.

Por fim, verificou-se que o Brasil assumiu uma série de compromissos relacionados a
saude sexual e reprodutiva das mulheres, tanto no plano nacional como internacional, devendo
criar, estimular e fortalecer politicas publicas para que possa cumprir os objetivos estabeleci-
dos nesta seara.

Essencialmente, foi possivel observar que o grande desafio continua sendo fomentar e
potencializar os mecanismos legais e as politicas publicas para que seja alcangado o exerci-
cio a saude sexual e reprodutiva das mulheres no Brasil. Discutir os desafios e os modos de
enfrentamento a tal tematica pressupde uma agao conjugada e, em especial, uma aposta no
tempo atual e para os tempos que virdo. Mais do que nunca é preciso articular intervengdes
que de fato (e de direito!) contribuam com a transformagéo social do pais. Ainda, é fundamen-
tal a ampliagao e interlocugao entre outros movimentos sociais e setores da sociedade, para
contribuir com um debate publico que fortalega os fundamentos e o entendimento de que os
direitos sexuais e reprodutivos das mulheres, sua legislagao e politicas de implementacgao,
sao medidas para a consolidagao dos direitos humanos e o fortalecimento da sociedade.
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