ELIANE PORTES VARGAS

A figueira do inferno:
oS reveses da identidade feminina

1 Areprodugdo humana
tem sido delimitada em
tomo de gestagdo, parto,
aleftamento, confracep-
GGo e controle populaci-
onal. Parece, no entanto,
que tais investimentos
ndo descortinam demais
aspectos da reprodugdo
ainda hoje considerada
um processo eminente-
mente bioldgico ou notfu-
ral, e extemo as relagdes
soclais. Sobre crescimen-
to populacional e mu-
dangas nos padides de
fecundidade, ver Berqué
& Loyola {1984), Berqud
(1989 e 1991).

2 De maio a agosto de
1998, o tema anticon-
cepgaoffertiidade/fecun-
didade atingiu o 1° lugor
de ocupagdo de espago
nos quatro maiores didri-
os do pais (Folha de S.
Paulo, Jornal do Brasil, O
Estado de S. Paulo, e O
Globo), com 47,1%, se-
guido de clonagem/

Esta andlise circunscreve-se em tomo da atiibuigdo de
sentidos ao corpo sexual e reprodutivo, sob a ética de mutheres
pertencentes as camadas populares que recomem ao sevigo
publico de saude & procura de tratamento médico para engra-
vidar. Tem-se como objetivo compreender as légicas
ordenadoras das representagdes soclals acerca da fertiidade/
infertilidade enfatizando os aspectos relacionais de género.
Considera-se para tal que a concepgdo € uma experniéncia
corporal significativa para as mulheres e inscreve-se na ordem
simbdlica.

A existéncia de debates, sempre polémicos, em tomo
da reprodugdo humana ndo é exatamente uma novidade.
Uma vasta produgdo de estudos de diferentes objetos aborda
diretamente ou alude de algum modo & temdtica da repro-
dugdo’. No cendrio soclal atual, as relagdes complexas entre
sexuadlidade e reprodugdo emergem configuradas a partir de
novos temas, como 0s Novos Modos de procriagdo e as no-
vas tecnologias reprodutivas (NRT), atualizando antigos deba-
tes. As novas descobertas cientificas, abundantemente explo-
radas pela midia? e visivels através do desenvolvimento tec-
nolégico e das realizacdes da ciéncia, anunciam grandes frans-
formagdes nos processos de reprodugdo blolégica e nas con-
cepgdes do corpo. No entanto, tais avangos precisam ser mais
bem examinados, pois parece que apenas aparentemente o
surgimento de novos modos de procriagdo e sua insergdo na
prética social estariaom associados ao desenvolvimento dos
conhecimentos técnicos e cientificos®. Andlises dos usos da
tecnologia em saude permitem vislumbrar a ocoréncia de um
estreitamento das relagdes entre sexualidade e reprodugdo,
apesar de a blotecnologia médica ter possibllitado o sexo sem
procriagdo (contracepg¢do) e a procriagGo sem sexo (reprodu-
¢do assistida)?.

O tema especifico das NTRs, na dtica das mulheres, ndo
é contemplado neste estudo. No entanto, pondera-se ser ne-
cessério um olhar atento ao crescente desenvoivimento e difu-
s@o das NTRs, que podem alcangar rapidamente os diversos
segmentos sociais, a exemplo de outras tecnologias no campo
da satde. A relevancia de se estudar os efeitos da tecnologia
na reproducdo consiste em se conhecer suas relagdes com o
desejo de filhos, pois ai estd implicado, entre outros, um discur-



tecnologia genética,
com 18,0%; e esterlida-
de/infertiidade, com
2,3%. Ver ComissGo Cida-
dania e Reprodugdo
(1998).

3 Héritier (1985) percebe

na base de nossas con-
cepgdes sobre procria-
¢Go algumas constantes
ou invarlantes bioldgicas.
Mudangas nos modos de
conceber, por mais sofis-
ticadas que sejam
(exceto a clonagem),
ndo podem inventar no-
vos modos de fiiag&o.

4 As socledades intervém

nos diferentes momentos
do processo reprodutivo
— colto, gravidez, parto,
aamamentagdo, nime-
10 @ socializagdo das cri-
angos. Enfre os elemen-
tos que comandamialin-
fervengdo estdo “as for-
maos de organizagdo so-
cial, a divisdo sexual do
frabalho, os sistemas de
representagdo e as con-
cepgdes a respeito das
formas das relagdes en-
fre os sexos”. Ver Loyola
(1992).

5 Dentre as mulheres que
comparecem ao sevico
de salde chama a aten-
GGo um nimero significa-
tivo de adolescentes que
1ém cormo objetivo engra-
vidar. Comumente consi-
derada ‘precoce’, tal de-
manda merece uma in-

6 As mulheres formulam
demandas de atendi-
mento vinculadas & ma-
neira pela qual, em nos-
sas socledades, a fungdo
procriadora da ‘fémea’ é
tratada pelo sistema mé-
dico (Tubert, 1996; Chatel,
1995).

7 No concelto ampliado
de fecnologia encontra-
se incorporada tanto a

so médico normativo em relagdo & matemidade. Agregado a
este fator encontram-se os aspectos sécio-econdmicos
determinantes da assisténcia e do tratamento da infertiidade.

O que se convencionou chamar infertilidade inscreve-
se nos processos de medicalizagdo da sexualidade e da re-
produgdo, prevalecendo, a exemplo de outros eventos relati-
vos & saude sexual e reprodutiva, um ponto de vista biomédico
na abordagem do tema. Assim, o comparecimento das mu-
theres ao servigo publico de salde em busca de confirma-
¢do de gravidez (Vargas, 1992)° se caracteriza por um deter-
minado tipo de solicitagdo para atendimento meédico expres-
so como fratamento para engravidart. Nesse evento, ndo
necessariamente ligado a doengq, vé-se reforgado o fato de
a ‘auséncia de filhos' ser fratada como uma patologia médi-
ca, bemcomoa gravldez e o parto, que se associaram his-
toricamente no Ocidente & verdade cienhflcc e atecnologia
médica (Duarte & Leal, 1998).

No que conceme ao universo deste estudo, algumas ob-
servagdes devem ser feitas em relagdo tanto ao recorte analti-
co quanto ao material empirico aqui utiizado. Pimeiramente
ndo é objefo central dessa reflexdo a andlise das relagdes entre
desenvolvimento fecnolégico e corpo feminino. Nosso objetivo
consiste em estudar os significados atribuidos & infertiidade e &
auséncia de filhos por mulheres das camadas populares. Cabe
destacar que a designagdo ‘camadas populares’ aqui adota-
da-encontra apoio na produgdo tedrica, a exemplo das fomnu-
lages de Duarte (1986) sobre a categorizarGo de ‘classe traba-
lhadora’. Nessa perspectiva, pautada no pressuposto de um
holismo metodoldgico, a denominagdo ‘classe trabathadora’ €
mais sustentdvel para designar o pdlo que se encontra mais
afastado de nossas proprias representagdes, ou seja, o uso do
termo ‘classes populares’ comporta uma imprecisdo maior para
essa designagdo. Ressalte-se que o autor pondera que o uso
de termo tao impreciso na atualidade se justificaria pela dificul-
dade de se delimitarem as fronteiras desses espagos culturais
(Duarte, 1998, p. 14).

Em segundo lugar, ¢ uma opgdo interessante investigar a
Stica de mulheres de camadas populares, clientela dos servi-
¢os publicos de salde, considerando determinados fatores que
espelham o contexto social desse segmento tais como: (1) o
tipo de acesso a recursos de saldde e procedimentos médicos
favoréveis & reprodugdo’; (2) sua exclusdo das tecnologias de
ponta, como a fertilizagao in vitro (FIV) e as NTRs; (3) © momento
atual da demografia brasileira, caracterizado por uma expressi-
va queda da ‘taxa total de fecundidade’; (4) os efeltos de uma
complexa conjuntura institucional voltada nas Ultimas décadas
para a garantia dos direitos reprodutivos e 0 acesso a
contracepgdo (Paism,1983). Tais fatores reunidos conferem
especificidade Gs camadas populares, cula percepgdo compo-
ral e formulagdo de demandas por culdados de saude encon-



idéla da forma fisica
quanto a da processuak:
"A tecnologia nGo é ape-
nas uma colegdo de ar-
tefatos fisicos. E aplica-
¢do objetiva do conheci-
mento organizado” (Ban-
1a, 1989, p. 9).

fram-se conformadas ndo sd por seus aspectos simbdlicos
atinentes a esse segmento, mas também por suas condigdes
materiais de existéncia.

Este estudo alcanga as mulheres no momento em que
elas recorrem qo servigo de saude a procura de recursos medi-
cos propiciadores da concepgdo. Dito de outra forma, a repiro-
dugdo, como uma dimens&o corporal central no discurso femi-
nino, expressa no desejo de ter filhos, encontra-se reforgada num
momento em que as mulheres buscam satisfazer uma deman-
da que evidencla seus compos de procriadoras. Ainda assim,
vale ressaltar aimportancia do potencial reprodutivo como cen-
tral na constituig@o do corpo que se liga a identidade femining,
como se pretende evidenciar na andlise que se segue. Discus-
sbes atualizadas sobre as novas formas de interveng@o médica
na reprodugdo indicam a necessidade de se levar em conta a
escassez de pesquisas de natureza sociolégica sobre 0 tema,
além do fato de ndo serem ainda conhecidas as representa-
¢oes e as principais categorias de referéncia para se lidar com
a auséncia de filhos (Corméq, 1998q). Dessa forma, em que pese
a vasta produgdo de andlises que aludem & reprodugdo, ob-
serva-se a existéncia de lacunas que deixam & margem os sen-
tidos outros produzidos nos discursos sobre © corpo em que se
tem como ponto central a demanda por filhos por intermédio
da tecnologia médica.

Enquadramento teédrico

Na andlise do significado atribuido & infertiidade, preten-
de-se compreender a percepgdo das mulheres sobre a ausén-
cia de filhos e a ndo concepgdo no contexto da relagdo conju-
gal e da familia. Descreve-se a/s categoria/s com /s qual/ais as
mulheres se representam; as repercussées da auséncia de filhos
na relagdo conjugdl, na familia de origem e na vizinhanga; os
recursos acionados no enfrentamento de tais repercussoes; as
referéncias e opinides relevantes no universo familiarfiocal; a inter-
pretagao ferminina sobre as atitudes e opinides do parceiro ares-
peito dessa questdo. Busca-se, assim, caracterizar, por meio dos
valores subjacentes as relagdes familiares, como se inscreve no
discurso feminino o desejo de fer filhos, de modo a captar as
construgdes ideais em tomo da familia, do casamento e das re-
lagdes entre os géneros. Destaca-se ainda a percepgdo das
mulheres do ‘diagndstico’ e das alttemativas de solugdo, como
adogdes e atitudes derivadas de prdticas religiosas.

Tais interpretacdes sGo contempladas na perspectiva do
género, para que se possa conhecer os modos pelos quais esse
grupo atibui significagdes sociais & constituigéo de sua identida-
de, conforme formulado por Heilbom (1993, 1994, 1998). Basea-
da na proposicdo dumontiana da universalidade da hierarquia
como ordenamento do mundo social (ver Duarte, 1986), Heilbom
(1998) investiga as possiveis razdes da constante estrutural de



8 Aqui sGo resenhados os

frabalhos de Abreu Filho,
Almeida, Costa, Dauster,
Lins de Barros, Rocha,
Helibom, Velho e da pié-
pria autora.

assimetria na montagem das relagdes entre os géneros, Por esse
prisma, procura-se aqui descrever a positividade dos aspectos
culturais e simbdlicos inscrttos na demanda por filhos, enfatizando
no discurso feminino a alocagao de afiibutos especificos a cada
um dos sexos. Na abordagem das relagdes entre os géneros, o
que posiciona um sujeito num detemminado mundo social é um
conjunto de marcas socials que conformam o processo de ela-
boracdo das identidades sociais (Hellbom, 1996). Nessa concep-
¢do subjaz a idéla de ‘construgao’, na qual a ‘modelagdo da
pessod’ se instiful em dimensdes referidas a atiibutos classificatérios
do suletto (estratificagdo social, idade, género efc), & insergdo
desses atibutos no campo das significagdes socials e & expres-
sGo de valores reveladores desse pertencimento por meio dos
significados atibuidos & aticulacdo da imagem de si e na rela-
¢Go com o outro (Hellbom, 1996, p. 137).

Sabe-se que na dimensdo reprodutiva do corpo, inscrita
no plano dos valores e das prdticas, opde-se interioridade femi-
nina a exterioridade masculina. Considera-se que homens e
mulheres (mas principalmente elas), ao recomerem aos servigos
de saude de forma diferenciadaq, refletem a existéncia de uma
l6gica especffica presente na configuragdo simbdlica da de-
manda por filhos. Busca-se aqui caracterizar em que medida a
demanda por filhos € reveladora de marcas de distingGo na
produgdo das identidades e como a auséncia de filhos expde
publicamente caracteristicas fisico-morals de mulheres e homens
(Duarte, 1986). Desse modo pretende-se entender a légica das
regras que constituem a moralidade do grupo estudado, o que
em termos analiticos comresponde a entender como s@o
demarcadas fronteiras simbdlicas com relagdo a outros grupos
ou identidades socals. Com base na produgdo tedrica que con-
templa esse problema analitico, acata-se que ainsténcia fami-
liar ocupa um lugar de relevancia na organizagdo dos grupos
sociais' (Durham, 1983), em particular na constituicdo das iden-
tidades em grupos populares (Duarte, 1987; Sarti, 1996). Salem
analisa o fema resenhando parte da literatura sobre a familia
em camadas médias, examinando argumentos que buscam
explicar a tensdo entre os principlos individualistas e hierdrquicos
taduzida pelo confiito, presente nos segmentos ‘modemos’, entre
‘mudar’ e ‘permanecer’ (Salem, 1985)8. Tais questdes constitu-
em um eixo analitico importante quando se considera os gran-
des desafios da compreensdo da constituicdo dos sujeitos nas
socledades complexas.

Parte-se aqui do pressuposto de que a demanda por filhos
emerge atravessada por discursos que se inscrevem no plano
normativo do discurso social da matemidade e no plano dos va-
lores e das prdticas dos sujettos no agenciamento desses even-
tos. Pondera-se ainda que, embora a reprodugdo se apresente
hole para os sujeitos como uma opgdo, por estar dissociada da
sexudlidade por meio das técnicas confraceptivas e conceptivas,
ela recoloca em questdo, de foma pemanente, a familia. E



9 A ‘infertiidade’ tem
uma configuragao dificll,
com diagnésticos médi-
COs e critérios pouco pre-
cisos enquanto catego-
ria; Quanto a isso, ver
Coméa (1998b) e
Handwerker (1995).

10 Foram reaqlizadas 12
entrevistas, semi-estrutu-
radas, com mulheres
que, de maio a julho de
1988, buscaram (pela pri-
meira vez) intervengdo
médica ambulatorial
COMo fecurso & concep-
¢Go. Algumas Informa-
goes obtidas — como
tempo de unido conjugal,
existéncla de filhos na re-
lagdo atual @ nas anter-
ores, oconéncia de abor-
to e 0 tempo de espera
para a gravidez atual —
ndo serdo analisadas nes-
te trabalho.

11 Elas s§o do sublrbio
ou de municipios adja-
centes ao do Rio de Ja-
neiro, todas casadas,
com idades de 23 a 37
anos. Sao cinco domeésti-

apesar de se verificar a existéncia de tfensdes na atualidade, dentro
do nicleo conjugal, isso nGo significa um “enfraquecimento da
familia enquanto modelo” (Salemn, 1985, p. 40-41). Ao contrdrio, a
prépria intensidade dos conflitos em tomo da instéincia familiar,
segundo Durham (1983), confima de modo vigoroso sua impor-
tancla. Dessa foma, a temdtica familiar se impde e conduz a
interpretagdes em detemninada diregdo, em que onde a familia
€ tomada como uma Instituicdo fundamental de socializagéo,
que agrega valor as diversas posicdes ocupadas pelos sujeitos
na estrutura social. No entanto, a essa formulagdo consensual
entre os autores somam-se discorddinclas que parecem ser mals
numerosas no que se refere as mudangas e fransformagdes da
familia na sociedade atual (Durham, 1983; Figueira, 1986; Velho,
1987, p.79-87. DaMatta, 1987, p. 115-136).

O universo do estudo

No universo soclal aqui privilegiado, os elementos presen-
tes na percepgdo feminina do que se chama Infertilidade®
convergem com énfase aos aspectos simbdlicos. Exigem, des-
ta forma, a utilizagéo de critérios outros além dos estitamente
vinculados a caracteristicas sécio-econdmicas do universo em
questdo. Mesmo ndo sendo indiferente ao local de residéncla
desse segmento, & sua insergdo no mercado de frabalho, ou &
sua exclusdo em relagdo a tecnologia de ponta — indicadores
que, embora insuficientes para dar conta de sua visGo de mun-
do, definem sua posigdo na estutura social —, este frabalho
ndo tem a intengdo de tragar exaustivamente o perfil
socioecondmico das mulheres que recorem ao ambulatério
com a demanda de fratamento para engravidar.'®

Num primeiro momento, a organizagdo preliminar dos
dados fomeceu uma caracterizagdo geral do grupo de infor-
mantes' . Num segundo momento, identificaram-se as ques-
tdes mais reveladoras da moralidade do grupo, dos seus mo-
dos de ver, dos conflitos que caracterizam a ndo concepgdo
como um problema. Verificou-se também o agenciamento por
parte dos sujeltos envolvidos em estratégias para lidar com a
auséncia de filhos ou mesmo, como se verificou em alguns
casos, para lidar com alimitagao/intenupgdo (voluntaria ou ndo)
do ciclo de fertilidade.

Confomne & indicado, privilegiou-se a abordagem das 1a-
20es dlegadas para se ter filhos, associodas a valores presentes
nas relages familiares, conjugals e de género. Levantou-se dessa
forma um conjunto de elementos e de referéncias ao universo lo-
cal em que se enconfram destacadas as concepgesfiiepresen-
tagbes associadas & fertiidade/infertiidade, bem como as prdti-
cas e estratégias utiizadas para o enfrentamento do ‘problema’.

NGo poderia deixar de ser mencionada, em pinciplo, mes-
mo que de forma breve, a delicadeza do momento das entrevis-



cas, uma faxinelra, uma
auténoma (confecgdo),
uma professora, uma
dona de casq, uma cos-
tureira e duas que pres-
tam servigos gerais em
empresas; s trés 1ém vin-
culo empregaticio. Os ca-
samentos duram de um
a dez anos. $6 duas Ja ti-
veram filhos, uma jé feve
um aborto. A espera pela
gravidez atual varia de
dois meses a dez anos.

12 Para Bourdieu (1995, p.
146-147) as emogodes
corporals podem surgir
mesmo fora de situagdes
ndo exigldas: “sGo fomas
de reconhecimento ante-
cipado do preconceito
desfavor@vel”. NGo se re-
move o peso do habifus
pelo simples esforgo da
vontade.

13 Sobre o atendimento
psicoldgico nas classes
frabalhadoras, ver Ropa &
Duarte (1985). Tradicional-
mente predomina uma
légica voluntarista na
apreensdo dos fendme-
nos relacionados a vida,
sexualidade e morte,
donde o relativo alcance
das agdes preventivas.
Sobre as imagens do cor-
o sexual e reprodutivo e
os discursos de videos
educativos, ver Vargas &
Siquelra (1999).

tas. Observou-se a expressdo de um elevado grau de sofimen-
fo' e fambém de ‘constrangimento’ resultante da experiéncia de
‘nGo conseguir engravidar’, a qual esteve presente no decorrer
da entrevista e atravessou o discurso da demanda por filhos'2.

A expresso de sentimentos como ‘'medo’ e “fisteza’ e a
‘vergonha’ e 0 'nervoso’ que emergem em meio a um conjunto
de valores que se ligam & pessoa — certamente com sentidos
particulares nesse grupo — € reconente na nanativa femining.
Estd especialmente presente no discurso das mulheres que ain-
da ndo tém filhos ou que nunca engravidaram, ao descreverem
diversas sttuagdes de Interagcdo, estejam estas relacionadas co
atendimento nos servigos de saldde ou no contexto das relagoes
familiares e de vizinhanga. Notou-se dinda no grupo estudado a
proeminéncia de valores diferenciados dos chamados segmen-
tos médios, no que conceme &s razdes para se querer filhos.

O assunto sobre o qual elas se dispunham a falar e a ouvir
fol considerado como uma *feridinha’; ao se tocar nele ‘vail-se)
ali na ferida’. Era o indiclo de que um certo cuidado deveria ser
tomado. Geralmente foram entrevistas. conformadas por um
certo fipo de tensdo, diluida apenas mediante as refeténcias
das informantes a sua dedicagdo aos cuidados com as crian-
¢as da familia — sobrinhos, enteados, irMmados etc. Estes, consi-
derados como as ‘alegrias’ da casa, ocuparam um lugar privi-
legiado nas narrativas. Em alguns casos ocorreram manifesta-
goes de divida ou ambivaléncia quanto & prépria capacidade
de assumir ‘responsabilidade’ na criagdo das criangas.

Cabe registrar que uma das entrevistas ndo pbde ser rea-
lizada, pois a informante n&o se sentia em condi¢des de falar
sobre ‘qualquer assunto’, dizendo-se ‘muito nervosa’ com a ocor-
réncia de um mal-estar fisico. Foram recorrentes os estados
emocionais alterados, resultantes de diversas situagdes de inte-
ragdo, como ‘falar’ ou ‘tocar’ no ‘assunto’ com outras pessoas,
ou mesmo ‘ir & consulta médica’. No comparecimento & con-
sulta, a manifestagdo desse estado € expressiva: ‘fico nervosa’,
‘atordoadd’, ‘preocupadd’, ‘uma pilha’, ‘com vergonhd’, ‘em
estado de depressdo’. Em outra ocasido fol manifestado por
parte de uma das informantes, apds a entrevista, um temor
quanto & possibllidade de estar sendo submetida a mais um
tipo de avaliagdo, uma nova investigacdo, que no seu enten-
der teria natureza *psicolégica’ sobreposta & médica'. As de-
mais informantes se referiram & entrevista como um momento
de dlivio, na medida em que puderam se expressar em relagao
aum assunto muitas vezes guardado como segredo, ‘trancado
em sefe chave’ — mexer na ferida ‘magoa a pessod’, ‘'deixa a
pessoq até triste’.

Gravidez e filhos

Chamou muito a atengdo o nimero de mulheres que
dizem ‘ficar sozinhas’ em casa. Em conseqléncia, arazéo para



quererem ter filhos seria a necessidade de ‘terem uma compa-
nhia’, como afimado por Edna e Maria Valda:

Ah, eu acho que é super bom, sabe, ter um filho pra fer
uma companhia. Eu acho que é bom fer filho.

Eu tenho s6 0 meu marido. Ele val frabalhar, eu flco em
casa sozinha. EntGo por isso eu quero fer um filho. (...) NGo
ficar sozinha. Tem sempre aquela certa preocupagdo de cul-
dor dos filho.

Essa afimativa surge, em alguns casos, no discurso de
mulheres sem vinculo de trabalho fora do dmbito doméstico. O
fiiho ocuparia, assim, um espago ocioso no cotidiano e evitara
a soliddo dentro de casa. Na percepgdo femining, a falta do
que fazer no dmbito doméstico se deve a saida do marido para
o frabalho: “eu fico sozinha em casa o dia todo. Ele trabalha e
estuda de noite, né?". Mas € na descrigdo do cotidiano, na
definigdo das tarefas rotineiras do casal que se vislumbra uma
verdadeira encenagdo dos sentidos. No depoimento de Rosanaq,
sobressaem as posi¢des marcadas do feminino e do masculi-
no (mulher limpa, homem conserva) ao descrever minuciosa-
mente os afazeres domésticos e a organizagdo da casa:

Porque em casa, por mais que seja urm casal, sempre
tem alguma coisa pra fazer, mas é que tem horas também
que ndo tem. Porque ele é uma pessoa que conserva fudo
limpo. Ele é muito limpo mesmo, mulfo limpo. Se ele enfra na
casq, ele limpa o pé. Se ele tora o banho dele, ele pega a
toalha dele, estende pra secar, fudo direifinho. O prato que
ele come, &s vezes eu estou ocupada, ele lava. NGo flca um
prato na pia. Eu tenho mania de limpar. Acabou de almogar,
eu limpo tudo. Quando eu vou fazendo © meu aimogo, eu J&
vou limpando. Eu tenho essa mania de fudo limpinho. Entéo,
ele até conserva. Ele nGo é desses homem que acaba de
comer entdo nGo lava um copo, essas coisa. Entdo, é o tipo
de coisa que entdo as vezes nGo dd nem trabalho. Porque se
fosse um homem até porco, né, ai eu la ter muito mais servi-
¢0 ainda pra fazer, né? Mas ele conserva limpa também. Ele
conserva, ai Gs vezes nGo tem é noda pra fazer. E j& com
uma crianga, crianga J& vai dar mais um pouquinho de fra-
balho, né, pra gente.

« A existéncia do filho, na percepgdo das mulheres, supriria
um ‘vazio’, uma ‘falta de ocupagdo’; aém de tomar-se uma
distragdo, dissiparia uma certa monotonia que se abate sobre
o casal e a casa. Cuidar de outras criangas da familia ocupa
um pouco esse lugar da existéncia feminina no dmbito do pri-
vado. Mesmo aquelas que frabatham fora do contexto domés-
fico alegam soliddo: A gente quase ndo sal. Entdo fica assim
aquela... os dois dentro de casa. E chato. Se tivesse uma crian-



14 Pora uma andlise mais
completa das valoragdes
diferenclais nas posicoes
dos filhos na familia, ver
também Duarte (1986). p.
190,

¢a Ja agita mais a casa...”

Subjocente & necessidade de se ter um filho, perpassa ain-
da a idéia de uma relagdo de ‘natureza’ mais pemmanente e
duradoura com ele, a qual se confrapde & relagdo conjugal,
conceblda como tempordria, proviséria e predestinada &
teminalidade:; *Marido ndo € prd vida toda. Mas, filho é, né?". O
valor atiibuido ao filho encontra ressondncia na andlise de Salem
(1980) a respefto das figuras de amparo e da experiéncia de
abandono em 17 mulheres moradoras da favela da Rocinha, no
Rio de Janeiro. O *filho eleito’ como figura de amparo ao nicleo
familiar, particulamnente & mulher, ganha um sentido que extra-
vasa o0 amparo econdmico stricto sensu, e tem uma vantagem
em relagdo ao marido: “amor de filho nunca acaba e amor de
homem é sempre passageiro” (Salem, 1985, p. 87-89)'. Na nar-
rativa das mulheres vé-se ainda a vontade de ter filhos apoiada
na idéla de reproducdo familiar e de continuidade de valores
geracionals aprendidos. A iImportancia ¢ indicada pela necessi-
dade de se repassar o que se aprendeu, "porque é de geragdo
em geragdo, né?" A descrigdo do que se concebe como ideal
de familia revela os valores subjacentes as razées alegadas:

Ja estou J& com 30 anos, quero ter uma companhia,
né? Quero fer uma companhia pra mim. Tem que ter uma
companhia. Né? Porque depols que estd taludo, val embora,
né? Mas pelo menos enquanto estd pequenininho, né? {...)
Que nem na minha mée. Minha Irmd@, essa de 21 anos, que
pegou, engravidou novinha. Ela estd morando com a minha
mae. Ela, 0 morido e os dois filhos. E, ds vezes, eu vou pra
visitar a minha maée, fico rés, quatro meses. O meu Irmé&o
estd com 22 anos, mora com a minha mae. E tem a menor,
de 15. Quer dizer, a familla nGo se separa. Estd sempre fodo
mundo I4. {...) Quando o gente perder a nossa mae, a gente
val ficar todo mundo perdido; porque tudo é mamde.

A familia consta como referéncia importante na constru-
¢80 das identidades, tanto nas camadas médias — Individua-
listas — quanto nas populares — fradicionais (Salem, 1985). O
que diferencia esses dols universos € que nos segmentos em
que o valor individuo é prevalente a construgdo das indentidades
ocofre mais pelo confraste do que pela similaridade. Isso signifi-
ca que os sujeftos pertencentes a esse segmento ndo despre-
zam por completo os vinculos de consangtiinidade e afinidade,
mas relativizam sua importéncia (Velho, 1987). Trata-se de um
universo em que predominam os valores ligados ao individuo, a
felicidade, ao prazer, que se opdem & relagdo com a familia
de origem. Particularmente no grupo estudado a referéncia ao
universo familiar se iImpode, e sua relevancia recal na manuten-
Gdo dos lagos com a famiia de origem.



15 Quase todas as infor-
mantes recorreram ao
Ambuiatério de Esterilida-
de em busca de ‘frata-
mento para engravidar'.
As excegdes foram uma
portadora de doenga
auto-imune (LUpus), orien-
tada a fazer laqueadura
tubdria, e uma mae de
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16 As razbes enumera-
das para o tratamento
sGo: (1) nGo ter engravida-
do mesmo sem uso de
método contraceptivo,
ou fazendo com uso irre-
gular (sem figor), ou ain-
da apds ter interompido
0 Uso; (2) nunca ter engra-
vidado depois de um
aborto; (3) problemas de
owulagdo; (4) historia de
gravidez tubdria e Iregu-
laridade menstrual.

Conjugalidade e familia

Os motivos alegados pelas mulheres para recorrer a ava-
liagdo e tratamento médicos pemnitermn apreender a prevaléncia
de uma desconfianga sobre a existéncia de algum ‘problema’
que as mulheres informam ndo saber ainda precisar e que im-
plica numa grande expectativa em tomo dos exames € da
opini@io dos médicos's. Vdarias questdes subjozem &s razdes
alegadas para a busca do tratamento, como tentaremos ana-
lisar. A explicagdo para a ndo-ocoréncia de gravidez e a pro-
cura por indicios da causa do ‘problema’ ocorem comumente
através de sinais corporais, como as alteragdes de ordem gineco-
obstética (menstruagdo, ovulagdo, mioma, gravidez tubdria,
aborto) ou mesmo o uso inegular de métodos confraceptivos’®.

Vale ressaltar que quase nenhuma referéncia explicita ds
possivels alteragdes fisioldgicas dos homens foi feita. Antes de
aventar qualquer possibilidade de alteragdo fisioldgica mascu-
lina, a percep¢do feminina agencla a ocoréncia de gravidez e
filhos nas outras mulheres de seu parceiro, em relagdes conju-
gais ou extraconjugais anteriores.

No nivel simbdlico, a infertilidade masculina, em oposi-
¢do a feminina, ndo ganha forga de explicagdo, na percep-
¢&o das mulheres, por aspectos intemos e fisiologicos, que po-
deriam vincular o masculino ao interior, a elementos explicativos
de dentro do corpo. Ao contrario, o reconhecimento da
infertiidade masculina ocorre pela utilizagdo de pardmetros si-
tuados fora do como, percebidos na esfera publica, onde a
fertilidade de um homem pode ser fraduzida por sua capacida-
de de engravidar outras mulheres. Dito de outra forma, nas re-
presentacdes de género presentes no discurso feminino emer-
ge um diferencial a ser demarcado pelas oposigdes dentro/
fora do corpo, como esquematicamente proposto por Bourdieu
(1995) na divisdo do frabalho entre os sexos. A vinculagdo do
copo feminino & reprodugdo bioldgica e social, que condiciona
sua inserg&o no mundo social & esfera do privado, do intemo, j&
fol amplamente analisada. Cabe porém destacar que prevale-
ce, na percepgdo das mulheres, a delimitagdo desse ‘proble-
ma’ como fendmeno fisico e intemo, portanto feminino, a partir
do qual se constata a exterioridade masculina frente & reprodu-
¢Go e vé-se reforgada a ja reconhecida invisibilidade da ester-
lidade propriamente masculina. De fato, segundo Hétitier (1985),
em quase todas as sociedades a esterilidade é uma responsa-
bilidade das mulheres. Concebida como ‘infelicidade bioldgi-
ca supremd’, a esterilidade masculina em nossa sociedade s6
fol reconhecida hd pouco tempo pois, por definicdo, o esper-
ma era fértil. Na sociedade Samo, por exemplo, todos os casos
de esterilidade sdo imputados as mulheres, e a esterilidade
masculina, dissociada da impoténcia — o ‘pénis moneu’ é de-
nominag@o do homem estéril —, ndo é reconhecida (Héritier,
1978). Dessa forma ndo sdo casuais os grandes investimentos



17 O reduzido investi-
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vos voltados ao controle
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(1983).

em tecnologia médica e servigos voitados & mulher no que
conceme a eventos relacionados & fecundidade e G reprodu-
¢Ao tGo prevalentes na medicina modema’.

Em melo &s explicagdes relacionadas as alteragoes fisio-
l6gicas do corpo observa-se que as mulheres, que em geral
ndo mencionam a existéncia de disturbios fisioldgicos dos com-
panhelros, ndo ignoram, porém, a possibilidade de oconéncia
de disttrbios também no compo dos homens: “alguém tem al-
gum problema, ou eu ou ele”. Elas também ndo ignoram que
0s homens, eles préprios, suspeitam de sua infertiidade: “eu acho
que ele acha que € com ele”. Mas a assertiva feminina “eu
tenho certeza [de] que o problema é meu” é mais reconente,
mesmo quando ainda ndo existe efetivamente diagndstico
meédico, o que acontece na maioria dos casos.

No émbito da relagdo conjugal compreende-se ndo ser
fortuita a efetivagdo do primeiro passo, sempre feminino, em
dire¢Go ao tratamento meédico. Assim como, por oposigdo, a
insistente recusa masculing, identificada pelas mulheres, em se
submeter a exames e avaliagdes médicas. Esse comportamento
distintivo encontra ressondncia na andlise de Knauth (1998) que,
ao identificar a percepgdo feminina em relagdo a AIDS, consta-
ta que as mulheres apreendem a doenga como um fenémeno
de ordem fisica e extemna, enquanto para os homens ela ganha
um sentido de ordem moral e intema. Segundo sua andlise, essa
peicepgdo se caracteriza no nivel simbdlico das representagdo
de género, como uma Inversdo hierdrquica. Isso explicaria a
recusa masculina na manuteng&o de acompanhamento mé-
dico periédico, uma vez que os efeltos da AIDS se fazem sentir,
nos homens, primeiramente num nivel moral, intemo, por ser ‘a
doengd’, no plano dos valores, identificada como pertencente
& esfera do privado.

Isso faz pensar em muitas derivagdes no que diz respeito
¢ infertiidade no contexto das relagdes conjugais. O estimuio
o tratamento por parte do homem pode ocorrer quando a
suspelta recal sobre ela ou sobre ele, indistintamente. No entan-
to, mesmo quando existem indicios de fecundidade favoraveis
& mulher, como no caso de ela ja ter filhos, continua sendo
prerrogativa feminina 0 comparecimento inicial ao ambulaté-
rio. Pode ocorrer até mesmo uma aparente iniciativa masculi-
na, conforme se observa no depoimento de Rosa, que tem dois
filhos de relagdo conjugal anterior & cujo marido ndo tem filhos.
Alnda nesse caso o ‘esforgo’ € atribuigdo feminina.

[Ele] flca me cobrando: *Vocé nGo quer, vocé parece
que ndo se esforga.’ Eu falel: 'NGo, néo é se esforgar, é por-
qQue eu nGo posso ter filho, Légico, com tratamento talvez eu
engravido. Entdo, vamos ver se vock... se eu vou conseguir ou
ngo.’ Ai, vem me puxando. Eu falo que ndo venho mais [ao
ambulatério], e ele: Val sim. Vocé val sim I&'. Me acorda
cedinho. Eu finfo que nG&o vou levantar e ele: ‘Val, levanta. Va-



mos embora, nGo desanima ngo.’ Eu falel: 'Ih, vamos embora
entdo’. Eu me arrumo e venho.

No émbito conjugal, falar ou silenciar sobre o ‘problema’
ganha sentido e maior énfase em relagdo a localidade e as
relagdes familiares e de vizinhanga. Existe uma certa disposi-
¢Ao da maioria dos casals no sentido de ndo falarem, entre si,
sobre o assunto enquanto estdo ‘correndo os médicos’. A pos-
tura de ‘'ndo falar no problema’ em geral € mantida no contex-
to das relagdes familiares ou da vizinhanga, onde se identifica
a existéncia de ‘controle’, ‘cobranga’, apesar do reconheci-
mento do apoio da familia; “a familia, normalmente a familia
sempre apdia”. O argumento principal dirigido aos familiares
ou as ‘colegas’ da vizinhanga, para justificar a demora da gra-
videz, apdia-se no préprio fratamento médico ‘para ver se con-
seguem’ engravidar.

Minhas colega, as que pode ter filho e 1ém 4, fala as-
sim: Vocé jé vemn fazendo tratamento j& hd bastante tempo e
ndo conseguiu ainda? E o mesmo controle na familia. Como,
na vizinhanga, todas que me conhece, fodo mundo pergun-
ta quondo € que eu vou ter um fitho, por que eu h@o tenho
ainda, se eu quero... Eu explico, né?: ndo, eu estou fazendo
tratamento prd ver se eu consigo, né? :

Aqui mais uma vez é preponderante a atitude feminina
de quebrar o siléncio e responder &s indagagdes, mesmo sem
indicagdo ou diagndstico médico esclarecedor sobre a néo
concepgdo. Na maioria das vezes essas indagagdes sGo nu-
merosas e implicam numa série de constrangimentos de que
as mulheres tentam se desvencithar. Ao homem cabe ‘nGo falar
nada’, 'ndo responder’, ‘abaixar a cabega’. As mulheres sGo
‘mais abertas’, 0s homens ‘mais fechados’, principalimente para
falar ‘desses assuntos.’

Essa percep¢do feminina da atitude masculina frente s
cobrangas da familia e da vizinhanga € fundamental para que
se possa compreender o porqué da responsabilidade das mu-
Iheres pela auséncia de filhos na relagdo conjugal. Para elas, os
homens, além de ficarem tristes e preocupados, sentem ‘vergo-
nha’, evidenciando o quanto sdo atfingidos moralmente, uma vez
que parece tratar-se da negagao da prépria masculinidade.

Na configuragdo de valores particulares & classe trabalha-
dora ubana, conforme Duarte (1987), ‘vergonha’ constitui-se em
medida de avaliagdo da pessoq, bem como ‘respeito’ e 'juizo’.
Assim, no constrangimento a que homens € mulheres se véem
submetidos mediante a auséncia de fihos, encontra-se um com-
prometimento de ordem moral que atinge as identidades mas-
culina e feminina. Nota-se, porém, que a demanda por filhos é
reveladora de marcas de distingdo na producdo da identidade
masculing, e que a auséncia de filhos expde publicamente ca-



18 Pode-se pensar a
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tal (Duorte & Leal, 1998).
E também como ‘doen-

(Chatel, 1995).

racteristicas fisico-morais dos homens (Jardim, 1995). A auséncia
de filhos, nesse contexto, atinge diretamente a moradlidade desse
segmento, posto que ela subverte a ordem familiar ("¢ gostoso
ter ciianga em casa e, em familia pequenaq, crianga faz falta™) e
altera 0 comportamento das pessoas, que ficam ‘perturbadas’.
‘Perturbagdo’ e ‘vergonha’ surgem como categorias explicativas
dos efeitos da auséncia de filhos nas frajetdrias individuais de ho-
mens e mulheres desse universo (Duarte, 1986)'¢. Os fragmentos
a seguir, dos depoimentos de Rosana, a respeito da atitude da
cunhadaq, e de Roseli, sobre a ind e o marido (que ndo tem
filhos), sGo llustrativos do que se quer dizer aqui:

E vou ser até sincera. As vezes, eu fico até com vergo-
nha. Porque as vezes eu fico pensando assim: serd que... Um
exemplo, uma suposiggo... A pessoa.... Como minha cunha-
da. Teve Irés fithos, tem até um bebé agora de trés meses,
né? A, ela deixa muifo o bebé comigo. Eu fico pensando:
serd que se eu falar 0 meu pobrema ela val dwvidar? Val ficar
depols assim: qualquer colsa val querer jogar na minha cara
que eu nNGo tenho fiho e que eu sou UMa Pessoa alé assim
recalcada? Porque tem gente que J& fica logo, né, colsa, né?
Ai, eu fico assim: e serd que depols, devido ao falar assim,
nGo, nGo posso fer filho, pode ser até que ela desconfle de
delxar até a crianga. Fique com medo, entendeu?

Ah, a minha Irm@ quando ndo tinha [fllhos], ficava: vo-
cés tudo 1ém filho e eu ndo tenho’. Sabe ela flcava melo
perturbada também. £ igual a ele [o marido]. Esse meu fica
perturbadinho. Fica falando coisa com coisa, sabe? Eu fa-
lel: ‘ah, Isso af é s6 por cousa de um fitho’. Porque um filho eu
acho que val alegrar ele demals.

Se por um lado as tensdes parecem ganhar for¢a no con-
texto das relagdes familliares, na relagdo conjugal a atitude € de
compreensdo e ndo implica em rompimento da dlian¢ca na
maiofla dos casos. Apenas em um caso ocoreu indicagdo de
separagdo iminente, referida pela mulher, devido ao fato de ela
nGo conseguir conceber. Diante da impossibilidade de gerar, a
primeira attemativa manifestada pelas mutheres, e fambém com-
partihada pelos parceiros, € a adogdo, de forna generalizada.

Ter ‘vontade’ ou ter ‘problema’ se opdem nas tentativas de
explicagdo sobre a demora em conceber ou sobre a auséncia
de filhos, surgindo no discurso feminino de forma variada, assim
como ‘querer’ ou ‘ter vontade’, contraposto a 'ndo poder’, ‘ndo
conseguilr’, 'ndo ter possibliidade’, apresentam-se, em principlo,
indistintamente para homens € mulheres. Num outro nivel, no
entanto, parece ocorrer uma disting&o das posicoes masculinas
e femininas frente aos termos ‘poder ter’ e 'ndo poder ter”: “o
homem também s vezes nGo pode ter”, O que se destaca aquil
é a percepgdo de que 4 vezes pode oconer de 0 homem ndo
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poder ter filhos, em confraposigdo ao sempre (mesmo que impli-
citamente) relativo &s mulheres. Nesse caso identifica-se uma afe-
rc@o do masculino através dos nexos simbdlicos de
descontinuidade e diferenciagcdo opondo-se ao atiibuto conti-
nuidade/pemanéncia alocado ao feminino (Hellbom, 1998).

No discurso explicativo para o ‘problema’ de 'ndo conse-
guir engravidar', alguns elementos ja mencionados, referidos ao
compo, mantém relagdo, em cerfo nivel, com os saberes médi-
cos clentificos. Ao mesmo tempo, esse discurso oferece uma am-
biglidade instigante, decomente da demarcagéo do ‘problema’
como fendmeno fisico-moral, nos temnos j& definidos. Finalmen-
te, como se poderia supor nesse contexto, © que se chama
infertilidode ndo aparece como uma categoria representativa e
definidora desse tipo de experiéncia. Cabe entdo identificar, a
partir da percepgdo das mulheres, as categorias sobre as quais
se constrdi o discurso feminino sobre essa experiéncia.

“Ah, porque vocé é figueira”

A identidade como questao € antiga, e uma das mais
centrais no surgimento da metafisica cldssica. Efimologicamente,
tem suas origens no latim Identias, oriundo de idem, 0 mesmo.
Grosso modo, no pensamento cldssico, a busca da explicagdo
do mesmo e do outro, do igual e do diferente, oscilou entre a
busca de um elemento Unico, da esséncia, do ser, que expli-
casse a totalidade do real e uma visdo plural do real como
reino da diferenga, da mudanga, do confiito'

A percepgdo feminina da diferenga entre mulheres — as
que tém filho e as que ndo tém — expde atributos da identida-
de feminina relacionados aos valores morais e as posigées do
feminino e do masculino no contexto social. Foram recorrentes
os relatos de constrangimentos experimentados por ocasido de
situagoes vividas em interagdo com outras mulheres que j& ém
filhos, que estGo gravidas ou que se encontram ‘com criangas
recém-nascidas no colo’. Nas diversas situagdes apontadas, que
consistem, do ponto de vista das mulheres, em “mexer na
feridinha assim de todo mundo”, pode-se captar 0 quanto a
énfase na dimensdo reprodutiva do corpo toma-se marca dis-
tintiva e reveladora da identidade feminina.

Pode-se identificar uma diferenga percebida pelas mu-
Iheres entre a situagdo vivida por elas, quando se atribui a Im-
possibilidade de gerar a uma ‘coisa que aconteceu’ e a situa-
¢80 das outras mulheres, que em seu modo de ver ndo tiveram
filnos porque *nGo querem ter’. Essa diferenciagdo deveria con-
feriruma certa legiimidade ds mulheres submetidas a tratomento
perante as demais, que ndo tém filhos, entre outros motivos, por
ndo quererem ter ‘responsabllidade’ e ‘compromisso’. Assim,
diante das ‘outras’ sua sftua¢do ndo é coisa que cada uma
‘arumou’, mas que ‘aconteceu’, como ilustrado pelos fragmen-
tos abaixo:



20 Foram comuns as jus-
fificativas aos designios di-
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Bom, as que ndo conseguem, multos 1ém pena, né? £
o primeiro senfimento que vem, né? "Coitada, nGo pode ter
filno”, E as que podem fer e nGo tém é opgdo de vida, né, de
nGo querer fer mesmo, nGo fer... sel Id, responsabiiidade. Sei
14, nGo ter compromisso com nada nem com ninguém.

Mesmo sabendo que pelo menos ndo é assim, nGo é
colsa que ela arrumou, que é coisa que aconteceu. Ela j&
nasceu com esse problema. Mas ela se sente diferente. Ain-
da mals quando ela vé uma mulher ou grévida ou o neném
novinho. {...) A mulher que nGo tem fitho, fem muita gente
que fala assim: uma figueira, né, que ndo tem fruto, Né?

Embora ndo tenha oconido uma preocupagdo especifi-
ca com os elementos de referéncia para © grupo estudado
vinculados a uma ‘explicagdo religiosa’, o texto religioso, como
mediagdo na inferpretagdo da ocoréncia de infertiidade em
mulheres, sobressaiu nas enfrevistas® . A denominagdo figuelra
do Inferno, comumente utilizada no meio popular para a mu-
lherque ndo concebe, € bastante recomente no corpus analisa-
do. No discurso feminino, no entanto, ndo se encontrou uma
denominagdo equivalente para o homem infértil, como se po-
deria supor. Chamou-nos a atengdo a recusa em ser figueira.

No outro dia, eu escutel uma muiher dentro do onibus
falando: ‘Ah, porque dizem que as mulheres que ndo tém
filhos é figueira do Inferno”. Eu olhel pra cara dela assim, a
minha vontade é pular no pescogo. Eu acho que Isso & um
preconcelto ridiculo. NGo femn flilho por aigum problema, por...

Ah, minha mée falava, o que eu detestava, que... fi-
guelra do Inferno. Eu achava horrivel, doutora. (...J As vezes a
gente conversava, né? A, eu falava: “nossa, fulana ainda nGo
tem bebé”, Al minha mée falava assim: “nossa, é figueira, mi-
nha filha, figuelra que ndo dd fruto”, Al, aquilo me delxava
assim... Al, eu ficava assim: “al, meu Deus, serd que eu fam-
bém ndo vou ser?” eu pensava.

No nivel do simbdlico, as representagdes da mulher estéril
apoiadas no discurso religioso foram uma das formas de se
detectar, dentro das relagdes de género, os elementos
demarcadores das identidades. Em particular, 0 uso pelos sujel-
tos (mulheres) da expressdo figueira do Inferno para
‘problematizagdo da infertiidade’ — que ndo se encontra na
Biblia, pelo menos ndo de forma direta —evidencia um deter-
minado fipo de apropriagdo popular do discurso religioso cuja
reinferpretac&o pode oferecer subsidios & andlise das represen-
tagdes sociais, também na perspectiva das relagbes de géne-
ro. E interessante, entdo, examinar como surge, Nessa apropria-
¢Go do discurso religioso, o significado atribuido pelas mulheres
ao “ser figueira”, como se vé no relato de Nair:
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Porque é uma passagem da Biblia, né, que ¢ a figuei-
ra é estéril porque ela nGo produz frutos. Entdo ela é linda. £
um figueira linda. Por fora, né, a senhora vé ela verdinha. Ela
estd sempre no campo, junto com as outras drvores. S6 que
quando chega o tempo de as outras drvores germinarem,
ela ndo. Ela sempre fica intacta. Bonita, mas sem fruto.

Em um levantamento sumario realizado em 23 livios da
Biblia, o termo figueira foi encontrado sem mengdo explicita &
expressdo figuelra do inferno nesse sentido. Encontrou-se, em 13
livros, a palavra estéril, mas associada ndo sé as mulheres como
também a tera e ds obras divinas ou aos homens, ndo havendo
qualquer alusGo direta a drvores que ndio ddo fruto. Segundo Nair,
“ser figueira” se refere a uma passagem na Biblia "em que Deus
amaldigoa a figueira, né? Ai o pessoal fala...” Na pardbola bibli-
ca a figueira, € ndo outra drvore, fol amaldigoada, secou e ndo
deu frutos, enquanto no Génesis (3:7)%' as folhas de figueira é
que sdo utiizadas para cobrir os comos nus do homem e da
mulher, assim que esses compos sao percebidos como sexuados.

Pode-se supor, assim, uma estreita vinculagdo entre sexo
e reprodugdo na moralidade cristd, reinterpretada no meio po-
pular. Certamente, trata-se de um consenso entre os historiado-
res, conforme andlise de Machado (1995), o fato de a tradigdo
sexual cristd de ter sido marcada por uma percepgdo extrema-
mente negativa da sexudlidade humana, até meados do sé-
culo XX, Segundo a autorq, tal tradi¢do estd dlicergada na se-
para¢cdo entre corpo e alima e pode ser sistematizada em fun-
¢do de #és pontos: (1) a condenagdo do desejo e do prazer
sexuais, (2) a vinculagdo do exercicio da sexualidade com a
reproducdo e (3) ainferioridade imputada as mulheres em rela-
¢Go aos homens, expressa na énfase de seu papel procriativo,
O que prevalece grosso modo nessa visdo € a concepgdo da
procriagdo como justificativa para a sexualidade.

Tais elementos, enfretanto, apresentam-se ao nosso ver
de maneira mais exploratdria e complementar do que neces-
sariamente elucidativa da interpretagdo oferecida pelas mulhe-
res  infertilidade através do discurso religioso. E isso ocorre par-
ficularmente quando se trata da veemente recusa das mulhe-
res em se verem identificadas com a representagdo popular da
mulher infértil, como serd observado.

Vista por um outro éngulo, a percepgdo feminina da mu-
ther sem filhos ganha sentido em comparagdo com as que os
tém, e ganha forga de expressdo nos contextos familiares e nas
relagdes com a vizinhanga. As mulheres sdo semelhantes entre
si por fora, mas se distinguem por dentro, a que ndo tem filhos
é 'seca por denfro’. “Entdo, tem algumas pessoas que sao ig-
norante mesmo, compara a mulher que ndo tem filhos como
que ela fosse seca por denfro, como que ela ndo desse fruto”.

Como em Héritier (1978), as explicagdes dos fendmenos
e acidentes inerentes & vida individual (como a infelicidade, a



22 A que nunca mens-
truou, a que ndo tem Ute-
0, a que feriu um ser sii-
vestre, aquela cujos cod-
gulos sempre se fransfor-
mam em sangue, aque-
la cujo destino individual
recusa a concepgao.

morte e a doenga) pautam-se em sistemas explicativos coeren-
tes que funcionam em consondncia com o conjunto das repre-
sentagdes ou o corpo ideoldgico de toda a sociedade. Dessa
forma, a necessidade de atibuicdo de sentido s experiéncias
humanas € uma exigéncia de sentido fundamental a todo sis-
tema Ideolégico. Particularmente aqui, interessam os modos
pelos quais sGo fraduzidas as nogdes de fecundidade e esterili-
dade no conjunto de representagdes da sociedade estudada
por Héritier, no intuito de se obter subsidios para a andiise das
expressdes metafdricas presentes no discurso feminino da
infertiidade.

Ao andlisar as nogdes de fecundidade e esterilidade numa
populagdo aficana — o0s Samo, de Burkina-Faso (Alto-Volta) —,
Héritier (1978) indica a categoria que opde o quente e o frio, cuja
apreensdo € necessAra para se compreender o pensamento e
o funcionamento daquela sociedade. Para os Samo, 0 mundo
equilibra-se hamoniosamente enfre esses elementos, que se as-
sociom a todos os fendmenos da vida coletiva e individual. O
*quente sobre 0 quente leva a uma seca excessiva”®, e o *frio
sobre frio leva a uma umidade excessiva®. Dito de outra forma,
frio e Umido sGo afraidos pelo quente, Mas o excesso de quente
desenvolve o seco. O confrole do equilibrio entre esses elemen-
tos, frlo, quente, seco e Umido, € necessdrio para o estabeleci-
mento da hamonia individual e coletiva. Essa relagdes tém impili-
cagdes nos modos de se conceber a fertiidade e a esterilidade
nessa sociedade. Nela, a interpretag&o dos processos relaciona-
dos & fecundagdo associa o sangue ao esperma, onde o san-
gue é o dominio do quente, atributo portanto do masculino.

A nGo concepgdo ndo encontra explicagdo de ordem
biolégica, mas mdagico-religiosq, entre os conjuges. A atribui-
¢do de uma incompatibllidade entre os conjuges, que se uni-
ram por regime de casamento legitimo, pode validar sua se-
paracdo. A esterilidade masculina ndo tem em si a mesma
imporéncia da esterilidade feminina, uma vez que ao homem
é creditada uma descendéncia que vem de suas esposas le-
gitimas. E a situagdo da mulher estéril é totaimente diferente
da do homem, e s&o reconhecidas muitas causas para a es-
terilidade femining?2,

As mulheres estéreis sGo as que t&m a vida conjugal mais
movimentada, passando de homem para homem numa pro-
cura desesperada pela gravidez. Isso se justifica pelo fato de
que o que confere sfafus de mulher & menina € a concepgdo e
ndo a perda da virgindade, 0 casamento ou mesmo a matemi-
dade. Uma Unica gravidez nesse caso é suficiente para modifi-
car-lhes o destino e a marca infamante, mesmo que resulte em
aborto. A fase da puberdade, tanto para meninas quanto para
meninos, consiste num momento de passagem, no qual a crian-
ca toma-se responsavel pelos seus destinos. Nesse sistema, por-
tanto, a mulher que ndo menstrua ndo sal da infancia, perma-
nece na "sttuagdo quente da infancia®, j@ que retém as regras



(0 sangue € o dominio do quente), tomando-se 0 Caso extremo
dessa ‘maldic@o’, que é ainfertiidade, Héritier conclui seressaa
razGo do escandalo: se 0 homem associa-se ao quente (vincu-
lando esperma/sangue/caior) a mulher gue retém as regras as-
sume uma posicao eminentemente masculina (quente), com-
portando-se aparentemente como homem, 0 que implica numa
série de consequéncias.

Ja entre os Nuer, a esteriidade feminina definitiva faz com
que as mulheres retomem a sua linhagem de origem passando
a ser consideradas totaimente como homens (Héritier, 1985). H&
uma ascensdo da mulher estéril ao estatuto masculino, autor-
zando-a a representar o papel masculino em toda a sua exten-
sdo social. Claramente, portanto, a clivagem entre o estatuto
masculino e o feminino nGo depende do sexo, mas da fecundi-
dade feminina ou de sua auséncia, a infertiidade.

Nas narrativas das mulheres do segmento popular anali-
sadas aqui o fato de se aperceberem ou serem identificadas
com a representagdo da ‘figueira’ pode constituir-se numa
ameaga a sua identidade feminina no que tange em particular
ao atiibuto de valor da dimensdo reprodutiva do corpo femini-
no nesse contexto. Ocone que também entre essas mutheres
parece haver uma demarcagdo de fronteiras de identidades.
Qu seja, para escapar da representacdo de ‘figueira’ € neces-
s@rio conceber pelo menos uma Unica vez. Essa é a situagdo
definida por Lucia, que ndo tem filhos, mas que engravidou e
teve um aborto: *Ai, falam: ‘Ah, porque vocé é figueira.’ E por-
que ela ndo gera o neném. Eu ndo sou porque eu ja gerel. Eu
s6é ndo consegui redlizar dessa vez”.

O "ndo poder engravidar”, recorente nas narrativas femi-
ninas nesse contexto, conesponde a “ndo ser mulher” e consti-
tui-se como medida da prépria identidade cuja feminilidade se
vé ameagada:

S6 porque a gente nGo pode ter filho a gente nGo é mu-
lher? Ela se sente mals mulher porque pode engravidar, ter filho.

Ah, eu j& ouw também falando de mim que mulher
que nGo pode fer fitho nGo é... Uma multher falou préd mim
assim: ‘Essa garota af nGo é mais mulher do que a gente.”
Falaram que eu nGo era mais mulher. Porque eu nGo pPosso
ter filho, eu nGo sou mulher. Elas sente poderosa porque elas
18m sete filho. Entendeu? Ela é mais mulher do que aquelas
pessoa que nGo pode engravidar.’

As explicagdes para a impossibilidade de conceber sGo
variadas quando referidas ao funcionamento bioldgico femini-
no. Mas chamam a atengdo as explicagdes relacionadas a
atrasos menstruais, problemas de ovario e de Utero. E comum
encontrar nas narativas a utilizagdo da expressao Utero infantil
como designagdo explicativa para a ndo concepgdo: “conhe-
GO umas pessoa que estao querendo engravidar € ndo pode.
Tenho uma colega Id que o Utero dela € infantil e ela nGo pode”



— vimos que entre 0s Samo a mulher que ndo menstrua per-
manece na sifuagdo quente da infancla.

Assim, na medida em que conceber pelo menos uma
vez possibilita uma passagem de status e restitul a condigdo
feminina ameagada, parece ndo ser fortuito que a busca pri-
meira das mulheres diante do sisterna médico é por ‘fratamen-
o para engravidar’, E de fato o que prevalece no discurso femi-
nino é a expressdo do desejo de engravidar, ou, no dizer das
mulheres, ‘querer engravidar’. ‘

Consideragoes finais

Em todas as sociedades, os pdaliativos para a esterilidade
estdo presentes, manifestando-se de forma distinta para os va-
rios grupos. Clentes da extensdo de tal fendmeno, procuramos
contemplar alguns aspectos simbdlicos relativos a ele no discur-
so das mulheres de camadas populares. Mesmo que as mulhe-
res desse segmento ndo tenham acesso & tecnologia de pon-
ta, considera-se necessario investigar um aspecto usuaimente
ndo contemplado das andlises das demandas de satde, que’
diz respeito aos aspectos culturais presentes nos usos da
tecnologia. Assim, pretendeu-se produzir um determinado tipo
de interpretagdo sobre a fertiidade/infertiidade por meio da con-
figurag@o de uma demanda por ‘tfratamento para engravidar’
na dtica das mulheres.

Pimeiramente ressalta-se a forte presenga de um discur-
0 nomativo da matemidade apesar do atual discurso da ‘op-
¢ao’, devido & dissociagdo entre sexo e reprodugdo — possibi-
ltada pelas conquistas da ciéncia e da razéo na modemidade,
também presente nas narativas femininas. Cabe ressaitar, en-
fretanto, a proeminéncia de valores diferenciados dos segmen-
tos médios conforme indicado na literatura disponivel no que
concerne s razdes alegadas para se ter filhos.

Na dtica das mulheres, a infertiidode — suposta ou
‘diagnosticada’ — € uma ameaga aos ideais da familia, da
relagdo conjugal e da identidade de género, sendo conside-
rada responsabilidade das mulheres. Na demarcagdo de fron-
teiras simbdlicas relacionadas ao género, observa-se uma
clivagem entre os estatutos feminino e masculino que
independe do sexo. Assim, uma Unica gravidez pode ser sufici-
ente para modificar a condi¢do feminina ameagada, mesmo
que resulte em aborto.

Essa interpretacdo parece justificar o tipo de demanda
formulada pelas mulheres diante do sistemna meédico por um
tratamento para engravidar, ou a presenga no discurso femini-
no do desegjo de engravidar. A recusa das mulheres em serem
identificadas com a representagcdo popular € mitico-religiosa
de ‘figueira do Infemno’ é indicativa de uma identidade
ameagada. Tal representagdo atinge diretamente a identidade



feminina no que respeita em particular ao atributo de valor da
dimensdo reprodutiva do compo.

A compreens@o da percepgdo feminina desses aspectos
¢ fundamental para que se possa compreender também a
constante procura das mulheres por ‘tratamento para
engravidar’, ou seja, sua alianga com a medicina da procria-
¢Go e uma possivel submissao as intervengdes tecnoldgicas
sobre o corpo.

Por fim, vale ressaltar que, longe de querer esgotar o as-
sunto, este estudo teve a intengdo primeira de contribuir para as
discussbes nesse campo e propiciar outros desdobramentos
derivados das indagagdes que porventura estas reflexdes pos-
sam suscitar.

Referéncias bibliograficas

BANTA, David (1989). A Strategic Approach to Technology Assessment in
Health Care. Holanda: Universidade de Limburg Maastricht.

BERQUO, E. (1989). A familia no século XXI: um enfoque demogrdafico.
Revista Brasllelra de Estudos da Populagdo. Sao Paulo, v. 6, n. 2 (jul./
dez), p. 1-16.

___(1991). O crescimento da populagdo da América Latina @ mudan-
¢as na fecundidade. In: Azerédo, S. & Stolck, V. (orgs.). Direftos
reprodutivos. 8o Paulo: FCC/DPE-Prodir.

BERQUO, E. & Loyola, M. A. (1984). UniGo dos sexos e estratégias
reprodutivas no Brasil. Revista Brasileira de Estudos da Populagdo, v.1,
ns. 1-2 (jan./dez.). Campinas’, p. 35-98.

Comissao Cidadania e Reprodugdo (1998). Boletim Olhar sobre a midia,
n. 8 (outubro).

BOURDIEU, P. (1995). A dominagdo Masculina. Educagéo e Realidade,
n. 20 (jul./dez.), p. 146-147.

CHRATEL, M. (1995). Mal-estar na procriag@o: as mulheres @ a medicina
da reproducdo. Rio de Janeiro: Campo Matémico.

CORREA, M. V. (1998q). A Tecnologia a servigo de um sonho: um estudo
sobre a reprodugGo assistida (tese de doutorado). Rio de Janeiro:
IMS/Uer.

__ (1998b). Novas Tecnologias reprodutivas: bem-vindas reflexoes fe-
ministas. In: Estudos Feministas. Rio de Janeiro: IFICS/UFRJ, v. 1, n. 6, p.
126-137.

DA MATTA, R. (1987). A Familia como valor: consideragdes ndo-familiares
sobre a familia & brasileira. In: Aimeida, A. M. et alli. Pensando a Fami-
lla no Brasll, da Colénia & Modernidade. Rio de Janeiro: Espago e
Tempo/UFRJ, p. 115-136. -

Dauster, T. (1983). O lugar da Mae. Comunicagdes ISER, ano 2, dezem:-
bro.

Duarte, L. F. (1986). Da vida nervosa nas classes trabalhadoras urbanas.
Rio de Janeiro: Zahar/CNPq.

____(1987). Pouca vergonha, multa vergonha: sexo e moralidade entre
as classes trabalhadoras ubanas. in: Lopes, J. S. L. (org.). Cultura e
identidade operdria. Aspectos da culfura da classe trabalhadora.
Rio de Janeiro: UFRJ/Marco Zero.

DUARTE, L. D. & Leql, O. (1998). Doenga, perturbagdo e sofrimento: pers-
pectivas etnogrdficas. Rio de Janeiro; Fiocruz, p. 210,

DURHAM, E. R. (1983). Familia e reprodugdo humana. In: Franchetto, B. et
alll. Perspectivas Antrolopldgicas da mulher. Rio de Janeko: Zahar,

FIGUEIRA, S. (1986). O ‘modemo’ e o ‘arcaico’ na nova familia brasileira:



notas sobre a dimensdo invisivel da mudanga social. In: Uma nova
Familia?: 0 moderno e o arcaico na familia de classe média brasi-
leira. Rio de Janeiro: Zahar.

HANDWERKER, L. (1995). The Hen That Can't Lay na EGG (*Bu Xia Dan de
Um Ji*): Conceptions of Female Infertility in Modem China. In: Terry,
Jennifer & Urla, Jaqueline {eds.). Deviant Bodies. Bloomington/
Indianapoilis: indiana University Press.

HEILBORN, M. L. {1993). Género e hierarquia: a costela de Addo revisitada.
Estudos Feministas, v.1, n.1. Rio de Janeiro: Ciec/ECO/UFRJ, p. 50-82.

____(1994). De que género estamos falando? Sexualidade Género e
Socledade, n. 2. Rio de Janelo: Cepesc/iMS/Uet, p. 6-8.

____(1996). Ser ou estar homossexual: dilemas de consirugdo de iden-
fidade social. In: Parker, R. & Barbosa, R. (orgs.). Sexualidades Brasllel-
ras. Rio de Janeiro: Relume-Dumard.

____(1998). Género: um olhar estruturalista. In: Pedro, J. M. & Grossi, M. P,
(orgs ). Masculino, feminino, plural. Floriandpolis: Mulheres.

HERITIER, . (1978). Fécondité et stélité: La Traduction de ces Notions dans
le champ Idéologique au atade préscientifique. in: Sullerot, E. Le Fait
Féminin. Paris: Fayard.,

(1985). La culsse de Jupiter: Reflexions sur les nouveaux modes de
~procréation. tHomme (abr.fjun.). Paris: Ecole des Hautes Ftudes en
Sciénces Soclales, p. 5-22.

JARDIM, D. F. (1995). Performance, reprodugdo e produgdo dos corpos
masculinos. In: Leal, O. Corpo e significado: ensalos de antropologia
social, Porto Alegre: UFRGS.

KNAUTH, D. R, (1998). Morte mascuilina: homens portadores do virus da
AIDS sob a perspectiva feminina. In: Duarte, L. F. e Ledl, O. (orgs.).
Doenga, sofrimento, perturbagdo: perspectivas efnogrdficas. Rio de
Janeiro: Flocruz.

LOYOLA, M. A, (1992). Sexudlidade e Reprodugdo. Physis - Revista de
Saude Coletiva, v. 2, n. 1. Rio de Janeiro: iIMS/Uerj/Relume-Dumard, p.
93-104.

MACHADO, M. C. (1995). Corpo e moralidade sexual em grupos religio-
s0s. Estudos Feministas, v. 3, n. 1. Rio de Janeiro: IFCS/UFRJ, p. 7-27.

PAISM (1983). Assisténcia integral & satde da mulher: bases para uma
prdtica educativa (docurmento preliminar, mimeo). Brasilia: Ministério
da Saude.

Ropa, D. & Duarte, L. F. (1985). Consideragdes tedricas sobre a questdo
do ‘atendimento psicoldgico’ as classes trabalhadoras. In: Figueirg,
Sérvulo (org.). Cultura da psicandiise. SGo Paulo: Brasiliense, p. 178-
201.

SALEM, T. (1985). Familia em camadas médias: uma perspectiva antro-
poldgica. Boletim informativo e Bibllogrdfico de Ciéncias Socials, n.
2, p. 25-40. (edigdo revista de ____. Familia em camadas médias:
uma revisdo da literatura recente. Boletim do Museu Nacional, n. 54,
Nova Série: Antropologia. Rio de Janeiro.)

SARTI, C. (1996). A Familia como Espelho: um estudo sobre a moral dos
pobres. Campinas: Autores Associados.

TUBERT, S. (1996). Mulheres sem sombra: maternidade e novas
tecnologlas reprodutivas. Rio de Janeiro: Record/Rosa dos Tempos.

VARGAS, E. P (1992). Grupo de TIG. Panorama ENSP, n. 3. Rio de Janeiro,
p.75-97.

VARGAS, E. P. & Siqueira, V. (1999). Compo e Sexualidade: o olhar do sujei-
to através das imagens em video. Cadernos de Satde Publica, n. 15
(Suplemento 2}, p. 7-21.

VELHO, G. (1987). Familia e Subjetividade. In: Aimeida, A M. et alli. Pen-
sando a Familia no Brasil: da Colbnia & Modernidade. Rio de Janel-
10: Espago e Tempo/UFRJ, p.79-87.



	Page 1
	Page 2
	Page 3
	Page 4
	Page 5
	Page 6
	Page 7
	Page 8
	Page 9
	Page 10
	Page 11
	Page 12
	Page 13
	Page 14
	Page 15
	Page 16
	Page 17
	Page 18
	Page 19
	Page 20

