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RESUMO

Este Trabalho de Conclusao de Curso analisa as desigualdades que afetam o acesso aos
direitos reprodutivos de mulheres e meninas no Brasil, destacando como praticas
institucionais, moralidades conservadoras e discursos religiosos interferem no cuidado
ofertado pelo Sistema Unico de Satide. A partir de revisdo bibliografica e analise documental,
evidencia-se que julgamentos morais, desinformagdo e posicionamentos ideologicos
produzem violagdes de direitos, processos de revitimizacdo e aprofundamento de
vulnerabilidades. O estudo demonstra que tais dindmicas impactam diretamente a atuagdo do
Servigo Social, que se vé desafiado a defender principios éticos, o Estado laico, a dignidade
humana e a autonomia das usuarias diante de tensdes politicas e morais. Conclui-se que a
efetivacdo dos direitos reprodutivos requer o fortalecimento das politicas publicas, a
qualificacdo continua das equipes multiprofissionais e a garantia de um atendimento

humanizado e livre de coer¢do, em consonancia com os fundamentos do Servigo Social.

Palavras-chave: Conservadorismo, Politicas publicas, Direito reprodutivo, Estudos de

género, Panico moral.



ABSTRACT

This undergraduate thesis analyzes the inequalities that affect women’s and girls’ access to
reproductive rights in Brazil, highlighting how institutional practices, conservative moralities,
and religious discourses interfere with the provision of care within the Unified Health System
(SUS). Based on a literature review and documentary analysis, the study shows that moral
judgment, misinformation, and ideological pressures contribute to rights violations,
revictimization, and the deepening of vulnerabilities. These dynamics directly impact the field
of Social Work, which is challenged to uphold ethical principles, the secular nature of the
State, human dignity, and users’ autonomy amid political and moral tensions. The study
concludes that the fulfillment of reproductive rights requires strengthening public policies,
ensuring continuous training for multidisciplinary teams, and promoting ethical and
humanized care free from coercion, in alignment with the professional foundations of Social

Work.

Keywords: Conservatism, Public Policies, Reproductive Rights, Gender Studies, Moral

Panic.
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INTRODUCAO

A saude da mulher no Brasil ¢ atravessada por disputas historicas, politicas € morais
que moldaram — e continuam moldando — a forma como o Estado regula os corpos, a
sexualidade e a reproducgdo. Desde o inicio do século XX, praticas de intervencdo sobre o
corpo feminino estiveram associadas a projetos eugenistas, higienistas e de “regeneragdo
nacional”, que buscavam nao apenas prevenir doencas, mas também controlar a natalidade
das populacdes consideradas “indesejaveis”. Ao longo do regime militar, o controle
populacional adquiriu novos contornos, profundamente influenciado pelas pressdes
internacionais e por programas de esterilizacdo em massa que atingiram sobretudo mulheres
negras, pobres e moradoras das regides mais vulnerabilizadas do pais.

Com a redemocratizagdo e a criagdo do Sistema Unico de Saude (SUS), importantes
avangos foram conquistados por meio do Programa de Assisténcia Integral a Saude da Mulher
(PAISM), que reposicionou a saude da mulher para além da légica materno-infantil,
reconhecendo-a como sujeito de direitos sexuais e reprodutivos. Entretanto, essas conquistas
nunca se consolidaram plenamente. Nas ultimas décadas, especialmente a partir de 2015,
observa-se um movimento de recrudescimento conservador que recoloca a sexualidade e a
reproducdo no centro de disputas morais, atravessadas por discursos religiosos, negacionistas
e antidireitos. A intensificacdo dos ataques a educacdo sexual, a criminalizagdo de
profissionais que atuam com os direitos reprodutivos, os cortes no orcamento do SUS e a
tentativa de enquadrar politicas publicas sob a 16gica da chamada “ideologia de género” tém
produzido um cenario preocupante, marcado pela restricio de direitos historicamente
garantidos.

Diante desse contexto, ¢ fundamental analisar como esses retrocessos impactam
diretamente a autonomia das mulheres, sobretudo daquelas situadas em maior vulnerabilidade
social — mulheres jovens, negras, periféricas, usuarias exclusivas do SUS e com menor
acesso a informacdes qualificadas sobre saude sexual e reprodutiva. Este estudo parte da
compreensdo de que discutir politicas de saide da mulher, hoje, significa enfrentar disputas
ético-politicas que ultrapassam o campo biomédico e alcangam as arenas legislativas,
religiosas, mididticas e educacionais. Assim, refletir sobre tais tensdes ¢ imprescindivel para
compreender os desafios atuais na defesa da autonomia reprodutiva das mulheres e para
sustentar a intervencao critica do Servi¢o Social nesse campo.

Além da andlise historica e politica, esta pesquisa ¢ atravessada por minha vivéncia

profissional e académica. Durante o estagio no Hospital Materno Infantil de Brasilia (HMIB),
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acompanhei de perto a realidade das gestantes, puérperas e maes usudrias do SUS. Nesse
espacgo, pude observar como as desigualdades sociais, a desinformagdo, o medo e a pressao
moral se combinam e interferem nas escolhas reprodutivas das mulheres. Muitas delas
desconheciam os métodos contraceptivos disponiveis pelo SUS, ndo tinham informagdes
claras sobre seu proprio ciclo reprodutivo e, a0 mesmo tempo, também careciam de
orientacdes confiaveis quando desejavam engravidar. Foi dessa experiéncia concreta,
cotidiana e profundamente humana que surgiu meu interesse em produzir um informativo
educativo, acessivel e acolhedor, com orientagdes sobre métodos contraceptivos,
planejamento reprodutivo e cuidados essenciais na gestagdo — sempre preservando a
autonomia e a liberdade de escolha das mulheres.

Minha participagdo no GMATER — Grupo de Estudos e Pesquisa sobre Maternidades,
Parentalidade e Sociedade (UnB) também contribuiu para fundamentar teoricamente este
trabalho. No grupo, aprofundei debates sobre género, economia do cuidado, parentalidade,
feminizacdo da pobreza e desigualdades reprodutivas, o que ampliou meu olhar critico sobre
como a reproducdo ¢ organizada socialmente no Brasil. Essa experiéncia foi essencial para
compreender que escolhas reprodutivas nunca sdo vivéncias puramente individuais, mas
atravessadas por determinantes sociais, estruturais e institucionais. Assim, a constru¢do deste
estudo articula teoria, pratica profissional e vivéncias concretas no campo da satide da mulher.

O problema central que orienta este trabalho consiste em compreender de que maneira
ofensivas conservadoras, religiosas e neoliberais t€ém influenciado as politicas publicas de
saide da mulher no Brasil, restringindo direitos sexuais e reprodutivos e limitando a
autonomia das mulheres — especialmente daquelas em maior vulnerabilidade social.
Busca-se analisar como tais forgas politicas incidem tanto na formulacao quanto na execugao
das politicas publicas, produzindo impactos reais no cotidiano dos servigos, nos corpos € nas
escolhas das mulheres atendidas pelo SUS.

A escolha pelo tema se justifica pela urgente necessidade de discutir os direitos
reprodutivos como parte fundamental da satde publica e, sobretudo, como campo estratégico
da luta por justica social. A satde da mulher no Brasil continua marcada por desigualdades
estruturais de classe, raga, género e territorio, que atravessam desde o acesso a informagdes
basicas até a oferta de métodos contraceptivos e a garantia de atendimento humanizado.
Dados recentes indicam que mais de 55% das gestacdes no Brasil ndo sdo planejadas, o que
revela uma insuficiéncia grave nas politicas de planejamento reprodutivo e na disseminagao
de informagdes acessiveis para a populagdo usudria do SUS. Essa realidade se expressa

cotidianamente no HMIB, onde mulheres chegam em situagdes de vulnerabilidade ampliada,
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muitas vezes sem informagdo minima sobre como funcionam os métodos contraceptivos, seus
corpos e seus direitos.

Além disso, a desigualdade racial permanece como eixo estruturante das injusti¢as
reprodutivas. Mulheres negras sdo as que mais enfrentam gestacdes ndo planejadas, menor
acesso a métodos de longa duragdo (LARC), maiores taxas de mortalidade materna e maior
exposicdo a violéncia obstétrica. Tais desigualdades sdo refor¢adas pelo desmonte das
politicas publicas no periodo recente, especialmente entre 2019 e 2022, quando houve cortes
orcamentarios, enfraquecimento de programas estratégicos e substituicdo de pautas técnicas
por disputas morais. O ataque sistematico a educacdo sexual, pautas de género e direitos
reprodutivos se intensificou, impactando diretamente a vida das mulheres e a atuagdo dos
profissionais da satde e do Servigo Social.

E nesse cenario que a presente pesquisa se torna urgente. Como assistente social em
formacgao, comprometida com o projeto ético-politico da profissdo, compreendo que garantir o
acesso a informagao, fortalecer a autonomia das mulheres e enfrentar discursos moralizantes
sao dimensdes centrais da pratica profissional. O Servigo Social tem papel fundamental na
promocdo de direitos, na mediagdo entre usuarios e politicas publicas e na defesa do SUS
como sistema universal, integral e laico. Assim, aprofundar o debate sobre direitos
reprodutivos ndo ¢ apenas um exercicio académico, mas um posicionamento ético-politico em
defesa da vida das mulheres e da democracia.

Além disso, a constru¢do de um informativo voltado as mulheres gestantes e maes
surge como tecnologia de cuidado e como estratégia de enfrentamento a desinformacgao e as
desigualdades reprodutivas. Produzir um material educativo acessivel, acolhedor, baseado em
evidéncias e fundamentado no SUS ¢ uma forma de fortalecer praticas emancipatdrias e
contribuir com politicas publicas que respeitem a autonomia das mulheres — seja para evitar
uma gestacao, seja para acolhé-la com seguranca.

Este trabalho propde analisar como discursos conservadores, estratégias politicas e
praticas institucionais tém influenciado as politicas publicas de saude da mulher e os direitos
reprodutivos no Brasil, considerando o periodo do inicio do século XX ao cendrio recente
(2019-2024). Assim podemos compreender a origem e os desdobramentos das politicas de
controle reprodutivo no Brasil; Identificar avancos e limites das politicas voltadas a satide da
mulher no contexto da redemocratizagao ¢ do SUS; Analisar a influéncia do conservadorismo
religioso nas politicas publicas e na formulacao de legislagdes que impactam os direitos,

A metodologia adotada segue abordagem qualitativa, com foco na compreensdo dos

processos historicos, politicos e sociais que atravessam a saude da mulher no Brasil. Inspirada
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na estrutura metodologica proposta pelo livro Projeto de Pesquisa: Entenda e Faga, a
construgdo deste estudo ocorreu em etapas articuladas; Delimitacdo do tema — Partiu-se da
vivéncia pratica no HMIB e das inquietagdes surgidas no cotidiano profissional, identificando
a necessidade de discutir a autonomia reprodutiva das mulheres a luz das disputas
conservadoras contemporaneas. Formulagdo do problema — O problema foi refinado a partir
das leituras iniciais, debates no GMATER/UnB e observagdes no servigo, seguindo o método
de especificagdo progressiva recomendado pelo livro da Vozes. Revisdo bibliografica —
Realizou-se levantamento de literatura em bases académicas, livros, artigos cientificos,
relatdrios, documentos governamentais, legislagdes e portarias. A revisdo foi conduzida como
revisdo narrativa, adequada a estudos que buscam integrar historia, politica e pratica
profissional. Analise documental — Incluiu discursos parlamentares, noticias, diretrizes
ministeriais ¢ normativas do SUS, essenciais para compreender como disputas politicas se
materializam em institui¢des. Didlogo com a pratica profissional — A vivéncia do estidgio no
HMIB foi utilizada como fonte de observacao qualificada, contribuindo para compreender a
realidade das mulheres atendidas no sistema publico. Constru¢ao do produto — Com base nos
achados, iniciou-se a elaboracdo de um informativo educativo, pensado como tecnologia
social voltada para gestantes e maes usudarias do SUS, organizado com linguagem acessivel e
enfoque nos direitos reprodutivos.

Essa trajetéria metodologica permitiu integrar teoria, pratica e andlise critica,
resultando em um estudo coerente com os principios do Servigo Social € com a produgdo de
conhecimentos relevantes para a area.

O trabalho estd organizado em trés capitulos, além desta Introdugdo e das
Consideragdes Finais. O primeiro capitulo aborda a formagdo histérica do controle
reprodutivo no Brasil, desde a eugenia até os panicos morais atuais. O segundo capitulo
analisa o cenario politico recente (2019-2024), evidenciando retrocessos, retomadas e
disputas legislativas. O terceiro capitulo discute casos e dinamicas de violéncia simbdlica e
institucional promovidas em nome da religido. Por fim, as Consideracdes Finais apresentam
os principais achados da pesquisa e suas implicagdes para a defesa dos direitos reprodutivos e

para a pratica profissional.
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1. CONTROLE REPRODUTIVO E CONSERVADORISMO NO BRASIL: DAS
POLITICAS EUGENICAS AO PANICO MORAL

1.1 Origens do controle reprodutivo no Brasil

O inicio do século XX no Brasil foi atravessado por intensas transformacgdes sociais e
politicas, em um momento em que a Republica buscava consolidar sua legitimidade e
promover uma imagem de modernidade. Nesse cenario, as ideias de eugenia e higienismo
tornaram-se centrais na formulagdo de politicas publicas, apresentadas como solucdes para o
“atraso nacional” e para a constru¢do de uma identidade brasileira. As elites intelectuais e
médicas defendiam que o progresso dependia do controle da reprodugdo e da “melhoria” da
populacdo, o que incluia tanto praticas de saide quanto estratégias de exclusdo social.

Segundo Nisia Trindade Lima (1999), o discurso sanitario brasileiro combinava
preocupacdes médicas com uma visdo moral da sociedade, reforcando a necessidade de
disciplinar corpos e comportamentos. Ela observa que “a satde publica foi utilizada como um
campo privilegiado para a difusdo de valores de ordem e progresso, nos quais o higienismo
assumia ndo apenas um carater cientifico, mas também um papel de controle social” (Lima,
1999, p. 112). Assim, o que parecia um simples esforco de combate a doencas tinha
implicagdes diretas na organizacdo da vida social e na defini¢do de quem deveria ser incluido
ou excluido do projeto de nacao.

A adaptacdo da eugenia ao contexto brasileiro foi marcada pela ambivaléncia. Nancy
Stepan (2005) destaca que, ao contrario de paises como Alemanha ou Estados Unidos, o
Brasil ndo adotou esterilizagdes compulsdrias em larga escala. Aqui, a eugenia foi mobilizada
de modo “velado”, com foco em campanhas de saude publica, educacdo sanitaria e incentivo
a imigracdo europeia. Contudo, essa “suavidade” ndo apagava seu carater excludente, pois
reforgava a marginalizacdo de negros, indigenas e pobres. Como observa Ricardo Augusto
dos Santos (2012), “a eugenia brasileira encontrou na miscigenacdo e no ideal de
branqueamento uma forma de legitimar desigualdades historicas, transformando o racismo em
politica cientifica” (Santos, 2012, p. 89).

A nocao de biopolitica, formulada por Michel Foucault (2008), ¢ fundamental para
compreender o momento histérico em que o poder passa a incidir diretamente sobre a vida,
tendo como objeto de intervencdo as populagdes e seus processos bioldgicos. Nesse contexto,
o controle da natalidade, da mortalidade e das condi¢des de satide torna-se uma estratégia de

governo, voltada a administragdo racional da vida coletiva. A eugenia, por sua vez, pode ser
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entendida como uma das expressdes mais precoces € sistemadticas dessa racionalidade
biopolitica, ao propor a regulacao dos corpos e a selegdo dos “mais aptos” como forma de
planejar o futuro da sociedade. Como observa Foucault, “a biopolitica se ocupa da populacao,
de seus processos bioldgicos, de suas taxas de nascimento e mortalidade, do nivel de saude,
da expectativa de vida” (Foucault, 2008, p. 215).

Os efeitos concretos desse processo tornaram-se evidentes nas campanhas sanitarias
das primeiras décadas do século XX. Como analisa Gilberto Hochman (1998), o combate a
doencas como a sifilis e a tuberculose articulava-se ndo apenas a prote¢ao da saude individual,
mas a um projeto mais amplo de regeneracdo nacional. A preocupacdo sanitdria, nesse
contexto, assumia um carater civilizatorio e moral, traduzindo-se em politicas publicas
voltadas tanto ao controle dos corpos doentes quanto a transformagao dos habitos e condutas
das classes populares. Segundo o autor, “as epidemias eram percebidas como entraves ao
desenvolvimento econdmico e simbolos do atraso brasileiro, justificando politicas de
intervengdo que buscavam controlar tanto os corpos doentes quanto as praticas sociais
associadas a pobreza” (Hochman, 1998, p. 67).

Um exemplo emblematico ¢ o incentivo a imigracdo europeia, defendido como
estratégia de “melhoria racial”. Como lembra Santos (2012), a miscigenacao dirigida era vista
como solucdo para diluir o “elemento negro” e promover o embranquecimento da populagao.
Ao mesmo tempo, campanhas de satde e normas de higiene eram aplicadas de modo seletivo,
atingindo de forma mais dura os setores populares urbanos.

A légica que orientava essas praticas pode ser sintetizada na analise de Stepan (2005):

O movimento eugénico brasileiro ndo se estruturou em torno da eliminacdo violenta
dos considerados ‘degenerados’, mas em torno da crenca de que a miscigenagao
dirigida e a educacdo sanitaria poderiam gradualmente ‘melhorar’ a populagdo. A
eugenia no Brasil, portanto, foi tanto um projeto cientifico quanto um projeto

politico de construg@o nacional (Stepan, 2005, p. 45).

Portanto, o inicio do século XX consolidou um modelo de controle reprodutivo que
associava ciéncia, racismo e disciplina social. Ao colocar determinados grupos como ameaga
ao futuro da nagdo, as politicas eugénicas inauguraram um modo de governar a vida que
deixaria marcas profundas nas décadas seguintes, preparando o terreno para politicas mais

explicitas de controle populacional.

1.2 Ditadura militar e o avanco das politicas de esterilizacio
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Durante a ditadura militar (1964-1985), o controle reprodutivo no Brasil assumiu
novos contornos, articulando-se a interesses econdmicos e geopoliticos mais amplos. No
contexto da Guerra Fria, organismos internacionais como o Banco Mundial, a USAID
(Agéncia dos Estados Unidos para o Desenvolvimento Internacional) e a ONU passaram a
pressionar paises do Sul Global a implementarem programas de redug¢do da natalidade. No
Brasil, essas politicas encontraram terreno fértil, dada a visdo tecnocratica do regime militar,
que associava o crescimento populacional a pobreza e ao subdesenvolvimento.

Segundo Soénia Corréa (1994), esse processo ndo se deu por meio de um programa
oficial de esterilizagdo em nivel federal, mas pela proliferagio de acdes “privadas”
financiadas por organismos internacionais e articuladas com setores médicos e empresariais.
Ela aponta que “o Brasil se tornou, nos anos 1970 ¢ 1980, um dos paises com as mais altas
taxas de esterilizagdo feminina no mundo, resultado de uma politica populacional informal,
porém profundamente eficaz” (Corréa, 1994, p. 72).

Esse fendmeno pode ser interpretado a luz da biopolitica de Michel Foucault (2008),
j& que o Estado, mesmo sem assumir formalmente a pratica, permitia que a regulagdo da vida
e da reproducdo ocorresse de maneira difusa, atravessando institui¢des médicas, programas de
saude e agdes de organizagdes internacionais. Ao mesmo tempo, como lembra Achille
Mbembe (2018), ¢ possivel ler esse processo também como necropolitica, pois determinadas
vidas — sobretudo de mulheres pobres, negras e nordestinas — eram tornadas descartaveis,
submetidas a praticas de esterilizacdo forcada ou sem consentimento informado.

Gilberto Hochman (2012) reforga esse ponto ao analisar a relagdo entre saude e
politica no periodo: “a agenda demografica e sanitdria dos anos 1970 expressou a
convergéncia entre a logica autoritaria do regime e a pressao internacional por politicas de
controle populacional” (Hochman, 2012, p. 191). Esse alinhamento demonstra que o corpo
das mulheres, em especial das mais vulneraveis, tornou-se alvo de uma racionalidade que
enxergava a reducdo da natalidade como requisito para o desenvolvimento econdmico.

Casos de esterilizagdo em massa foram documentados principalmente no Nordeste,
muitas vezes vinculados a programas de planejamento familiar oferecidos sem informagao
adequada sobre seus efeitos permanentes. Como observa Débora Diniz (2003), “a
esterilizacao foi apresentada como uma escolha reprodutiva, mas, na pratica, estava inserida
em um contexto de pobreza, auséncia de alternativas contraceptivas e forte indugao médica”
(Diniz, 2003, p. 56).

Esse quadro pode ser sintetizado a partir da analise de Corréa e Petchesky (1994):
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Os programas de controle populacional implantados no Brasil durante as décadas de
1970 e 1980 ndo tinham como objetivo central a emancipagdo das mulheres ou a
promocgdo de seus direitos reprodutivos. Pelo contrario, estavam baseados em uma
légica demografica autoritaria, que via os corpos femininos como instrumentos de
politica econdmica e de planejamento estatal. As mulheres eram alvos, e ndo

sujeitos, dessas politicas (Correa; Petchesky, 1994, p. 39).

Portanto, o periodo da ditadura militar consolidou o Brasil como um dos paises com
maiores indices de esterilizacdo feminina no mundo, revelando um modelo de controle
reprodutivo que mesclava autoritarismo estatal, pressdo internacional e desigualdades de
classe, raga e género. Essa experiéncia teria efeitos duradouros, tornando-se tema central das
lutas feministas nas décadas seguintes, especialmente na redemocratizagdo e na criagao do

PAISM.

1.3 Redemocratizaciao, feminismo e politicas de saude reprodutiva

O processo de redemocratizacdo no Brasil, iniciado nos anos 1980, constituiu-se em
um marco decisivo para a reconfigura¢do das politicas sociais e de saide. Com o fim do
regime militar, abriu-se espago para a participagdo de novos sujeitos politicos e para a
ampliacdo das demandas de cidadania. A saitde tornou-se um dos eixos centrais desse
movimento, articulando a luta por direitos sociais, democracia e igualdade de género. Nesse
cendrio, a emergéncia de politicas inovadoras respondeu as reivindicagcdes de movimentos
sociais diversos, especialmente o movimento da Reforma Sanitaria e o movimento feminista.

A Reforma Sanitdria Brasileira propds uma ruptura com o modelo excludente e
fragmentado de satide vigente durante a ditadura. Seu objetivo era construir um sistema
publico universal, integral e equanime, que fosse expressdo da cidadania e do direito a vida
digna. Como aponta Paim (2008, p. 23), “a reforma sanitéria brasileira constituiu-se em um
movimento social e politico que buscou transformar as condi¢des de saude da populagdo por
meio da democratizagdo do Estado e da reorganizacao do sistema de saude”. Essa concepgao
tornou-se fundamental para a criagdo de politicas voltadas a populacdo em sua diversidade,
entre as quais se destaca o Programa de Assisténcia Integral a Satide da Mulher (PAISM).

Lancado em 1983, o PAISM foi um dos primeiros programas a materializar a
concepcdo de integralidade defendida pela Reforma Sanitaria. Diferente das politicas

anteriores, que restringiam a saide da mulher ao ciclo gravidico-puerperal, o PAISM propds
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uma abordagem ampla, incorporando agdes de prevencdo, promoc¢do e cuidados que
atravessavam todas as fases da vida feminina. Segundo Osis, Faundes a Makuch (1998, p.
444):
O PAISM foi langado pelo Ministério da Saude em 1983, sendo anunciado como
uma proposta inovadora e diferenciada em relagdo as acgdes entdo vigentes. Sua
énfase recaia sobre a integralidade da atencdo, incluindo ndo apenas o controle da

reproducdo, mas também o cuidado com a saide da mulher em suas multiplas

dimensoes.

Essa inovagdo resultou da pressdo dos movimentos feministas, que desde os anos 1970
denunciavam praticas autoritrias de controle populacional e defendiam a autonomia
reprodutiva. Ao mesmo tempo, refletia a influéncia da Conferéncia de Alma-Ata (1978), que
havia consagrado a atencdo primdria a saide como estratégia global para garantir acesso
universal e equitativo. Assim, o PAISM pode ser compreendido como produto da confluéncia
entre demandas nacionais por democracia e saude e debates internacionais sobre direitos
sexuais e reprodutivos.

Apesar de seu carater inovador, a implementagdo do PAISM enfrentou limitagdes
significativas. OSIS et al. (1998) destacam a distancia entre o discurso e a pratica, devido a
escassez de recursos financeiros, a falta de capacitacdo de profissionais e a resisténcia de
setores conservadores. Muitos servigos de saude continuaram centrados em praticas
biomédicas e hospitalares, o que restringiu a efetivagdo do atendimento integral. Ainda assim,
sua formulagdo representou um marco histdrico, pois inaugurou um novo paradigma de saude
da mulher no Brasil.

A relevancia do PAISM transcende sua execucdo imediata. Ele abriu caminho para a
constitucionalizacao da saide como direito social, consagrada no artigo 196 da CRFB/1988:
A saude ¢ direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e
econdmicas que visem a redugdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal
e igualitario as acdes e servigos para sua promogao, prote¢do e recuperacao (Brasil, 1988).
Essa defini¢ao incorporou, em nivel constitucional, os principios que ja estavam presentes no
PAISM, como universalidade, integralidade e equidade.

Além disso, o programa pode ser considerado precursor do Sistema Unico de Satde
(SUS), instituido pela Constituicdo de 1988 e regulamentado em 1990. O SUS assumiu a
saude como politica publica estruturante, incorporando a integralidade e a universalidade em
toda a rede de atengdo. O PAISM, ao antecipar esse olhar integral, mostrou-se alinhado com

os principios que se consolidaram no sistema de satde brasileiro.
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Portanto, a criagdo do PAISM durante a redemocratiza¢do nao foi um evento isolado,
mas parte de um processo mais amplo de transformacgdo social e politica. Ele deve ser visto
como uma conquista parcial das lutas feministas e sanitarias, que reivindicavam o
reconhecimento da saude como direito humano fundamental. Apesar de suas limitagdes
praticas, o PAISM representou um ponto de inflexdo: de um modelo restrito e biologicista de
aten¢do a saude da mulher para uma abordagem integral, democratica e baseada em direitos.
Essa trajetoria contribuiu diretamente para a consolidagdo de um novo pacto social na
Constituicao de 1988 e para a criagdo do SUS, ambos marcos da construcdo da cidadania no
Brasil contemporaneo.

As lutas feministas em torno dos direitos reprodutivos ndo se restringem a conquistas
do passado; ao contrario, constituem um processo histérico continuo, marcado por avangos e
retrocessos. Desde a segunda onda do feminismo, nos anos 1960 e 1970, mulheres no mundo
inteiro passaram a denunciar a naturalizagdo da maternidade e a reivindicar o direito a
autonomia corporal. Como afirma Avila (2003, p.42), “o movimento feminista, desde os anos
1970, desempenhou papel central na introdugdo dos direitos sexuais e reprodutivos na agenda
politica, desafiando a naturalizacdo da maternidade e reivindicando a autonomia sobre o
corpo”.

No contexto brasileiro, tais reivindicagdes ganharam forca sobretudo durante a
redemocratizagdo, quando os movimentos de mulheres conseguiram inscrever suas pautas na
Constitui¢ao de 1988 e, posteriormente, nas politicas de satde, como no Programa de
Assisténcia Integral a Satde da Mulher (PAISM). Corréa (1998) observa que essa virada foi
decisiva para superar a visao reducionista que restringia a saude da mulher a maternidade e ao
ciclo reprodutivo, defendendo uma concepgao integral de direitos reprodutivos e sexuais.
Nesse processo, as mulheres se constituiram como sujeitos politicos, articulando-se em
conferéncias nacionais, organizacdes feministas e redes transnacionais de direitos humanos.

Um marco internacional decisivo foi a Conferéncia do Cairo de 1994, em que os
direitos reprodutivos foram reconhecidos como parte insepardvel dos direitos humanos. O
documento final registra que “os direitos reprodutivos abrangem certos direitos humanos ja
reconhecidos em leis nacionais, em documentos internacionais sobre direitos humanos e em
outros documentos consensuais” (ONU, 1995, p. 40). Esse reconhecimento, entretanto, nao
encerrou os conflitos, j& que ao mesmo tempo consolidou também a reagdo de grupos
religiosos e conservadores, que passaram a se mobilizar contra avangos como a legalizacao do

aborto e a educa¢ao sexual nas escolas.
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No Brasil contemporaneo, essas disputas permanecem intensas. A criminalizagdo do
aborto, por exemplo, continua sendo um dos principais alvos de mobilizacdo do movimento
feminista. Débora Diniz (2014, p.67) argumenta que o reconhecimento dos direitos
reprodutivos “implica retirar da esfera da moral e da religido o controle sobre o corpo das
mulheres, deslocando-o para a esfera da cidadania e da autonomia individual”. Essa transi¢do
¢ constantemente ameacada por forgas conservadoras que defendem a manutencdo da tutela
sobre a vida reprodutiva das mulheres, em especial das mais pobres e negras, que sofrem os
efeitos da interse¢do entre sexismo, racismo e desigualdade de classe.

Nesse sentido, as lutas feministas atuais ndo se limitam ao acesso a contracepcao e ao
aborto seguro, mas também englobam a luta contra a violéncia obstétrica, a defesa da
laicidade do Estado e o combate as desigualdades sociais que restringem a efetividade dos

direitos j& reconhecidos formalmente. Como sintetiza Petchesky (1995, p.175),

Os direitos reprodutivos ndao dizem respeito apenas a liberdade individual de
escolha, mas também a justi¢a social, pois s6 podem ser exercidos plenamente
quando as condigdes materiais, politicas e culturais garantem as mulheres o controle

sobre sua reprodugdo.

Assim, as lutas feministas por direitos reprodutivos revelam-se historicas e
permanentes: nasceram do enfrentamento ao patriarcado e as estruturas de poder que
subalternizam as mulheres, conquistaram importantes espagos institucionais e juridicos, mas
continuam sendo desafiadas por retrocessos politicos, desigualdades estruturais e ofensivas
conservadoras. Mais do que um direito formal, trata-se de uma arena em constante disputa,

que expressa a resisténcia e a agéncia das mulheres na busca por autonomia e justica social.

1.4 O avanco do conservadorismo religioso e a moralizacao da politica

A consolidagdo de bancadas especificas no Congresso Nacional brasileiro ¢ um
fendmeno que expressa ndo apenas a ampliacdo da presenca de grupos religiosos na politica
institucional, mas também o aprofundamento de um projeto de poder que articula moralidade,
neoliberalismo e conservadorismo. A partir de uma leitura materialista, a atuagdo dessa
bancada deve ser compreendida como parte da luta pela hegemonia no interior do Estado
burgués, onde se disputa ndo apenas o poder politico formal, mas o controle sobre a produgao

simbolica e ideologica que orienta a vida social.
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Ronaldo de Almeida (2017) analisa que o crescimento do conservadorismo evangélico
no Brasil ndo pode ser entendido como um fendmeno isolado, mas como parte de um
movimento mais amplo de recomposicao das direitas, especialmente em contextos de crise
econdmica e deslegitimagdo das institui¢des politicas tradicionais. Nesse cenario, o discurso
religioso aparece como linguagem moral de ordem e estabilidade, capaz de restaurar uma
aparéncia de coesdo social em meio as contradigdes do capitalismo. Segundo o autor, “a
religido passa a operar como recurso politico para a constru¢do de uma identidade coletiva
conservadora” (Almeida, 2017, p. 16), funcionando como um elo entre as elites econdmicas e
os segmentos populares.

Sob essa perspectiva, a Frente Parlamentar Evangélica (FPE) atua como uma fracao
ideoldgica que da sustentagdo ao bloco no poder, funcionando enquanto aparelho ideoldgico
do Estado (Althusser, 1985) e contribuindo para a reproducdo da ordem social. A moral crista,
ao ser politizada, cumpre o papel de desviar o foco das contradigdes estruturais — como a
concentragdo de renda, o desemprego e a precarizagao do trabalho — para conflitos de ordem
moral, como as disputas em torno da “familia”, da “vida” e da “moralidade sexual”. Assim, as
pautas morais operam como uma forma de hegemonia consentida (Gramsci, 2001), na medida
em que produzem adesdo e legitimagdo popular a um projeto de dominagao de classe.

Historicamente, a presenca evangélica na politica brasileira intensifica-se a partir da
década de 1980, com a redemocratizacdo e a abertura do campo religioso a participacao
eleitoral. Maria das Dores Machado (2006) aponta que, nesse periodo, as igrejas pentecostais
€ neopentecostais investiram em uma estrutura organizativa que combinava a evangelizagdo
com a conquista de espacos de poder. Essa articulagdo deu origem a um novo tipo de agente
politico, que se apresenta como “representante do povo de Deus”, mas atua em consonancia
com as aliancas da elite econdmica e politica.

A autora destaca que a institucionalizacdo da bancada evangélica nas décadas
seguintes consolidou a ideia de que o parlamento ¢ também um espago de “missdo” religiosa,
onde o exercicio do mandato ¢ compreendido como cumprimento de um proposito divino.
Esse discurso messianico ¢ funcional a ldgica capitalista, pois refor¢a a naturalizagao das
desigualdades sociais, atribuindo-lhes um sentido moral. Como explica Marx (2010, p. 145),
“a religido € o suspiro da criatura oprimida, o coracdo de um mundo sem coracdo ¢ a alma de
condigdes sociais sem alma”; ela surge, portanto, como expressao das contradi¢cdes materiais
da sociedade, e ndo como causa delas.

Isso indica que a religido surge como consolo para os oprimidos, oferecendo sentido e

acolhimento diante da exploragdo e da desigualdade. Para as classes populares, especialmente
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em contextos de precariedade e abandono estatal, a fé evangélica cumpre essa funcdo de
refiigio emocional e social. Ao mesmo tempo, ao transformar problemas estruturais em
questdes morais ou individuais, a religido contribui para a aceitagdo da ordem existente,
explicando em parte por que parcelas dos pobres acabam aderindo a projetos politicos de
direita.

Na contemporaneidade, a Frente Parlamentar Evangélica se constitui como uma das
maiores € mais coesas frentes do Congresso Nacional. De acordo com Burity (2019), essa
forca politica se articula em torno de um neoconservadorismo religioso, que combina
elementos de moralismo cristdo, nacionalismo e defesa da ordem. O autor identifica que, apos
2016, com o impeachment de Dilma Rousseff e a ascensdo da nova direita, a bancada
evangélica assumiu um papel central na legitimacdo de um projeto de poder autoritario e
neoliberal.

Esse avango se expressa empiricamente na atual legislatura. Segundo levantamento da
Agéncia Publica (2023), a Camara dos Deputados conta com 93 parlamentares evangélicos, o
que corresponde a aproximadamente 18% do total de 513 cadeiras. Desse grupo, 58%
pertencem a apenas trés grandes denominacdes: Assembléia de Deus, Igreja Batista e Igreja
Universal do Reino de Deus. A Assembleia de Deus, maior denominacao evangélica do pais,
¢ responsavel por 25 deputados eleitos, entre eles Sostenes Cavalcanti (PL-RJ), atual
presidente da FPE, e Cezinha de Madureira (PSD-SP), vice-presidente, ambos ligados a
diferentes ministérios da igreja. A Igreja Batista, com 15 representantes, desponta como
segunda for¢a denominacional, incluindo figuras como André Janones (Avante-MG) e Nely
Aquino (PODEMOS-MG). Ja a Igreja Universal do Reino de Deus mantém presenca
expressiva e estratégica, articulando sua influéncia por meio do partido Republicanos.

Além dessas, outras denominagdes também possuem representagao parlamentar, como
a Presbiteriana do Brasil (3 deputados), a Mundial do Poder de Deus (2) e a Internacional da
Graga de Deus (3). Essa capilaridade evidencia o crescimento institucional e a diversificagdo
da representacdo evangglica, que ultrapassa os limites confessionais € se consolida como um
bloco politico transversal, distribuido entre diferentes partidos e regides do pais.

A FPE, segundo a mesma reportagem, reunia, em 2023, 132 deputados e 14 senadores,
0 que a torna uma das maiores frentes suprapartidarias do Congresso. Apesar da diversidade
interna, ha convergéncia em torno de pautas morais, como a defesa do Estatuto do Nascituro,
a oposicdo aos direitos reprodutivos e as politicas de género, e a tentativa de ampliar

beneficios fiscais e juridicos as instituigdes religiosas. Tais projetos configuram o que Burity
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(2019) denomina de ‘“neoconservadorismo religioso”, uma forma de racionalidade politica
que busca moldar a moralidade publica e interferir diretamente nas politicas estatais.

Nesse sentido, o discurso religioso ndo se opde a racionalidade neoliberal; ao
contrario, se articula a ela. Ao pregar valores como disciplina, mérito, obediéncia e
prosperidade, as igrejas que compdem a base da bancada evangélica difundem uma ética
funcional ao capitalismo. Como observa Lowy (2000), a religido, na América Latina, pode
tanto funcionar como for¢a de contestacdo quanto como instrumento de legitimacdo das
estruturas de dominag¢do, dependendo da posi¢do social e politica das suas liderangas. No caso
brasileiro, a vertente dominante ¢ aquela que sacraliza o mercado e moraliza a pobreza,
atribuindo aos individuos a responsabilidade exclusiva por seu sucesso ou fracasso.

O fortalecimento da bancada evangélica também se insere em condi¢cdes materiais
concretas: o enfraquecimento das instituicdes publicas, a crise de representatividade dos
partidos tradicionais e a presenca das igrejas evangélicas em territorios populares
abandonados pelo Estado. Como aponta Burity (2019), o espaco religioso passa a ocupar
fungdes que deveriam ser publicas — amparo social, mediagdo de conflitos, pertencimento
coletivo — revelando o carater neoliberal do Estado brasileiro, que se exime de suas
responsabilidades e transfere para entidades religiosas a tarefa de gerir a vida social.

A presenca de liderangas religiosas nas periferias, aliada ao discurso moralista e a rede
de sociabilidade construida nas igrejas, permite que essas institui¢des se transformem em
bases eleitorais poderosas. O voto religioso, nesse contexto, emerge como resultado da
materialidade das relagdes comunitarias, ndo apenas da fé. A eleicao de figuras como Nikolas
Ferreira (PL-MG), Clarissa Tércio (PP-PE) e outros parlamentares jovens e midiaticos
exemplifica o novo perfil dessa direita evangélica, que combina militancia digital, discurso
moral e pautas autoritarias, muitas vezes apoiadas por liderangas religiosas locais.

Assim, a bancada evangélica ndo ¢ apenas expressdo do avancgo religioso na politica,
mas um elemento organico da reconfiguracdo do Estado brasileiro, que combina austeridade
econdmica, moralismo e autoritarismo. O discurso religioso funciona como verniz moral que
mascara as contradigdes de classe e legitima a exploragdo. Sob o manto da f€, constroi-se uma
ideologia de salvacdo individual que desmobiliza a agdo coletiva e enfraquece a consciéncia
de classe — elemento central para a reprodu¢do do capitalismo periférico brasileiro.

Portanto, a andlise da bancada evangélica deve ir além da critica ao fundamentalismo
religioso. E preciso compreendé-la como parte de uma estratégia de hegemonia, na qual
religido e politica se fundem para sustentar a ordem capitalista, reforcando as hierarquias de

género, classe e raca. Ao mobilizar simbolos religiosos para intervir nas politicas publicas e
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moldar a moralidade social, essa bancada contribui para a manutencdo de uma estrutura social
excludente, travestida de defesa dos “valores da familia” e da “vontade de Deus”. Em tltima
instancia, o avango dessa forca politica revela que, no Brasil contemporaneo, o sagrado se

tornou um terreno central da luta de classes.

1.5 Panico moral, desinformacio e controle simbdlico dos corpos

O discurso da “defesa da familia” consolidou-se, ao longo da ultima década, como um
marco organizador das pautas conservadoras no Brasil, tornando-se um elemento central da
disputa politica, sobretudo ap6s 2014. O mapeamento de projetos de lei no Portal da Camara
dos Deputados evidencia um aumento expressivo de proposicdes que utilizam termos como
“Escola Sem Partido”, “ideologia de género” e “valores da familia”, revelando uma ofensiva
discursiva que ultrapassa o campo moral e assume contornos ideologicos e estratégicos.

Essa retorica se ancora na ideia de que haveria uma ameaga externa e difusa a “familia
tradicional brasileira”, representada por feministas, professores, movimentos LGBTQIAP+,
partidos de esquerda e defensores dos direitos sexuais e reprodutivos. Assim, sob o manto da
“protecdo da familia”, constroi-se uma politica do medo, mobilizando afetos conservadores e
legitimando praticas autoritarias em nome da moralidade.

De acordo com Richard Miskolci (2019), o panico moral € um processo social em que
determinadas praticas ou grupos sdo construidos como ameacas a ordem simbolica, servindo
para reafirmar valores dominantes e consolidar hierarquias. No Brasil, esse processo se

intensificou com a difusdo do termo “ideologia de género”, apropriado de debates académicos

e ressignificado no campo politico-religioso. Como explica o autor,

“a retdrica da ideologia de género tornou-se um instrumento de guerra cultural, em
que as transformagdes sociais em torno da sexualidade e da familia sdo tratadas como um

colapso moral e civilizatorio” (Miskolci, 2019, p. 83).

A partir dessa l6gica, a “defesa da familia” opera como uma gramatica politica, capaz
de articular diferentes atores conservadores — religiosos, parlamentares e midiaticos — em
torno de um inimigo comum. Facchini (2020) observa que o panico moral sobre a “ideologia
de género” foi estrategicamente construido para atacar politicas publicas de igualdade de
género e de diversidade sexual, sobretudo nas escolas, tidas como o “lugar da doutrinag¢do”.

J4

Para a autora,“A emergéncia desse panico ndo ¢ espontdnea, mas resultado de um
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investimento politico deliberado que transforma debates educacionais em arenas de disputa

moral e eleitoral” (Facchini, 2020, p. 213).

A autora e Miskolci (2020), em estudo conjunto, analisam como o discurso
conservador se infiltrou nas politicas educacionais, associando o combate a “ideologia de
género” a ideia de protecdo infantil. Essa estratégia cria uma figura de inimigo sexualizado,
que ameaca a inocéncia das criancas e, por extensdo, a moral da sociedade. O panico ¢
amplificado pela midia e pelas redes sociais, criando um ambiente de histeria moral que
naturaliza a censura e a perseguicdo politica.

Luis Felipe Miguel (2016) argumenta que esse panico moral é parte de um projeto
mais amplo de deslegitimacdo da educagdo critica e da produgdo intelectual progressista,
conectando-se a retérica da “doutrinacdo marxista”. Segundo ele, 0 movimento “Escola Sem
Partido” foi decisivo nesse processo, pois “articulou a critica & suposta doutrinagdo de
esquerda com o medo da ideologia de género, apresentando a escola como espaco de
corrup¢ao moral e politica” (Miguel, 2016, p. 98).

Essas construcdes discursivas produzem o que Vencato (2020) denomina
“sexualizacdo do inimigo”, na qual as disputas politicas sdo transpostas para o corpo € a
sexualidade. A autora destaca que, nas narrativas da “guerra cultural” brasileira, os corpos
femininos e LGBTQIAP+ sdo convertidos em simbolos do desvio e da desordem social, o que
justifica politicas de vigilancia e exclusao. Segundo Vencato,“a figura do inimigo (s)existe
ndo apenas como metafora, mas como dispositivo de controle, que produz medo e repulsa
diante da diferenca” (Vencato, 2020, p. 142).

O discurso da “defesa da familia”, portanto, funciona como um mecanismo de
moralizacdo da politica, deslocando o debate sobre desigualdades estruturais — de classe,
raca e género — para o terreno das condutas individuais e da moral religiosa. Biroli (2020)
observa que essa narrativa ganhou for¢ca no processo de impeachment de Dilma Rousseff,
quando a direita cristd construiu o Partido dos Trabalhadores como inimigo da familia,
associando o governo a promocao da “ideologia de género” e a corrup¢ao moral. A autora
afirma que: “a articulacao entre antipetismo e moralidade familiar consolidou uma forma de
antipolitica, em que o poder ¢ reconfigurado em torno de valores religiosos e hierarquias
patriarcais (BIROLI, 2020, p. 156).

Nesse contexto, a “defesa da familia” assume a fungdo de linguagem de poder. Ela
legitima a intervengdo de grupos religiosos no espaco publico e naturaliza a presenca de uma

moralidade cristd como parametro universal. Bila Sorj (2017) analisa esse fenomeno como

24



parte de uma reacdo a despatriarcalizagdo da familia, evidenciando que a retorica religiosa
atua como uma politica identitaria conservadora. Conforme a autora, “a invocagdo da familia
tradicional opera como resisténcia simbolica a ampliacao de direitos das mulheres e pessoas
LGBTQIAP+, reafirmando o lugar da autoridade masculina e da heteronormatividade”
(SORJ, 2017, p. 4).

Essas narrativas ndo sdo apenas simbolicas: produzem efeitos concretos nas politicas
publicas e na vida cotidiana. Relatorios da ANIS — Instituto de Bioética (2022) e da ABGLT
(2021) demonstram que o aumento do discurso de ddio e da violéncia legislativa contra a
populacdo LGBTQIAP+ coincide com a intensificacdo da retérica da “defesa da familia”.
Esses relatorios mostram que, entre 2015 e 2020, o nimero de proposicdes legislativas com
justificativas explicitamente moralistas e religiosas triplicou, muitas delas apresentadas por
parlamentares vinculados a Frente Parlamentar Evangélica.

Um exemplo emblematico ¢ o PL 6583/2013, conhecido como “Estatuto da Familia”,
que define familia exclusivamente como “a unido entre um homem e uma mulher”. Projetos
como esse — e outros de ambito estadual e municipal — institucionalizam a discriminagao
sob o pretexto de proteger valores familiares, negando reconhecimento juridico a familias
homoafetivas e deslegitimando politicas de género e diversidade.

A analise de discursos parlamentares disponiveis no site da Camara dos Deputados
revela uma reproducdo constante de expressoes como “kit gay”, “ideologia de género” e
“doutrinacdo nas escolas”, utilizadas por figuras como Magno Malta e Eduardo Bolsonaro.
Essas falas operam como instrumentos de mobiliza¢ao simbdlica, convertendo o debate sobre
direitos humanos em uma luta moral, o que amplia o alcance politico da retdrica
conservadora.

Além do parlamento, o ambiente digital também se tornou campo estratégico dessa
disputa. Pesquisas do InternetLab (2021) mostram que as narrativas contra a “ideologia de
género” circulam de maneira massiva nas redes sociais, associadas a desinformacdes e
campanhas de o¢dio. Essa logica discursiva se insere num processo de produgdo de
subjetividades conservadoras, que normaliza o autoritarismo em nome da moral e da religido.

Desse modo, o discurso da “defesa da familia” cumpre uma fungado de reorganizagdo
simbolica da sociedade, reafirmando a dominacao patriarcal e heteronormativa em tempos de
crise politica. Ele atua como ideologia no sentido althusseriano, isto €, como um conjunto de
representacdes que interpelam os sujeitos para reproduzir a ordem social existente

(ALTHUSSER, 1985). A partir dessa perspectiva materialista, compreende-se que o panico
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moral ndo € apenas retorico, mas parte de um projeto de poder de classe, que utiliza a moral
religiosa para mascarar a exploracdo econdmica e as desigualdades estruturais.

Em sintese, a “defesa da familia” constitui um dispositivo politico-ideologico de
controle social, que se articula com o neoliberalismo e o conservadorismo religioso para
restringir direitos e despolitizar as causas sociais. Ao fabricar inimigos simbdlicos —
feministas, educadores, pessoas LGBTQIAP+ —, esse discurso reconfigura o espaco publico
e desloca o debate politico para o campo moral, favorecendo a consolidagdo de uma
hegemonia reaciondria que ameaca os fundamentos democraticos e os direitos humanos no
Brasil contemporaneo.

Nas ultimas décadas, as redes sociais tornaram-se um dos principais instrumentos de
difusdo e consolidagdo do discurso da “ideologia de género” como panico moral no Brasil.
Longe de serem espagos neutros de expressdo, plataformas como Facebook, YouTube,
WhatsApp, Instagram e, mais recentemente, X (antigo Twitter), operam como arenas de
disputa politica e moral, em que o conservadorismo religioso e a extrema direita articulam
narrativas destinadas a moldar percepgdes publicas, mobilizar afetos e deslegitimar politicas
de igualdade de género e diversidade sexual.

O InternetLab e a Agéncia Lupa tém documentado de forma sistematica a circulagao
de conteudos desinformativos com énfase moralista nas elei¢des de 2018 e 2022. Segundo
seus relatorios, expressoes como “ideologia de género”, “kit gay” e “doutrinacdo nas escolas”
figuraram entre os temas mais difundidos nas redes conservadoras, associando candidaturas
progressistas a corrup¢do moral e a destruicdo da familia. O relatério “Desinformagdo e
discurso moral nas elei¢des brasileiras” (INTERNETLAB, 2022) indica que mais de 60% dos
conteudos falsos monitorados sobre género e sexualidade tiveram origem em perfis ligados a
liderangas religiosas e politicos de direita, frequentemente amplificados por contas
automatizadas (bots) e redes coordenadas de desinformagao.

Essas dindmicas ndo se limitam a circulagdo de noticias falsas, mas compdem um
ecossistema de desinformacdo que redefine a esfera publica digital. Mendonga e Pereira
(2019) argumentam que as fake news no Brasil devem ser compreendidas como parte de um
regime comunicacional autoritdrio, no qual a mentira politica ¢ usada para corroer o debate
racional e fragilizar as instituicdes democraticas. Para os autores, “a desinformagdo
contemporanea nao ¢ um erro informativo, mas uma estratégia politica sistematica que se
apropria das dindmicas emocionais ¢ dos algoritmos das redes para deslegitimar o dissenso e

reforcar hierarquias” (Mendonga; Pereira, 2019, p. 74).
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A dissemina¢do do panico moral sobre a “ideologia de género” nas redes sociais
exemplifica essa logica. A partir de 2014, hashtags como #ldeologiaDeGeneroNdo,
#FamiliaSim, #ContraOAborto e #CriangaSemDoutrinagdo passaram a compor redes
interconectadas de mobilizacdo digital, que combinam perfis de influenciadores religiosos,
politicos conservadores e movimentos civis como o “Escola Sem Partido”. Estudos de rede
realizados pelo Observatorio da Laicidade na Educagdo (OLE, 2021) mostram que a difusdo
dessas hashtags segue um padrdo de centralizagdo em torno de figuras publicas da direita
cristd, como deputados federais e pastores midiaticos, articulando-se com canais de YouTube
e paginas de grande alcance em Facebook.

Essas redes constroem narrativas simplificadas e emocionais, que se sustentam pela
logica do medo e da indignagdo moral. A ideia de que haveria uma “agenda de género”
internacional voltada a destruicdo da familia é constantemente reiterada em videos, memes,
publicagdes e correntes de WhatsApp. Essa estratégia discursiva combina linguagem
religiosa, nacionalismo e anticomunismo, compondo um imaginario de guerra cultural no qual
as politicas de direitos humanos sao reinterpretadas como ameagas espirituais € morais.

No contexto latino-americano, essa mobilizacdo digital ¢ parte de um fendmeno
transnacional. Natansohn e Gaggioli (2020), em estudo comparativo sobre o uso do termo
“ideologia de género” nas redes sociais, destacam que o Brasil se tornou um dos principais
epicentros regionais da desinformacdo moralista, exportando estratégias discursivas para
outros paises. As autoras observam que: “as campanhas digitais anti direitos operam com
forte emocionalidade, mobilizando afetos religiosos e nacionalistas para criar a sensa¢ao de
urgéncia e perigo moral” (Natansohn; Gaggioli, 2020, p. 62).

A anélise das autoras demonstra que a logica algoritmica das plataformas favorece a
viralizagdo de contetidos polarizadores, pois eles geram mais engajamento e tempo de
permanéncia do usudrio. Dessa forma, a infraestrutura técnica das redes digitais converte-se
em aliada do discurso reacionario, potencializando o alcance das campanhas contra a
igualdade de género e os direitos reprodutivos. Essa imbricacdo entre tecnologia e ideologia
evidencia como o capitalismo de plataforma atua como vetor material do conservadorismo
moral, refor¢ando uma cultura politica fundada na emogdo, no medo e na desinformagao.

No Brasil, a ofensiva digital moralista ganhou forga nas eleigdoes de 2018, quando fake
news sobre “kit gay”, “mamadeira de piroca” e “ideologia de género nas escolas” circularam
amplamente em grupos de WhatsApp e perfis bolsonaristas. Segundo levantamento da
Agéncia Lupa (2019), essas narrativas foram decisivas na formacao de percepgdes negativas

sobre politicas de género, ao associar candidatos progressistas a destruicdo da familia e a
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perversdo infantil. O caso revela que a “ideologia de género” se tornou uma categoria
estratégica de guerra informacional, servindo de canal de mobilizacao afetiva e eleitoral.

Esse processo ndo ¢ isolado: ele integra o que Miskolci (2019) denomina moral panic
digital, uma atualiza¢do contemporanea do panico moral tradicional, agora mediado por
algoritmos e redes sociotécnicas. A digitalizacdo da moralidade produz novos regimes de
visibilidade e vigilancia, nos quais a censura e o linchamento virtual substituem o debate
publico. A tecnologia, nesse sentido, ndo apenas veicula o panico moral, mas o amplifica
estruturalmente, pois os mecanismos de recomenda¢do das plataformas priorizam conteudos
que provocam reagdes emocionais intensas.

O péanico moral em torno da “ideologia de género”, portanto, se enraiza em uma
economia politica da atengdo (Citton, 2017), na qual a captura de afetos e cliques se converte
em lucro e poder politico. O conservadorismo digital se alimenta dessa logica, transformando
a desinformagdo em capital simbolico. Nesse contexto, a moralidade deixa de ser apenas um
conteudo discursivo para se tornar mercadoria politica, capaz de gerar engajamento, votos ¢
fidelidade ideoldgica.

Além de distorcer o debate publico, as fake news produzem efeitos concretos na
formulagdo de politicas publicas. O medo artificialmente construido da “ideologia de género”
levou a retirada de termos como “género” e “orientacdo sexual” dos Planos Municipais ¢
Estaduais de Educagdo entre 2015 e 2016, resultado direto da pressdo de grupos religiosos
mobilizados pelas redes (Facchini; Miskolci, 2020). Assim, a desinformagdo digital
converte-se em mecanismo de governamentalidade, produzindo politicas baseadas na moral e
ndo em evidéncias cientificas.

Sob uma perspectiva materialista, ¢ possivel compreender esse fendmeno como
expressao de uma alianga entre o neoliberalismo e o neoconservadorismo religioso. Enquanto
o primeiro promove a mercantilizagdo de todas as esferas da vida, o segundo fornece a
legitimagdo moral necessaria para sustentar a desigualdade. As redes sociais, nesse cenario,
funcionam como aparelhos ideologicos digitais do Estado, no sentido althusseriano,
interpelando os sujeitos através de narrativas emocionais que reproduzem as hierarquias de
género e classe.

Em sintese, a circulagdo da “ideologia de gé€nero” nas redes sociais brasileiras ndo
pode ser entendida apenas como desinformagdo isolada, mas como um projeto politico de
controle simbolico, que se apropria das tecnologias digitais para reconfigurar o campo moral e

afetivo da sociedade. Ao articular religido, tecnologia e politica, esse projeto redefine o
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espago publico, transforma o medo em instrumento de poder e consolida a hegemonia

conservadora na era da informagao.

2. CENARIO POLITICO RECENTE (2019-2024)

2.1 Governo Bolsonaro: retrocessos e cortes nas politicas de satide da mulher

Durante o governo de Jair Bolsonaro (2019-2022), as politicas de satide da mulher
sofreram profundos retrocessos, resultantes da combinagao entre austeridade fiscal, desmonte
institucional e avango de uma agenda conservadora que redefiniu o papel das mulheres na
sociedade. A satide da mulher, historicamente reconhecida como um direito e conquista dos
movimentos feministas e da reforma sanitdria, passou a ser tratada sob uma perspectiva
moralizante, centrada na familia tradicional, com reducdo de investimentos e enfraquecimento
de acdes voltadas a autonomia, aos direitos sexuais e reprodutivos e a integralidade da aten¢ao
no Sistema Unico de Saade (SUS).

Como apontam Moraes e Alves (2022), o governo Bolsonaro promoveu um “processo
de desmonte das politicas de saude da mulher”, caracterizado pela descontinuidade de
programas, pela perda de prioridade politica e pela redefini¢do dos objetivos dessas politicas
sob o discurso de prote¢do a familia. As autoras destacam que essa mudanga discursiva e
institucional teve como consequéncia o enfraquecimento da perspectiva dos direitos das
mulheres, substituida por uma concepgao tradicional de género que reforca o papel feminino
vinculado a maternidade e ao cuidado (Moraes; Alves, 2022).

Esse cenario se agravou devido a vigéncia das politicas de austeridade fiscal,
instituidas a partir da Emenda Constitucional n® 95/2016, que congelou por vinte anos os
gastos publicos federais. Segundo Santos e Costa (2018), a austeridade nao representa apenas
uma estratégia de controle de gastos, mas uma opc¢ao politica que restringe o papel do Estado
e agrava as desigualdades sociais. As autoras demonstram que a redugdo de recursos para o
setor publico impacta de forma mais severa grupos historicamente vulneraveis, como as
mulheres, e apontam que, entre 2014 e 2016, os gastos com agdes e servigos publicos de
satde cairam 3,6% em valores reais e 5% per capita (Santos; Costa, 2018).

No caso da satde da mulher, essa politica resultou na redugdo da oferta de servigos,
precarizagdo de programas preventivos e ampliagdo das barreiras de acesso. Moraes e Alves
(2022) ressaltam que, durante o governo Bolsonaro, o subfinanciamento do SUS e a

fragmentacdo das acdes agravaram a desigualdade no cuidado com as mulheres,
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especialmente as mais pobres, negras e periféricas, que dependem majoritariamente do
sistema publico.

O desmonte institucional se manifestou em diferentes niveis. No plano or¢amentario,
houve subexecugdo de verbas destinadas as politicas de género: em 2020, o Ministério da
Mulher, da Familia e dos Direitos Humanos (MMFDH) executou apenas uma pequena fragao
dos recursos autorizados, priorizando ag¢des simbolicas, como campanhas de conscientizagao,
em detrimento de politicas estruturantes de saude e direitos sexuais e reprodutivos (INESC,
2020). Além disso, o fechamento de comités e a dissolu¢do de instincias participativas
representaram um ataque direto a gestdo democratica e a transparéncia das politicas publicas,
conforme apontam Moraes e Alves (2022).

Outro ponto crucial foi a interferéncia ideoldgica nas pautas de saude sexual e
reprodutiva. O governo promoveu agdes que restringiram o acesso ao aborto legal, como a
publica¢do da Portaria n° 2.561/2020, que obrigava os profissionais de saude a comunicar as
autoridades policiais os casos de estupro antes da realizacdo do procedimento. Tal medida,
amplamente criticada por entidades médicas e de direitos humanos, foi interpretada como uma
violacdo a autonomia das mulheres e a confidencialidade médica (Brasil, 2020). De acordo
com Moraes e Alves (2022), esse tipo de acdo expressa uma tentativa de controle moral sobre
o corpo feminino, o que representa grave retrocesso nos direitos reprodutivos.

A pandemia de COVID-19 intensificou as fragilidades das politicas de saude da
mulher. Com a sobrecarga do sistema de saude, houve descontinuidade em programas
essenciais, como o pré-natal, o acompanhamento pos-parto e o rastreamento de cénceres
ginecologicos. Além disso, a mortalidade materna aumentou significativamente durante o
periodo, evidenciando o abandono das mulheres pelo Estado (Souza; Fernandes; Ventura,
2021). A falta de estratégias especificas de prote¢do e o subfinanciamento de servigos de
apoio confirmam que a agenda de género ndo foi prioridade na gestdo da crise sanitaria
(Moraes; Alves, 2022).

As consequéncias desses retrocessos recairam de forma desigual sobre as mulheres.
Aquelas em situagdo de maior vulnerabilidade — negras, indigenas, rurais, periféricas e de
baixa renda — foram as mais afetadas. Santos e Costa (2018) reforcam que as politicas de
austeridade possuem um carater seletivo e regressivo, atingindo com maior intensidade as
populagdes que mais dependem dos servicos publicos. Assim, o desmonte das politicas de
saude da mulher agravou as desigualdades de género, raga e classe, comprometendo direitos

fundamentais e enfraquecendo os principios da universalidade e equidade do SUS.
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A andlise do governo Bolsonaro revela a convergéncia entre duas racionalidades
politicas: a neoliberal, que busca reduzir o papel do Estado e privatizar direitos sociais, € a
conservadora, que tenta impor um modelo de mulher submissa e despolitizada. Essa
combinagdo produziu um campo de politicas publicas regressivo, em que a saide da mulher
foi relegada a um plano secundario. A concepcao de saude integral, que reconhece as
mulheres como sujeitos de direitos, foi substituida por uma logica restrita de assisténcia
materno-infantil, desconsiderando dimensdes como sexualidade, saide mental, planejamento
reprodutivo e autonomia corporal.

Nesse contexto, a atuagdo das e dos profissionais de saide e de servigo social
tornou-se ainda mais desafiadora. Os cortes de recursos, a desarticulagdo das redes de
protecao e a sobrecarga de trabalho exigiram maior capacidade de articulacdo intersetorial e
resisténcia ética e politica. A pratica profissional passou a implicar ndo apenas o atendimento
direto as usudrias, mas também o compromisso com a defesa dos direitos humanos e com a
mobilizagdo social pela manutengdo das politicas publicas (lamamoto, 2021).

Ainda assim, Moraes e Alves (2022) ressaltam que houve resisténcias significativas,
protagonizadas por movimentos de mulheres, coletivos feministas, profissionais de saude e
conselhos de politicas publicas, que atuaram para preservar espacos de participagdo e
pressionar por recursos e agdes especificas. Essas resisténcias foram fundamentais para
impedir um desmonte ainda mais profundo e para manter viva a agenda dos direitos sexuais €
reprodutivos.

Conclui-se que o governo Bolsonaro representou um dos periodos mais criticos para a
saude da mulher desde a criagdo do SUS. O tripé formado por austeridade fiscal,
conservadorismo moral e negligéncia administrativa produziu efeitos duradouros, exigindo
esforcos de reconstrugdo e reafirmagdo dos principios constitucionais de universalidade,
integralidade e equidade. Para o campo do Servigo Social e da saude coletiva, o desafio ¢
continuar denunciando as desigualdades, fortalecendo a participacdo social e reafirmando que

a saude da mulher ¢ um direito inegociavel, indissociavel da democracia e da justica social.

2.2 Governo Lula (3° mandato): retomadas e desafios

Durante o terceiro mandato de Lula, observa-se um esfor¢co de retomada das politicas
publicas voltadas a saude da mulher, a0 mesmo tempo em que novos desafios emergem no

que tange ao financiamento, a governanga ¢ a equidade. A partir de relatos como os de Lia
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Zanotta Machado (2023) e de documentos oficiais do governo federal (Brasil, 2024), ¢
possivel mapear avancgos concretos e lacunas persistentes na agenda de satde da mulher.

Segundo Machado (2023), no estudo “A Reconstru¢dao do SUS e a Defesa dos Direitos
das Mulheres: desafios e perspectivas”, hd uma énfase clara no fortalecimento institucional do
Sistema Unico de Satde (SUS) e na revalorizagio dos direitos das mulheres como eixo
central das politicas sanitarias e de género. A autora aponta que a institucionalizagdo de
mecanismos de transversalidade de género, raca e classe, assim como a retomada de
programas estruturantes, representam mudanca de direcdo em relagdo aos anos anteriores
(Machado, 2023). Nesse sentido, a retomada pressupde ndo apenas reposicionar as mulheres
como sujeitos de direitos, mas também reativar o papel do Estado como garantidor de
politicas publicas para mulheres, € ndo somente como provedor residual.

No que se refere ao orcamento, o relatorio “Desafios orgamentarios para a saude da
mulher pds-2023” divulgado pelo Ministério do Planejamento e Orcamento revela tanto
avangos quanto tensdes. Em 2023, por exemplo, foram destinados cerca de R$ 215,9 bilhdes
para 91 acdes or¢camentarias beneficentes as mulheres, segundo o portal do governo (Brasil,
2024). Tal cifra mostra um esfor¢o or¢camentario significativo, mas o documento também
ressalta que a execucdo, a institucionalizagdo da priorizagdo de género no orgamento € a
sustentabilidade dessas politicas permanecem desafios. Por exemplo, embora o or¢amento
interno da pasta voltada as mulheres do governo tenha sido executado quase integralmente, a
discussdao aponta para a necessidade de planejamento de longo prazo e para que os recursos
efetivamente impactem a saide da mulher (Brasil, 2024).

Ainda segundo Machado (2023), apesar das melhorias no cendrio institucional, ha
desafios estruturais: a necessidade de integracao intersetorial entre satude, assisténcia social,
educagdo, trabalho e politicas de gé€nero; a persisténcia de desigualdades raciais, de classe e
geograficas; e a urgéncia de se vincular o financiamento as metas de saude da mulher
(Machado, 2023). Assim, embora se observe uma retomada, esta ndo opera automaticamente:
¢ preciso que politicas robustas, bem pactuadas, com financiamento garantido e
monitoramento participativo, sejam desenhadas para que os ganhos se consolidem.

Entre os desafios or¢amentarios, destaca-se o processo de institucionalizacdo do
chamado “or¢amento sensivel ao género”. Estudos analisam que, embora o Brasil avance na
marcacao de recursos para as mulheres, ainda ha lacunas na definicdo de indicadores, no
monitoramento da execucdo, na transparéncia e no impacto real desses recursos (Machado,
2023; INESC, 2023). A adocdo plena dessa logica ¢ fundamental para que os recursos

destinados resultem em atencdo ampliada, integral e equitativa a saude da mulher. Em
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particular, a saude da mulher exige atengdo as dimensdes de prevencdo, atencdo primaria,
sexualidade e reproducdo, violéncia de género, além dos determinantes sociais da saude.

No ambito da pratica profissional, para quem atua em saude da mulher e atengdo a
gestantes e criangas, esse momento demanda uma atuagdo proativa: fortalecer redes de
aten¢do integral, articular servi¢os entre saide e assisténcia, garantir que o recorte de género,
raca ¢ vulnerabilidade esteja presente na avaliagdo de programas, participar de conselhos e
mecanismos de controle social e monitorar localmente como os programas estdo sendo
executados. A retomada das politicas publicas ndo ¢ um dado adquirido, e a profissionaliza¢ao
da atencdo a mulher exige sensibilidade para as desigualdades persistentes e para a
necessidade de articulacdo entre multiplos setores.

Em sintese, o terceiro mandato de Lula oferece um cenario mais favoravel a satde da
mulher em comparacao aos anos recentes de retrocesso, marcado por retomadas institucionais,
orcamento ampliado e énfase nos direitos das mulheres. No entanto, os desafios sdo
expressivos: garantir a sustentacdo or¢amentaria, aperfeigoar o0 monitoramento € a execugao
dos recursos, reduzir as desigualdades étnico-raciais/regionalmente distributivas e assegurar
que as politicas atinjam efetivamente as mulheres em vulnerabilidade. A superacdo desses
desafios sera crucial para que a saide da mulher seja reafirmada como direito social e ndo

apenas como discurso retorico.

2.3 Quadro comparativo de projetos pro e contra direitos reprodutivos

O debate em torno dos direitos reprodutivos no Brasil revela a coexisténcia de projetos
antagonicos: de um lado, politicas publicas orientadas pela perspectiva dos direitos humanos e
da autonomia das mulheres; de outro, uma agenda conservadora que busca restringir esses
direitos por meio de discursos morais, religiosos e juridicos. Essa disputa atravessa diferentes
governos € se manifesta tanto nas praticas institucionais quanto nas arenas legislativas,
midiaticas e sociais (Moreira; Teixeira, 2024).

Segundo a revisdo narrativa conduzida por Moreira e Teixeira (2024), publicada pela
ANIS — Instituto de Bioética, entre 2016 e 2021 houve uma intensificacdo da influéncia de
grupos evangélicos e catolicos conservadores na formulagdo e implementacdo de politicas
publicas de satide das mulheres. Os autores identificam que, nesse periodo, temas como
aborto, “ideologia de género” e educacdo sexual tornaram-se pontos centrais de disputa,

especialmente em um contexto politico polarizado e de ascensdo da extrema direita. As pautas
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contrarias aos direitos reprodutivos foram articuladas sob o discurso de “defesa da vida e da
familia”, buscando legitimagdo moral e religiosa no espago publico (Moreira; Teixeira, 2024).

Esses movimentos conservadores nao se limitam ao campo simbodlico. Como
demonstram Castilho et al. (2024), hd uma estratégia juridica neoconservadora que visa
redefinir o estatuto do nascituro, transformando o feto em sujeito de direitos em detrimento da
autonomia da mulher. Essa tatica tem se materializado em projetos de lei como o Estatuto do
Nascituro (PL 478/2007) e em tentativas de revisao de marcos legais sobre o aborto, ainda
que o Codigo Penal o permita em casos especificos desde 1940. Essa ofensiva legislativa
busca ampliar restri¢des e criminalizar praticas e profissionais de saude, configurando um
processo de judicializacdo moral dos corpos femininos (Castilho et al., 2024).

Por outro lado, ha um conjunto de politicas e programas que caminham na direcao
oposta, fortalecendo os direitos reprodutivos como dimensdo essencial da cidadania e da
saude integral das mulheres. Desde a formula¢do do Programa de Assisténcia Integral a Saude
da Mulher (PAISM) nos anos 1980, e posteriormente com a Politica Nacional de Aten¢ao
Integral a Satide da Mulher (PNAISM), as agdes pro-direitos reprodutivos buscam assegurar o
acesso a contracep¢do, ao planejamento familiar, ao atendimento humanizado e ao direito de
decidir sobre o proprio corpo. Essas iniciativas tém sido retomadas e ampliadas em momentos
de maior compromisso governamental com a agenda de género e equidade, como se observa
no atual governo (Machado, 2023; Brasil, 2024).

A diferenca entre os projetos pro e contra pode ser sistematizada a partir de alguns
eixos comparativos. Em termos ideologicos, os projetos pro-direitos reprodutivos
compreendem a mulher como sujeito de direitos e defendem a autonomia reprodutiva,
enquanto as agendas conservadoras reforcam papéis tradicionais de género e o ideal da
“familia natural”, subordinando a mulher a maternidade compulsodria (Santos; Costa, 2018;
Moreira; Teixeira, 2024). No eixo institucional, politicas progressistas dependem de
mecanismos de financiamento, monitoramento e transversalidade de género, ao passo que as
agendas contrarias se apoiam em estratégias de austeridade fiscal, desfinanciamento e
desmonte de estruturas participativas (Moraes; Alves, 2023).

Essas tensdes estruturam o campo da saude reprodutiva no Brasil. Enquanto os
projetos pro-direitos buscam consolidar a integralidade e a universalidade do Sistema Unico
de Saude (SUS), as forgas contrarias procuram restringir o acesso e redefinir o conceito de
saude da mulher com base em valores religiosos. A revisdo de Moreira ¢ Teixeira (2024)
evidencia que 42,5% dos estudos analisados sobre a atuagdo de grupos evangélicos apontam

para sua participagdo direta na formulagdo de politicas que dificultam o acesso a contracepgao
34



e ao aborto legal, além de pressionar por exclusdo da educacdo sexual nas escolas. Isso
demonstra que o embate ¢, simultaneamente, politico, moral e epistemoldgico.

De modo mais amplo, esse confronto entre projetos pré e contra direitos reprodutivos
reflete a disputa pelo sentido da cidadania feminina no pais. Para as politicas progressistas, o
corpo da mulher é um territorio de direitos e de liberdade; para as agendas conservadoras, ¢
um campo de controle moral e biopolitico. Como observa Cabral (2023), as politicas de saude
da mulher também operam como tecnologias de producao de género e de controle social sobre
a reproducdo, o que exige uma leitura critica mesmo dos projetos ditos “progressistas”, a fim
de evitar que reproduzam desigualdades estruturais sob novas formas.

A analise de Soares e Ricoldi (2024) sobre a “agenda antigénero” confirma que o
Brasil vem participando ativamente de foruns internacionais alinhados a movimentos
neoconservadores, como a Cupula Demografica de Budapeste, refor¢ando o carater global
dessa ofensiva. Assim, a defesa dos direitos reprodutivos ndo pode ser pensada apenas no
ambito nacional, mas deve articular-se a estratégias transnacionais de resisténcia, sustentadas
pela ciéncia, pelos movimentos feministas e pelo sistema internacional de direitos humanos.

Em sintese, o cenario brasileiro atual ¢ marcado pela coexisténcia conflitiva de duas
racionalidades: uma orientada pela autonomia e pela justica reprodutiva, e outra fundada em
valores morais que buscam disciplinar corpos e sexualidades. Para a pratica profissional no
campo do Servico Social e da saude, compreender essa disputa € essencial, pois o cotidiano
das politicas publicas ¢ o espago onde essas tensdes se materializam. A atuagao comprometida
com os direitos reprodutivos exige ndo apenas técnica e conhecimento, mas também
posicionamento ético e politico em defesa da autonomia das mulheres e da efetivagdo dos

principios constitucionais da dignidade, igualdade e liberdade.

2.4 Judicializacao no STF e pressoes internacionais

A judicializacdo das politicas de satide da mulher, em especial no que se refere aos
direitos reprodutivos, tornou-se um eixo central de disputa no Brasil contemporaneo. A acao
mais emblematica desse movimento ¢ a ADPF 442 (Arguicdo de Descumprimento de Preceito
Fundamental n.° 442), proposta em 2017 pelo Partido Socialismo e Liberdade (PSOL), que
pleiteia a descriminalizagdo do aborto até a 12° semana de gestagdo (Diniz; Madeiro, 2023).

De modo concomitante, o Brasil enfrenta pressdes internacionais e obrigacdes

advindas de tratados, convencdes e organismos de direitos humanos que demandam a
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reconciliacdo da criminalizacdo ou restricdo do aborto com os direitos sexuais e reprodutivos
das mulheres (Diniz; Madeiro, 2023).

No Brasil, a ADPF 442 coloca o tema no ambito da jurisdi¢ao constitucional do STF,
fazendo emergir trés dimensdes principais: (i) o papel do Judicidrio como espago de
compensagdo ou correcdo de omissoes legislativas ou executivas; (ii) a disputa simbdlica e
normativa sobre o inicio da vida, a autonomia da mulher e a dignidade humana; (iii) a
articulacdo entre as obrigacdes internacionais de direitos humanos e a regulacao nacional do
aborto. Conforme observa Rybka (2023), a audiéncia publica realizada pelo STF em agosto de
2018 — em torno da ADPF 442 — foi “um campo de batalha onde se atualizaram as
estratégias adotadas pelos principais atores politicos” e que consolidou a centralidade do tema
no cenario de neoconservadorismo brasileiro.

Assim, pode-se dizer que o processo judicial tornou-se palco de uma disputa politica e
normativa, ndo apenas técnica-legal.

No que se refere a pratica institucional, as autoras de Diniz e Madeiro (2023) apontam
que o julgamento da ADPF 442 evidencia a interseccao entre acesso a saude, desigualdades
de género, raga e classe, e o direito a autodeterminagdo reprodutiva. Elas argumentam que a
criminalizagdo do aborto, mantida no Cédigo Penal Brasileiro (arts. 124 a 126 do Decreto-Lei
2.848/1940), gera pela sua propria estrutura uma imposi¢do de maternidade compulsodria e
restringe o acesso das mulheres aos servigos de saude, configurando, em muitos casos,
violacdo de direitos fundamentais (Diniz; Madeiro, 2023).

No julgamento, a relatora do caso, ministra Rosa Weber, consignou em seu voto o
questionamento da puni¢do penal da mulher que decide pela interrup¢do da gravidez e a
necessidade de compatibilizar o regime legal com os direitos a saude, a dignidade e a
igualdade de género. (Machado, 2023)

A dimensao internacional da questdo nao pode ser negligenciada. O Brasil € signatério
de diversos instrumentos internacionais de direitos humanos — entre eles o Pacto
Internacional sobre Direitos Civis e Politicos (PIDCP) e o Pacto Internacional sobre Direitos
Economicos, Sociais e Culturais (PIDESC) — que foram interpretados por comités como
exigindo que os estados garantam o direito a satde sexual e reprodutiva de mulheres, meninas
e pessoas que gestam. O relatorio de 2023 “Mapa de Argumentos — ADPF 442”, vinculado a
organizacdo Anis — Instituto de Bioética, destaca que a “criminalizacdo do aborto constitui
forma de discriminagao racial e de género”, e que a descriminalizacao estd conectada a justiga

reprodutiva e ao cumprimento de obrigacdes internacionais. (ANIS, 2023)
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Dessa forma, a judicializagdo no STF ndo ¢ um fendmeno isolado, mas se insere em uma
logica mais ampla de regulacao global dos direitos reprodutivos.

Todavia, o recurso a via judicial apresenta desafios para a efetividade dos direitos.
Conforme Fiirst, Brito e Siqueira (2024), a judicializacdo ¢ uma resposta 2 omissdo dos
poderes Executivo e Legislativo, mas ndo elimina as barreiras de acesso nem substitui a
necessidade de politicas publicas estruturadas. A dependéncia excessiva do Judiciario pode
gerar instabilidade normativa e precariedade na execugao dos direitos reprodutivos.

Nesse sentido, embora a ADPF 442 apresente um potencial simbodlico e juridico
importante, sua efetividade dependera de que o STF transforme a decisdo em agdes concretas,
de que o Estado implemente politicas e de que o Legislativo colabore com normas claras.

Para a pratica profissional em satide da mulher e assisténcia social, esse quadro de
judicializagdo implica que os profissionais devem estar atentos aos arranjos institucionais, a
regulagdo juridica e aos impactos reais no acesso aos servigos. Saber que o acesso ao aborto
legal esta submetido a decisdes judiciais, audiéncias publicas, manifestacdes internacionais e
disputa normativa significa que ndo basta conhecer os servicos — ¢ preciso atuar como
articuladores de participacao social, monitoramento de cumprimento de decisdo e construgao
de redes de cuidado que respondam a vulnerabilidade.

Além disso, a narrativa dos direitos reprodutivos, do reconhecimento da autonomia da
mulher, ¢ dos determinantes sociais da saude, precisa estar sedimentada no cotidiano
profissional para que as decisdes judiciais ndo se tornem meramente simbolicas.

O tema da judicializacio no STF e das pressdes internacionais sobre direitos
reprodutivos evidencia que a satide da mulher, mais do que uma questdo sanitaria, ¢ um
direito constitucional e transnacional. A ADPF 442 representa o ajuste dialético entre
regulacao nacional, persistentes desigualdades sociais e um ambiente internacional que exige
que os direitos sexuais e reprodutivos sejam tratados como prioridade de saude publica. A
consolidagdo desse direito, no entanto, dependera de decisdes judiciais consistentes, politicas
publicas bem-estruturadas, financiamento adequado e da mobilizagdo de atores profissionais e
sociais que garantam que a justica reprodutiva deixe de ser promessa retorica para se tornar

realidade.

3. VIOLENCIA EM NOME DA FE

3.1 O caso de Santa Catarina
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O caso envolvendo a adolescente de 13 anos, identificada pelo The Intercept Brasil
sob o nome ficticio de “Julia”, tornou-se emblematico por evidenciar a atuagdo articulada de
redes “pro-vida” e a conivéncia de instituicdes publicas diante da violagdo de direitos
reprodutivos garantidos por lei. O episddio teve inicio em dezembro de 2023, em Santa
Catarina, quando a menina engravidou apos sofrer estupro de vulneravel, situagdo em que a
legislagdo brasileira (art. 128, II, do Cddigo Penal) autoriza expressamente a realiza¢ao do
aborto legal, sem necessidade de decisdo judicial.

Buscando amparo institucional, a mae da adolescente, identificada como “Rosie”,
procurou o Conselho Tutelar em 2 de dezembro de 2023, solicitando orientagdo sobre o
acesso ao procedimento legal. Dias depois, ambas foram encaminhadas ao hospital de
referéncia estadual, onde a gravidez foi confirmada com 23 semanas de gestacdo (The
Intercept Brasil, 2025). Diante da gravidade do caso, a menina foi internada em 5 de
dezembro de 2023 para inicio do processo de interrupcao da gravidez.

Durante o periodo de internacdo, contudo, a presenga de ativistas ligados a
organizacdes “‘pro-vida” interferiu diretamente no andamento do procedimento. Duas
mulheres se apresentaram como assistentes sociais € passaram a visitar a adolescente e sua
mae no hospital, tentando convencé-las a desistir do aborto. Uma delas foi identificada como
Zezé Luz, dirigente da ONG Rede Colaborativa Brasil, entidade ligada a setores religiosos e
politicos conservadores (The Intercept Brasil, 2025).

No mesmo periodo, o pai da adolescente, com quem ela ndo mantinha convivéncia,
ingressou com uma ag¢ao judicial pedindo a suspensdo do procedimento. Em resposta, a juiza
da 2* Vara Criminal de Sao José (SC) concedeu liminar que impediu o aborto, violando o
direito constitucional e legal da vitima. O caso ganhou dimensdo nacional, € somente doze
dias depois, o Superior Tribunal de Justica (STJ) interveio, reconhecendo a decisao anterior
como “violéncia institucional” e “constrangimento ilegal”, determinando a retomada do
procedimento (The Intercept Brasil, 2025).

Entretanto, apos quase trés semanas de confinamento hospitalar e intensa pressao
moral e psicoldgica, a menina desistiu do aborto. Sua mae relatou que “ninguém iria aguentar
a pressdo... ela foi a vitima e ficou presa dentro de um quarto por trés semanas como se fosse
bandida” (The Intercept Brasil, 2025, s/p). O bebé nasceu meses depois, e, desde entdo, a
familia passou a enfrentar condigdes de extrema vulnerabilidade econdmica e emocional, sem
qualquer suporte por parte do Estado ou das organizagdes “pré-vida” que haviam interferido

no caso.

38



O caso de Julia explicita como o Estado brasileiro e suas instituicdes falharam em
garantir a protecdo integral de uma crianga vitima de estupro, ao permitir a interferéncia de
grupos religiosos € ao negar o acesso a um direito legalmente previsto. Essa omissao revela o
que Biroli (2018) define como a naturaliza¢do da desigualdade de género na estrutura estatal,
em que as politicas publicas sdo frequentemente capturadas por moralismos que subordinam a
autonomia feminina aos valores patriarcais.

Embora o aborto em casos de estupro seja um direito reconhecido desde 1940, a
atuacdo do Judicidrio catarinense violou frontalmente esse principio, transformando um
procedimento de satide em disputa moral e politica. A concessdo de uma liminar que
suspendeu o aborto representou uma forma de violéncia institucional, conceito que, segundo
Saffioti (2004), expressa “o uso da estrutura estatal para reproduzir o controle patriarcal sobre
o corpo das mulheres” (p. 129).

A rede de protegdo social — composta por servicos de saude, conselho tutelar e
assisténcia — também se mostrou ineficiente e desarticulada. Em vez de garantir
acolhimento, sigilo e apoio psicologico, permitiu a invasdo de espacos institucionais por
agentes externos, violando o principio da laicidade do Estado e os direitos previstos no
Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA). A falha em proteger a adolescente configurou
uma omissdo multipla: juridica, ética e politica.

As ONGs “pro-vida” que atuaram no caso justificaram sua intervengao sob a defesa da
“preservagao da vida”. No entanto, a analise empirica do desfecho demonstra que, uma vez
impedido o aborto, ndo houve qualquer compromisso dessas organizagdes com a
sobrevivéncia, a dignidade ou o bem-estar da menina e do bebé. Ap6s o nascimento, a mae
passou a sobreviver com trabalhos informais, sem apoio financeiro, psicologico ou
institucional, enquanto a rede “pro-vida” simplesmente desapareceu (The Intercept Brasil,
2025).

Como observa Butler (2016), “as vidas que importam sdo definidas politicamente;
algumas sdo reconhecidas como dignas de luto, outras sao abandonadas a precariedade” (p.
54). Nesse sentido, o discurso “pro-vida” revela-se seletivo e hipdcrita, pois protege o feto
apenas enquanto simbolo moral, ignorando completamente a vida concreta da mulher e da
crianga apds o nascimento.

Além disso, a atuacdo coercitiva dessas ONGs representa uma forma de violéncia
simbolica, nos termos de Bourdieu (1999), ao impor a vitima o sentimento de culpa e pecado,
deslocando a responsabilidade do agressor para a propria mulher violentada. A adolescente,

ao ser cercada por religiosos, juristas e ativistas que a classificaram como “assassina”, foi
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submetida a um processo de culpabilizag¢do e coer¢do moral incompativel com qualquer no¢ao
de cuidado.

O caso reforca a logica mais ampla de controle social e moral sobre os corpos
femininos, perpetuada por instituicdes religiosas e refor¢ada pelo Estado. Como analisa Diniz
(2016), “o aborto ¢ um tema que revela o quanto a cidadania feminina ainda ¢ precaria no
Brasil, pois o corpo da mulher continua sendo territorio de disputa politica e moral” (p. 87). A
interferéncia de grupos religiosos em decisdes médicas e juridicas ndo apenas ameaga o
principio do Estado laico, mas também reforca o patriarcado institucional, que condiciona o
direito a autonomia a aprovacao de valores morais heteronomos.

Nesse contexto, a ideia de defesa da “vida” se esvazia diante da negligéncia com a
vida real: a da adolescente, sua saude fisica e mental, sua condi¢do de pobreza, sua infancia
interrompida e sua maternidade imposta. O “direito a vida”, utilizado como justificativa para
o impedimento do aborto, transforma-se em instrumento de violéncia e dominacao,
reafirmando o que Federici (2019) define como “a apropriagdo politica do corpo feminino
como campo de producdo e controle social”.

O caso de Julia constitui um marco trdgico da disputa entre direitos reprodutivos e
fundamentalismos religiosos no Brasil contemporaneo. Ele demonstra que o discurso
“pro-vida” ndo ¢ uma defesa da vida em si, mas um projeto ideoldgico de controle e
moralizacao dos corpos femininos, legitimado pela omissao do Estado e pela fragilidade das
institui¢des publicas.

A menina foi vitima ndo apenas de um agressor individual, mas de um sistema que a
revitimiza, silencia e abandona. O Estado, que deveria assegurar protecdo e autonomia,
tornou-se cumplice da violéncia ao permitir a interven¢ao de grupos religiosos em decisdes de
saude publica. Assim, a defesa da vida, sob a retorica “pro-vida”, revela-se uma forma de
violéncia institucional travestida de moralidade, na qual a vida da mulher — concreta,

vulneravel e politica — ¢ sistematicamente negada.

3.2 A menina Capixaba

O caso da menina de dez anos, ocorrido em 2020 no Espirito Santo, tornou-se um
marco emblematico na compreensdo de como o conservadorismo religioso, aliado a setores do
Estado, pode operar mecanismos de controle sobre os corpos femininos — mesmo em
situagdes amparadas legalmente pelo direito ao aborto em casos de estupro. O episodio,

amplamente repercutido pela imprensa e pela sociedade civil, revelou a face mais cruel da
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instrumentalizagdo politica da moral religiosa e da negacdo dos direitos reprodutivos,
especialmente quando se trata de meninas pobres e vulneraveis.

Em 7 de agosto de 2020, a crianga, acompanhada da avd, deu entrada no Hospital
Estadual Roberto Arnizaut Silvares, em Sao Mateus (ES), com fortes dores abdominais. O
exame médico constatou uma gestacdo de vinte e duas semanas, resultante de estupros
reiterados cometidos pelo tio desde os seis anos de idade (Abreu, 2020). Apesar da gravidade
da situagdo e da clareza legal que amparava o direito ao aborto, previsto no artigo 128 do
Codigo Penal Brasileiro (Brasil, 1940), a vitima e sua familia foram submetidas a uma intensa
campanha de coercdo e perseguicdo moral organizada por grupos religiosos e politicos
conservadores.

Conforme detalhado por Allan de Abreu (2020), na Revista Piaui, a noticia do caso,
inicialmente divulgada de forma sigilosa pelo jornal A Gazeta, foi posteriormente exposta
pela entdo ministra da Mulher, da Familia e dos Direitos Humanos, Damares Alves, que
publicou informagdes em suas redes sociais e enviou assessores a cidade de Sao Mateus. Essa
intervencao politica possibilitou o acesso indevido a informagdes sigilosas, o que estimulou a
mobilizacdo de militantes religiosos e bolsonaristas. A avd da crianca chegou a ser ameagada
por integrantes dessas redes, que tentavam impedir a realizacdo do procedimento legal.

De acordo com o G1 (2024), mesmo ap6s decisdo judicial que autorizou o aborto, o
Hospital Universitario Cassiano Antonio Moraes (Hucam), em Vitoria, recusou-se a realizar o
procedimento, alegando idade gestacional avancada — argumento sem respaldo juridico. Essa
recusa ilustra o que Débora Diniz (2021) define como “negligéncia institucional com
roupagem moral”, isto é, quando profissionais e gestores de saude, sob influéncia de valores
religiosos, se furtam a garantir direitos previstos em lei, transferindo o 6nus da decisdo a
vitima. A omissdo do Estado, nesse contexto, ndo € neutra: ela reproduz estruturas de poder
patriarcais e classistas que deslegitimam a autonomia corporal das mulheres e meninas
pobres.

ApoOs a negativa do hospital capixaba, a menina foi levada ao Centro Integrado
Amaury de Medeiros (Cisam), em Recife (PE), onde finalmente teve o aborto realizado em 17
de agosto de 2020. Durante o trajeto, a extremista Sara Giromini, ex-assessora da ministra
Damares, divulgou nas redes sociais o nome da vitima e o local onde o procedimento seria
feito, convocando seguidores a protestarem. Centenas de pessoas se aglomeraram em frente
ao hospital, chamando a menina de ‘“assassina” e tentando impedir o atendimento (Abreu,

2020). A equipe médica precisou montar uma operacdo de seguranga para garantir a
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integridade fisica da crianga, que chegou a entrar escondida no porta-malas de um carro para
despistar os manifestantes (G1, 2024).

Esses acontecimentos expoem de forma contundente como a chamada “defesa da
vida” — discurso central do conservadorismo religioso — tem servido, na prética, como
instrumento de controle moral e politico sobre corpos femininos. Como analisa Saffioti
(2015), o patriarcado se reinventa na modernidade através da moral cristd, que se apresenta
como universal e benevolente, mas atua na subordina¢ao das mulheres, naturalizando a
violéncia sexual e a maternidade compulsoéria. No caso em questdo, o Estado brasileiro falhou
duplamente: primeiro, ao permitir o vazamento de dados sigilosos e a invasdo da privacidade
da vitima; depois, ao se omitir diante da intimida¢ao promovida por grupos extremistas.

Esse episodio evidencia o entrelacamento entre religido, politica e poder estatal no
Brasil contemporaneo, revelando o modo como a agenda “pré-vida” se articula com o projeto
ideologico do bolsonarismo para consolidar uma moral publica cristd que restringe direitos e
reverte avangos civilizatorios. Federici (2019) observa que o controle sobre a reprodugdo ¢
um pilar fundamental da dominagdo patriarcal e capitalista, pois submete as mulheres a l6gica
da obediéncia e da produgdo da vida como servigo social ndo remunerado. No caso da menina
capixaba, a tentativa de impedir o aborto legal simboliza a reafirmacdo desse controle: uma
violéncia de Estado travestida de moral religiosa.

Além disso, o episodio demonstra como a seletividade do discurso “pro-vida” reforca
desigualdades de classe, raga e género. A comocdo publica e a mobilizagdo institucional
raramente se dirigem as meninas brancas e de classes médias; o alvo preferencial das
campanhas coercitivas sdo as meninas negras e pobres, cuja vida ¢ sistematicamente
desvalorizada. Como pontua Diniz (2021), “a defesa da vida, no Brasil, € um projeto politico
seletivo, que protege embrides enquanto ignora corpos vulneraveis”. Assim, o caso ndo ¢
isolado, mas sintomatico de uma estrutura social que produz e perpetua a violéncia
institucional ¢ simbolica contra mulheres e criangas.

Em suma, o caso da menina de dez anos no Espirito Santo revela a persisténcia de
uma logica patriarcal e teocratica que busca subjugar o direito das mulheres e meninas a
autonomia reprodutiva. O Estado brasileiro, ao permitir que valores religiosos
sobreponham-se a legislagdo laica, transforma-se em agente de violagdo de direitos humanos.
Mais do que um episodio tragico, trata-se de um espelho da sociedade brasileira
contemporanea — marcada pela disputa entre os principios da democracia e os imperativos

morais do conservadorismo religioso. A menina capixaba foi violentada duas vezes: pela
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brutalidade do agressor e pela conivéncia de um Estado que, ao invés de protegé-la, a expos e

a puniu por ser mulher em formacgao.

3.3 Debates legislativos sobre aborto e educac¢io sexual no Brasil

Os casos da menina capixaba e de Julia, ocorridos respectivamente em 2020 e 2023,
nao sao episddios isolados, mas expressdes de um movimento mais amplo de ofensiva
conservadora que, por meio de estratégias juridicas, politicas e discursivas, busca restringir os
direitos sexuais e reprodutivos no Brasil. A interferéncia de grupos religiosos em decisdes de
saude publica e a conivéncia de instituigdes estatais que se omitem diante de violagdes de
direitos revelam uma mesma logica de controle moral que ultrapassa o ambito individual e se
manifesta nas esferas legislativas e politicas. Assim, a violéncia institucional sofrida por
meninas ¢ mulheres ¢ a face concreta de uma disputa ideoldgica travada no Congresso
Nacional, onde o discurso da “defesa da vida” ¢ instrumentalizado para consolidar o
patriarcado e enfraquecer a laicidade do Estado.

Nos ultimos anos, o Legislativo brasileiro tem sido palco de intensos embates em
torno do aborto e da educagdo sexual, pautas constantemente apropriadas por grupos
religiosos e moralistas que as utilizam como bandeiras politicas. O objetivo central dessas
iniciativas ¢ redefinir o papel da mulher e da infancia na sociedade a partir de valores
heterdbnomos e teologicos, promovendo uma regressdao nos avancos conquistados desde a
redemocratiza¢cdo. Segundo Brito e Silva (2024), esse movimento representa ‘“uma ofensiva
legislativa de carater moral e conservador, que visa inviabilizar as hip6teses legais de aborto e
reduzir o alcance das politicas publicas voltadas a satide sexual e reprodutiva” (p. 3).

Um dos instrumentos dessa ofensiva ¢ o Estatuto do Nascituro, projeto de lei que
tramita desde 2007 e busca reconhecer o direito a vida “desde a concepcao”. Se aprovado, o
texto teria como consequéncia pratica a proibi¢do de qualquer forma de aborto, inclusive nos
casos atualmente previstos em lei — estupro, risco de vida da gestante e anencefalia fetal.
Propostas de emenda constitucional, como a PEC 181/2015, seguem o mesmo principio: ao
acrescentar no artigo 5° da Constitui¢@o a expressdo “inviolabilidade do direito a vida desde a
concepgdo”, criam uma contradicdo juridica que tornaria impossivel a manutencdo das
excecoes legais. Em novembro de 2024, a Camara dos Deputados voltou a discutir a PEC
181, que estava paralisada desde 2017, reacendendo o alerta sobre a ameaga de retrocessos

nos direitos reprodutivos (Camara dos Deputados, 2024).
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A conjuntura atual demonstra que tais propostas ndo sdo isoladas, mas articuladas
entre si. O avango da PEC 164/2024 ¢ do PL 1904/2024, conforme analisa Catarinas.info
(2024), revela a continuidade e radicalizacao dessa agenda. O PL 1904 propunha equiparar o
aborto realizado apods 22 semanas de gestacdo ao crime de homicidio simples, inclusive em
casos de estupro, desconsiderando completamente o sofrimento das vitimas e o direito a
saude. Ja a PEC 164 buscava inserir na Constitui¢do a prote¢do absoluta da vida desde a
concepgdo, o que tornaria inviavel qualquer excegao legal. Segundo a reportagem, “a PEC
164 supera o PL 1904 em ataques aos direitos reprodutivos, pois constitucionaliza uma visao
teocratica da vida, transformando o aborto em crime absoluto e irreformével” (Catarinas.info,
2024, s/p).

Esses projetos revelam o esforco sistematico de setores conservadores para deslocar o
debate do campo da saide e dos direitos humanos para o campo da moral religiosa. Como
observam Brito e Silva (2024), “a criminaliza¢do do aborto ndo ¢ apenas uma questao penal,
mas um instrumento de disciplinamento dos corpos femininos”, o que se expressa tanto na
perseguicao moral de mulheres quanto na omissao do Estado diante das violéncias. O objetivo
¢ restaurar a ideia de que o corpo da mulher pertence a familia, a religido e a nagdo — ndo a
ela propria.

Essa ofensiva legislativa contra os direitos reprodutivos se articula intimamente com a
tentativa de restringir o ensino da educagdo sexual nas escolas. Desde meados da década de
2010, projetos de lei inspirados no movimento “Escola Sem Partido” e nas campanhas contra
a chamada “ideologia de género” tém buscado eliminar contetidos relacionados a sexualidade,
género, diversidade e reprodu¢do humana dos curriculos escolares. Em 2023 e 2024,
iniciativas como o PL 7180/2014 e o PL 4906/2023 foram retomadas no Congresso, propondo
a proibi¢dao de “qualquer abordagem sobre género e orientagao sexual” nas escolas publicas,
sob o argumento de que esses temas “corrompem valores familiares”.

Tais projetos se apresentam como defesa da “inocéncia infantil”, mas, na pratica,
produzem o oposto: silenciam criangas e adolescentes, impedindo que recebam informagdes
fundamentais para compreender seus direitos ¢ se proteger de abusos. O veto a educagao
sexual refor¢a o ciclo de vulnerabilidade que resulta em casos como os de Julia e da menina
capixaba, ao negar as meninas o conhecimento necessario para reconhecer a violéncia e
acessar redes de protecao. Como observa Brito e Silva (2024), “a nega¢do do ensino sobre
sexualidade ¢ uma estratégia politica de perpetuagdo da ignorancia e da dependéncia moral,

bases sobre as quais se sustenta o patriarcado institucional” (p. 8).
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Além de cercear o direito a informagdo, a censura a educagdo sexual compromete
politicas publicas de saude e de prevencao, contrariando orientagdes da Organizagdo Mundial
da Saude (OMS) e da UNESCO, que reconhecem a educagao sexual como componente
essencial da cidadania e da promocao da igualdade de género. No Brasil, a retirada desses
contetidos das diretrizes curriculares e a perseguicdo a professores e materiais didaticos
configuram uma forma de violéncia institucional e simbolica, pois deslegitimam a escola
como espago de formagao critica e de autonomia.

Dessa forma, o debate legislativo contemporaneo sobre aborto e educacdo sexual
evidencia uma convergéncia ideoldgica entre moralismo religioso e politicas de Estado. Essa
alianga entre setores conservadores da politica e liderangas religiosas tem transformado o
Congresso Nacional em um campo de disputa teocratica, no qual o corpo da mulher e a
infancia sdo tratados como territorios de controle moral. A retdrica “pro-vida” opera, nesse
cenario, como instrumento de dominagdo simbolica, legitimando a desigualdade e
perpetuando a violéncia estrutural contra meninas ¢ mulheres.

A resisténcia a essa ofensiva exige a reafirmacdo do Estado laico e dos principios
constitucionais de igualdade e liberdade, além do fortalecimento de politicas publicas que
assegurem o acesso a saude reprodutiva e a educacdo sexual como direitos humanos
fundamentais. Enfrentar as propostas regressivas implica promover um debate publico
qualificado, capaz de desconstruir mitos morais e reafirmar a autonomia reprodutiva € o
conhecimento sexual como expressdes legitimas da cidadania feminina.

Compreender os debates legislativos sobre educacdo sexual é, portanto, fundamental
para analisar como se expressam, na arena politica, as tensdes entre projetos de sociedade
com valores e visoes distintas sobre corpo, género e sexualidade. As tentativas de restringir
esse tema nas escolas evidenciam nao apenas resisténcias de cunho moral, mas também
estratégias de controle sobre os direitos reprodutivos e a formagao cidada. Nesse contexto, a
educacdo sexual torna-se um dos principais campos de disputa entre forcas progressistas e
conservadoras no Brasil contemporaneo. Conforme apontam Cassiavillani e Albrecht (2023),
as mudangas de orientagdo politica dos governos influenciam diretamente a forma como o
tema ¢ tratado nos documentos oficiais e nas praticas educacionais.

De acordo com as autoras, a educacdo sexual deve ultrapassar a dimensao biomédica
ou preventiva — centrada apenas na gravidez precoce e nas infec¢des sexualmente
transmissiveis — e incorporar aspectos ligados ao prazer, consentimento, vinculos afetivos,

diversidade sexual e de género. Essa abordagem integral ¢ essencial para a formagao cidada e
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para a reducdo das violéncias baseadas em género e sexualidade (Cassiavillani e Albrecht,
2023).

No entanto, o cenario politico brasileiro tem sido marcado por tentativas de censura e
supressao desses temas. A ascensdo de pautas conservadoras e da chamada “ideologia de
género” no debate publico resultou em propostas legislativas que buscam restringir a
abordagem da sexualidade nas escolas. Em 2018, por exemplo, a Comissdo de Direitos
Humanos do Senado Federal rejeitou uma sugestdo legislativa que proibia o ensino de
educagdo sexual, por entender que tal proposta contrariava o Estatuto da Crianca e do
Adolescente (Brasil, 2018). Ainda assim, diversos projetos semelhantes continuam a circular
nas esferas municipais, estaduais e federais.

Esses embates revelam a existéncia de uma disputa de sentidos sobre o papel da escola
na formagdo das criancas e adolescentes. Para Cassiavillani e Albrecht (2023), ndo basta a
existéncia de leis ou diretrizes educacionais: € necessario que haja coeréncia entre o discurso
oficial, a formacdo docente e a pratica pedagogica. O distanciamento entre esses elementos
enfraquece a efetividade da educagdo sexual, perpetuando desigualdades e violéncias.

Além disso, a “agenda antigénero”, que ganhou forca em diversos espagos politicos,
tém buscado deslegitimar conteudos sobre identidade e orientagdo sexual, impactando
diretamente o campo educacional (Borges; Reis, 2021). Essa ofensiva compromete a
construcdo de uma educacdo inclusiva e plural, conforme preconizado pelas Diretrizes
Nacionais para a Educagdo em Direitos Humanos (Brasil, 2012).

No ambito das politicas publicas, a educagdo sexual deve ser entendida como parte de
uma estratégia intersetorial, envolvendo educagdo, saide e assisténcia social. Para
profissionais que atuam com gestantes, criangas e familias, o tema ¢ central para promover o
respeito, a autonomia e a prevengdo de violéncias. Como refor¢a Cassiavillani e Albrecht
(2023), a formagdo de educadores e assistentes sociais ¢ condi¢cdo indispensavel para que a
educacdo sexual seja desenvolvida de forma ética e pedagogica, e nao reduzida a contetdos
moralizantes.

Em sintese, os debates legislativos recentes sobre educacao sexual no Brasil revelam a
tensdo entre avangos legais e retrocessos politicos, expressando a disputa entre um projeto
democratico, fundamentado na laicidade e nos direitos humanos, e outro de carater
conservador, que busca impor valores morais e religiosos as politicas publicas. Nesse
contexto, garantir a educagdo sexual como um direito — e ndo como um privilégio — ¢
essencial para a promog¢do da autonomia, da dignidade e da justica social, especialmente para

as mulheres e meninas brasileiras.
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CONSIDERACOES FINAIS

A andlise realizada ao longo deste trabalho evidencia que o controle reprodutivo no
Brasil ndo ¢ um resquicio do passado, mas uma estratégia permanente de gestdo dos corpos.
Desde as primeiras décadas do século XX — marcadas por discursos eugenistas, higienistas e
racistas — até as atuais disputas legislativas, o Estado brasileiro opera a reproducao enquanto
tecnologia politica. Como aponta Silvia Federici, o corpo das mulheres foi historicamente
transformado em uma forca de trabalho reprodutiva controlada, disciplinada e necessaria ao
desenvolvimento capitalista.

Os mecanismos se atualizam conforme o contexto politico: antes, eram as
esterilizagcdes forcadas e programas seletivos de planejamento familiar; hoje, sdo legislacdes
como o PL 1904/2024 que, sob o pretexto de “defender a vida”, ampliam a criminalizagdo das
mulheres — sobretudo as mais pobres — e atacam frontalmente direitos ja garantidos em lei.
A permanéncia desses dispositivos evidencia que o Estado brasileiro naturaliza violéncias de
género e adota estratégias moralizantes para manter o governo sobre a sexualidade e a
reprodugao.

A partir da analise, fica evidente que o PL 1904 ndo nasceu de uma preocupagao real
com a vida ou com as vitimas de violéncia sexual, mas da instrumentalizagdo de um panico
moral fabricado. Um exemplo disso foi a narrativa absurda de que fetos abortados seriam
usados pela industria de cosméticos — amplamente difundida por setores da extrema direita
— ndo passa de uma tatica classica de manipulagdo emocional, usada para capturar afetos e
desviar a atengdo do cerne do debate: autonomia reprodutiva e satde publica.

O conservadorismo religioso, aliado a logica eleitoral, opera como aparelho ideoldgico
no sentido althusseriano: interpela sujeitos ndo pela razdo, mas pelo medo, pela culpa e pela
moralidade sexual. Ao mesmo tempo, figuras publicas protagonizam escandalos, mostrando a
incoeréncia de quem tenta legislar sobre a vida sexual e reprodutiva das mulheres enquanto
perpetua violéncias.

A votacao-relampago da urgéncia do PL — conduzida por Arthur Lira em apenas 24
segundos — evidencia como o moralismo ¢ instrumentalizado para negociagdes politicas,
barganhas internas e disputas de poder. A “defesa da familia” torna-se, portanto, um slogan
vazio que serve para justificar ataques sucessivos a dignidade das mulheres, especialmente
das meninas vitimas de estupro que, por falta de educagdo sexual e acesso a servigos,

descobrem a gestagdo ja avangada e seriam diretamente punidas pela nova legislacao.
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Diante desse cenario, as resisténcias feministas se mostram essenciais ndo apenas na
defesa dos direitos conquistados, mas na constru¢do de novos horizontes de justica
reprodutiva. Como mostra a mobilizacdo popular massiva contra o PL — que reuniu
movimentos sociais, profissionais de saude, pesquisadoras, organizagdes feministas e até
setores religiosos progressistas — a sociedade civil foi decisiva para impedir o avanco de
mais um retrocesso legislativo.

A Datafolha demonstra que 66% da populagdo rejeita o PL, o que revela que o panico
moral ndo domina toda a sociedade; ao contrario, hd uma disputa real por sentidos, e € nessa
disputa que o feminismo tem forca. Inspiradas em Federici e Fraser, as resisténcias apontam
que a autonomia reprodutiva s6 € possivel quando héd condigdes materiais: creches publicas,
renda, escola, saude, informagdo qualificada. E também quando hd coragem politica para
enfrentar a centralidade dos corpos femininos na reprodugao social, deslocando o debate para
onde ele deveria estar: a responsabilidade compartilhada, inclusive dos homens, pela
contracep¢do e pela parentalidade.

As resisténcias feministas também sao fundamentais dentro do Servigo Social e dentro
do SUS. Elas se materializam no atendimento humanizado, na defesa intransigente dos
direitos das pessoas vitimas de violéncia, na produ¢do de informac¢do e na denuncia das
violéncias institucionais que persistem.

Encerrar este trabalho ¢ reafirmar: ndo existe neutralidade possivel na disputa pela
autonomia reprodutiva. O PL 1904 ¢ um dos exemplos que revela o que estd em jogo: ndo €
“defesa da vida”, mas defesa de um projeto politico que governa corpos por meio da culpa, da
criminalizacdo e da desinformagao.

Como mulher, como pesquisadora e como futura assistente social, ndo consigo ler esse
debate apenas de forma académica. Ele atravessa a vida concreta de milhares de pessoas que
enfrentam estupro, siléncio, medo e servigos publicos negligentes. Ele atravessa a
maternidade compulsoria que condena meninas de 10, 11, 12 anos a uma vida marcada por
violéncia. Ele atravessa o fato de que, no Brasil, as vitimas t€ém penas maiores que seus
agressores. E atravessa também o que esse pais insiste em nao discutir: que a criminalizagao
do aborto nunca atingiu mulheres ricas; ela mira os corpos de mulheres negras, periféricas,
indigenas, pobres, que sustentam socialmente o pais enquanto veem seus direitos serem
atacados por quem ndo conhece suas vidas.

Se o Estado e as forgas conservadoras controlam a reproducao porque precisam dos
corpos das mulheres para sustentar o capitalismo, de que forma a emancipagdo reprodutiva

pode se tornar ferramenta de ruptura, e ndo apenas de resisténcia?
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Talvez a resposta esteja na combinagdo entre luta institucional, mobilizagdo social e
reorganizacao radical do cuidado. Porque autonomia reprodutiva nao se resume ao aborto: ela
implica pensar novas formas de viver, criar, cuidar e decidir — livres de violéncia, moralismo

€ COoer¢ao.

Enquanto houver ataque aos nossos corpos, nao havera democracia plena.

E enquanto houver luta, havera esperanca.
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