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DA REDE FEMINISTA DE SAUDE

Foto da Capa: Geraldo dos Anjos
Projeto M&os de Minas/Belotur
Arquivo Movimento de Mulheres
Trabalhadoras Rurais - Sertdo Central

Seguindo a linha editori-
al adotada em 2001 -
edigdes temdticas que foca-

lizam questoes sobre "mulher,
saude ¢ direitos” — o nimero
26 do Jornal da Rede
Feminista de Sauade
apresenta como tema central
'Saide da Trabalhadora Ru-
ral", que leva emconta a diver-
sidade de situagies em que as

mulheres se inseremnas ativi-
dades rurais (agricultoras, pescadoras, quebradeiras de coco,
etc. ), suas percepeoes sobre riscos de saide, as dificuldades de
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acesso aos servigos de saide e ao exercicio dos direitos sexuais
¢ dos direitos reprodutivos, bem como os desafios que apontam
para as lutas feministas e de mulheres.

Apresentamos artigos, entrevistas e reportagem com lide-
rangas, ativistas e trabalhadoras rurais. Sao reflexdes e depoi-
mentos que apresentam o cotidiano da trabalhadora rural,
contemplando diversidades, dificuldades, organizacao e dese-
jo de transformagdo. Tanto nos artigos quanto nas entrevistas
¢ na reportagem, descortina-se o cendrio do que lhes falta:
atengdo dos governos e cidadania.

O Jornal da Rede Feminista de Saade contém o
encarte, de autoria de Wilza Villela, o "Monitoramento da
Plataforma de A¢ao da Conferéncia Internacional sobre
Populagao e Desenvolvimento (Cairo, 1994) no Brasil".

O que é a Rede Feminista de Saude
A Rede Nacional Feminista de Satde, Direitos

Sexuais e Direitos Reprodutives (Rede Feminista de
Satde) ¢ uma articulagdo politica, fundada em 1991. Retne
cerca de 180 institui¢gdes — entre grupos de mulheres, organi-
zagOes ndo governamentais, nicleos de pesquisa, organizagdes
sindicais/profissionais ¢ consclhos de direitos da mulher —
além de profissionais de satde e ativistas feministas, que desen-
volvem trabalhos politicos ¢ de pesquisa em satde da mulher,
direitos sexuais ¢ direitos reprodutivos.

Ela se compoe de dez Regionais, organizadas nos estados
do Para, Paraiba, Pernambuco, Goias, Minas Gerais, Rio de
Janeiro, Santa Catarina, Sdo Paulo, Rio Grande do Sul ¢ no
Distrito Federal, coordenadas politicamente por um Conselho
Diretor e por uma Secretaria Executiva, atualmente sediada
em Belo Horizonte.

A Rede Feminista de Saude possul representacdes em
varios conselhos, comités e comissdes em ambito nacional,
estadual ¢ municipal, além de ser membro de entidades da
propria sociedade civil nos mesmos niveis.

A atuac@o da Rede Feminista de Saide fundamenta-se nos
seguintes principios:

» fortalecimento do movimento de mulheres no ambito
local, regional, nacional ¢ internacional em torno da satde
¢ dos direitos sexuais ¢ direitos reprodutivos;

* reconhecimento dos direitos sexuais e dos direitos
reprodutivos como direitos humanos;

* reconhecimento da violéncia sexual, racial e doméstica
como violagdes dos direitos humanos;

* defesa da implantagdo ¢ da implementa¢io de agdes
integrais de saude da mulher no ambito do Sistema Unico
de Saude; e

+ legalizagfio do aborto, cuja realizagio constitui decis3o
que deve competir a mulher como direito.
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Mulheres rurais: direito a saude
e exercicio da cidadania

Este nimero do Jormal da
Rede Feminista de Saade abor-
da a saude das trabalhadoras rurais ¢
da visibilidade a situacdo da satde
das mulheres que vivem no campo.

Falar de saude ¢é falar de direitos,
de bem-estar fisico, mental e social,
nao esquecendo que, em nosso Pais,
a saude constitui também respon-
sabilidade do Estado e direito de
todo o povo, conforme consta na
Constituicdo Federal de 1988, no
artigo 6°. (S@o direttos sociais a educagao,
a saide, o trabalho, o lazer, a seguranga, a
previdéncia social, a protecdo a maternidade
¢ 4 nfancia, a assisténcia aos desampara-
dos) e no artigo 196 (4 saide ¢ direito de
todos e dever do Estado, garantido mediante
politicas sociais e econdmicas que visem a
redugdo do risco de doenga e de outros
agravos e ao acesso universal e igualitdrio as
agdes e servigos para sua promogdo, prole¢do
¢ recuperagdo).

A Plataforma Politica Feminista,
aprovada em junho de 2002, na I
Conferéncia Nacional de Mulheres
Brasileiras, reconhece que as mu-
lheres rurais sio duplamente dis-
criminadas: por sua condi¢io de
mulher e de trabalhadora rural.
Realizam duplas e triplas jornadas,
naroga € em casa, ¢ nao tém seu tra-
balho rural reconhecido.

Entre os desafios apontados na
Plataforma Politica Feminista estdo:
democratizacdo do acesso a terra
pela reforma agraria, via um projeto
popular para a agricultura brasileira,
baseado na cooperacdo, na agroe-
cologia e na distribuigdo de renda;
renovacdo cultural no campo, que
proponha novas relagdes de género,
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Rita Auxiliadora Teixeira*

inclusive no contexto da agricultura
familiar, mediante a consolidacdo de
um amplo movimento pela cidada-
nia das mulheres rurais; aplicacdo de
moratoria, por tempo indetermina-
do, a liberac¢@o de organismos trans-
génicos para o cultivo, comercializa-
¢do, consumo e experimentacio a
céu aberto, devido aos riscos que
representam para a saude humana,
para o meio ambiente, para a sus-
tentabilidade da agricultura e para a
economia nacional (o texto integral
da Plataforma encontra-se disponivel
em www.redesaude.org.br/html/cnmb-
plat-final. html).

O atendimento publico a saude
persiste com represamento da deman-
da, devido a intmeras causas, mas,

Alejandro Garcia e Ana Bosch
Arquivo Movimento de Mulheres Trabalhadoras Rurais - Sertdo Central

sobretudo: baixa oferta, baixa quali-
dade, falta e/ou baixa qualificagio de
recursos humanos e, em geral, recursos
materiais insuficientes para atender a
100% da demanda. Qualidade de
atengdo ainda representa um direito
distante da maioria, em especial nas
zonas rurais, onde os servicos inexis-
tem ou s3o insuficientes e, em geral,
de baixa qualidade.

A maioria dos governos locais,
sejam estaduais ou municipais, ndo
assumem suas responsabilidades para
com a sadde publica. Assim sendo, o
resultado ¢ o esperado: permanecem
os altos indices de mortalidade mater-
na e¢ de abortos clandestinos; ges-
tantes ndo tém acesso ao pré-natal de
qualidade e a partos humanizados;
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os métodos contraceptivos ndo che-
gam as mulheres rurais, etc. Além do
mais, agregam-se aos velhos problemas
novas situacoes de penalizacio da
saude e da vida, como a pauperizacio,
feminizac¢@o, enegrecimento e interio-
rizagdo da infecgio pelo HIV/AIDS.

Vanete Almeida, Raimunda Celesti-
na de Lacerda e Edith Prates Souza,
trés destacadas representantes do
movimento de mulheres rurais, em
Trabalhadoras rurais e o direito a saiide,
demonstram determinacio no enfren-
tamento dos obstaculos que fazem
parte do dia-a-dia das trabalhadoras
rurais, na busca pelo direito humano
a saude.

As pesquisadoras da Paraiba,
Maria Lucia Lopes Oliveira e Gloria
Rabay, em A vida das mulheres no semi-
drido nordestino: pobreza, desigualdade e
teemosia, contam os resultados dos
diagnosticos de género em 60 assen-
tamentos de Reforma Agraria e
comunidades de agricultura familiar
em 3 estados do Nordeste (Paraiba,
Pernambuco e Rio Grande do Norte).

A deputada federal (PT-SC) Luci
Choinacki, em Geradoras de vida, nao
admitimos os venenos da morte, discute os
interesses econdmicos relacionados
ao uso de agrotoxicos e aos impactos
destes na saude das trabalhadoras
rurais. A autora também apresenta a
alternativa da Permacultura.

Sonia Hypolito e Leinad Ayer,
em Mulheres na pesca e aqiiicultura,
informam sobre a invisibilidade das
pescadoras e as propostas, ainda
timidas, porém Importantes e neces-
sarias, da Secretaria Especial de
Aquiicultura e Pesca, para dar voz a
esse segmento de trabalhadoras.
Complementa o artigo, a entrevista
com Risoleida Prudéncio, da Asso-
ciacio de Mulheres da Comunidade
Pesqueira da Vigia, no Para, que conta
a ardua luta pelo reconhecimento pro-
fissional.

Sailde das mulheres quilombolas: difi-
culdades e alternativas, artigo de Givania
Maria da Silva, vereadora quilombo-

la de Salgueiro-PE, no qual expde a
realidade das mulheres de comu-
nidades quilombolas, enfatizando o
impacto negativo da perda da identi-
dade cultural e dos costumes tradi-
cilonais sobre a sua saude.

A radialista Mara Régia, em Saiide
no ar: o alcance social do rddio na
Amazémia, apresenta a sua experiéncia
com o programa de radio "Natureza
Viva", veiculado ha dez anos, para
nove estados da Amazonia Legal,
mostrando a importincia do radio
como instrumento de empoderamen-
to das mulheres e de construcio de
cidadania em regides onde outras
formas de educacio, comunicacgio e
informac@o sdo escassas.

A arte de "aparar” com as mdos resul-
ta de entrevistas realizadas pela jor-
nalista da Rede Feminista de Saude,
Jalmelice Luz, com parteiras tradi-

A maioria dos governos
locais, sejam estaduais ou
municipais, ndo assumem

suas responsabilidades para
com a saude publica

cionais de varias localidades do Pais.
Através de suas histérias, acompa-
nhamos relatos emocionados ¢ emo-
cionantes da arte de partejar. O artigo
informa ainda sobre o PL. 2354/2003,
que reconhece a profissio de parteira
tradicional e ¢ complementado por
dois boxes: (1) Parto donuciliar: caminhos
para a inclusdo, de Paula Viana e Nuibia
Melo, que apresenta a importancia do
treinamento para as parteiras tradi-
clonais; ¢ (2) Rede Nacional de Parteiras
Tradicionas (RNPT), de Suely Carvalho,
que informa sobre a origem ¢ a missdo da
RNPT.

Teresinha de Jesus Soares dos
Santos, em A importancia do uso de plan-
tas medicinais e a saide das mulheres rurazs,
a partir de sua experiéncia a frente da
criagio do grupo Bendita Erva, no
Acre, apresenta a importancia de
recuperar os saberes populares das

mulheres sobre plantas medicinais.

A reportagem Quebradeiras de coco:
arte, hustorias e lutas, produzida por
Fatima Oliveira ¢ Jalmelice Luz,
retrata as lutas das mulheres nas
regides de babacguais no Norte e
Nordeste, onde desenvolvem uma
atividade em que estdo presentes o
enfrentamento da violéncia dos
donos de terras, a fadiga do dia-a-
dia, a solidariedade na pratica do
adjunto, a alegria que extraem de
um cotidiano dificil e expressa, na
danca dos cocos, as vitérias na luta
pela protegio dos babaguais e na
comercializacdo direta de seus pro-
dutos.

O encarte O Monitoramento da
Implantagdo da Plataforma da Conferéncia
Internacional de Populagdo e Desenvolvimento
(Cairo, 1994) no Brasil, escrito pela
médica Wilza Villela, pesquisadora do
"Monitoramento do Cairo no Brasil”,
recupera a histéria do monitoramento,
iniciado em 1995 pela Rede de Saude
das Mulheres Latino-americanas e do
Caritbe (RSMLAC), com apoio do
Fundo de Populagio das Nacoes
Unidas (UNFPA). O Brasil participou
da miciativa através da Rede FFeminista
de Saude, Direitos Sexuais e Direitos
Reprodutivos. O encarte apresenta a
situacdo da implantagio da Platafor-
ma no Brasil, explicitando que, apesar
dos inegaveis avancos ocorridos nas
acoes voltadas para a saide das mu-
lheres, ha, ainda, graves lacunas a
serem preenchidas.

* Formagdo em Magustério. Integrante da
Coordenagdo do MMNEPA —
Movimento de Mulheres do Nordeste
Paraense. Coordenadora da Regional
Pard. Integrante do Conselho Diretor
da Rede Feminista de Saiide.

E-mail: mmnepa@chekup.com.br
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Trabalhadoras rurais
e o direito a saude

Entrevista com Vanete Almeida, Raimunda Celestina de Mascena e Edith P. Souza

A determinacdo no enfrentamento de obstaculos,
muitas vezes intransponiveis, ¢ parte do dia-a-dia das
trabalhadoras rurais brasileiras. Além de enormes dis-
tancias de suas moradias at¢ um posto de saide, da
falta de transporte, das precarias unidades de servigos
de saude, elas sofrem preconceitos por parte de profis-
sionais da area e tentativas de manipulagio pelas oli-
garquias locais, como parte da luta politica pela sobre-
vivéncia e da busca pelo exercicio da cidadania, que
lhes ¢é negada.

Fragmentos desta realidade sdo apresentados nesta
edicdo do Jornal da Rede, em entrevistas concedidas a
jornalista Jalmelice Luz, por Vanete Almeida, 60 anos,
nascida no municipio de Custodia, interior de
Pernambuco, coordenadora da Rede de Mulheres
Rurais da América Latina e do Caribe (REDLAC);
pela cearense de Custodia, Raimunda Celestina de
Mascena, 39 anos, coordenadora da Comissio Nacional
de Mulheres Trabalhadoras Rurais da CONTAG
(Confederagdo Nacional dos Trabalhadores na Agricultura);
e pela mineira Edith Prates Souza, 23 anos, natural do
municipio de Independéncia, no Vale do Mucuri, inte-
grante da direcio regional do Movimentos dos
Trabalhadores Sem-Terra (MST), em Minas Gerais.

A nossa vida é andar por este Pais

Elas sdo forcadas a caminhar 10, 20, 30, 80 e até
100 quilémetros para chegar a um posto de saide a
procura de atendimento médico ou de alguma orien-
tagao para suas doengas e/ou de seus familiares. Muitas
delas gravidas, ou doentes, ou com suas filhas e filhos
no colo.

Na maioria das vezes, esse esforco ¢ inutil. Elas sdo
obrigadas a fazer o caminho de volta, a pé, sem diag-
nostico ou qualquer indicagdo sobre como proceder. A
maioria dos postos de saude proximos das moradias
dessas mulheres apresenta-se em péssimas condigdes.
Faltam medicamentos e a auséncia de médicos(as) é
quase uma constante. Eis alguns dos percalcos na vida
de milhares de trabalhadoras rurais, da regido do semi-
arido, no sertao do Pais, como contou Vanete Almeida,
também dirigente do Movimento de Trabalhadoras
Rurais da regidao do semi-arido, ganhadora do Prémio
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Claudia, ha anos trabalhando com as mulheres rurais.

"Quando se fala em atendimento a saiide, ¢é preciso contar com
a sorte”, dizem muitas trabalhadoras rurais, uma vez
que, na zona rural, nao ha servigo de transporte publi-
co. "Para se deslocar até a cidade ¢ preciso garantir vaga em um
caminhdo, que passa uma ou duas vezes por semana. O cami-
nhdo deixa o vilarejo em torno de 4 horas da manha, apinhado de
gente, com destino ao municipio sede. As estradas esburacadas ¢ o
sacolggar na carroceria sdo intolerdvers. O mais angustiante é a
espera na fila do posto para pegar uma ficha de atendimento e, em
seguida, o aguardo pela consulta médica. O caminhdo tem hora
para voltar, e quem ndo retorna na hora aprazada perde a carona.
Dat, terd que pernottar na cidade e voltar a pé no dia seguinte; ou
esperar a proxima semana, quando o caminhdo passard outra vez.
Mas, pernotar é impossivel porque ndo hd dinheiro para pagar a
pensao”". Eis o que contou Vanete.

As trabalhadoras rurais da regido do semi-arido sdo
mulheres sem-terra, ou posseiras, ou ainda aquelas que
ganham pequenas didrias por trabalho, colhendo
milho, feijdo, batata, andu, etc. "Ottenta por cento delas
passam um ano sem receber remuneragdo. Quando ganham
R§ 10,00/ ano, é muito. Elas vivem da agricultura de sub-
sisténcia, numa regido de seca onde, o que produzem, pouco
dd para vender. O principal é para alimentar a_familia. No
mais das vezes, vendem um ovo, uma galinha". Essa reali-
dade, relatada por Vanete Almeida, ¢ praticamente
incompreensivel para quem vive nas grandes cidades.

Apesar de ndo haver estatisticas oficiais, o numero
de pessoas que morrem na regido rural de doengas
evitaveis ¢ muito grande, inclusive de morte materna.
"Esta situagdo ¢ resultado do descaso com que a populagio é
tratada, particularmente as mulheres”, diz Vanete, respon-
savel pela organizagdo das mulheres da regido do semi-
arido, em cerca de 10 municipios, em um movimento
que hoje aglutina mais de 2.000 mulheres. Além da
dificuldade de acesso as unidades de saude, a coorde-
nadora da REDLAC identifica o "descaso", o "desvalor" e
a "prepoténcia” com que os médicos da regido tratam as
pessoas do campo. "Esta falta de postura alimenta uma relagao
de profunda desigualdade e injustiga. O desrespeito as mulheres e
sua condig@o de vida e de saiide é contraditorio, é um contra-senso,
porque s@o elas quem produzem o alimento, criam as_familias e
precisam ser tratadas conforme sua realidade e diferengas sociais".
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Alejandro Garcia e Ana Bosch

Arquivo Movimento de Mulheres Trabalhadoras Rurais - Sertdo Central

Mas os problemas nio se situam somente no compor-
tamento desumano de alguns profissionais, mas sdo ori-
ginarios do propria sistema, no qual as mulheres rurais
sdo colocadas a margem das politicas puablicas de saude.

A municipaliza¢do dos servicos de saude, ao con-
trario de aproximar, de permitir o acesso, na zona rural
¢ instrumento de manipulagio pelos prefeitos. "Com estas
dificuldades, muitas morrem precocemente, inclusive de morte mater-
na. Nao temos niimeros, porque ndo hé pesquisas. Mas, infeliz-
mente, morrem muitas mulheres por falla de atendimento. Muitas
vidas sao ceifadas no campo em fungdo de doengas como dengue,
tuberculose — uma doenga liga-

"De wnicio, as mulheres diziam que seus corpos eram do marido, dos
Silhos e do trabalho. Al tivemos toda uma discussao, um caminhar
para elas discutirem e conclutrem: este corpo é meu. Fot um passo
importante para mtroduzir a questdo dos direitos sexuais e dos di-
reitos reprodutivos”. As historias sdo muitas, a mais mar-
cante foi o depoimento de uma mulher de 60 anos, que
durante as conversas sobre o ato sexual, disse: "FEu tenho
16 filhos ¢ ndo sabia que eu era um engenho, uma usina desta
Jorma".

Hoje, as mulheres mais jovens do campo possuem
um nimero menor de filhos. Isso em fungao "do controle
de natalidade”, através da ligadura de trompas e da dis-
tribuicdo de pilulas, sem nenhum acompanhamento
médico. A maioria dos partos é feita por parteiras co-
nhecidas na regido, sem o risco de terem seus filhos na
estrada, ou na porta do posto de saude.

Trata-se de um vida muito dura. Mas, Vanete
Almeida testemunha a determinagio dessas mulheres de
enfrentar a realidade, seja na satde, na luta pela terra, na
busca pelo direito de possuirem documentagido; mas
também no enfrentamento das questdes de género —
expressas no combate a violéncia doméstica e contra a
cultura machista. Os homens ainda controlam, por
exemplo, a renda da produgio, que ¢ da familia, traba-
lhada pelas mulheres.

As mortes por espancamento e outras formas de
agressdo sdo comuns, mas essa violéncia ¢ mais silencia-

da ainda, até por questio

da a_fome —, de mordedura de

cobra e entre tantas outras”,

afirma Vanete Almeida.
Em relag@o ao aborto, a

Coordenadora da REDILAC

A municipalizacio dos servicos de satde,

ao contrario de aproximar, de permitir o

acesso, na zona rural tem sido instrumento
de manipulacdo pelos prefeitos

geografica: a vizinhanca
esta sempre, no minimo, a
10 quilémetros de distan-
cia. "A nser¢do dos homens
nas discussoes sobre opressio de
género e os papéis na comu-

informa que o assunto
ainda ¢ um tema espinhoso entre as mulheres do meio
rural. Embora muitas utilizem ervas sabidamente aborti-
vas, quando se concretiza o abortamento dizem que a erva
"gudou a descer a menstruagdo”. Para Vanete, este tema ainda
precisa ser muito discutido com as trabalhadoras rurais.
Mesmo com tantos fatores impeditivos, as traba-
lhadoras rurais vém buscando se organizar com o desejo
confesso de mudar a situacdio em que vivem. A
importancia que se da a esses momentos, em que dis-
cutem tudo, é revelado em pequenas atitudes: "Muitas
vezes, na falta de recursos para reunir as mulheres nesses encontros,
elas comparecem assim mesmo, e cada uma traz um pouco do que
tem para que os trabalhos ndo segam interrompidos: milho, feyao,
Jarinha e rapadura. Esta é uma forma de resisténcia”.
A principio, se reuniam para discutir sobre o corpo,
as funcoes de cada orgdo: coragdo, pulmio, intestino,
etc. Dai partiram para a discussdo de quem ¢é este corpo?

nidade tem crescido e, em
reunido recenle, realizada junto com o Instituto Papai, de Recife,
entre 1.000 participantes, muitos eram homens", relata Vanete.
Mas, o que mais impressiona Vanete Almeida nos
anos de trabalho organizativo, social e politico com as
trabalhadoras rurais, é que "Em todas as lutas elas estdo a
Jrente com muita disposigdo, muita garra e muita coragem. Uma
cotsa que me admira muito nelas é a alegria, apesar de tanta dor e
de tanto sofrimento”".

As diversas faces da violéncia

As armadilhas e o jogo politico exercidos pelas oligar-
quias brasileiras, em diferentes partes do Pais, tém reflex-
os na vida de milhares de trabalhadoras rurais e suas
familias, principalmente quando o assunto é sadde.
No campo, o atendimento a satde, especialmente médico-
hospitalar, em geral ¢ fruto de barganha, de troca
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de favores entre politicos carreiristas e seus apadri-
nhados. Tudo pelo voto nas elei¢cdes. Tal constatacio é
feita por Raimunda Celestina Lacerda, coordenadora
da Comissio Nacional de Mulheres Trabalhadoras
Rurais da CONTAG (Confederacio Nacional dos
Trabalhadores na Agricultura).

De acordo com Raimundinha, como é conhecida, a
satide da trabalhadora rural nao faz parte do universo
de propostas, programas e politicas publicas, devido ao
predominio do descaso. Durante a gravidez, no pos-
parto e na menopausa, periodos em que procuram
mais o atendimento a saide, a negativa ¢ uma constante
por falta de médicos, de medicamentos ou dificuldade
de acesso aos poucos servicos de satde.

A realidade das trabalhadoras rurais inclui desde a
falta de transporte para as localidades onde buscam a
assisténcia médica, até as longas horas, ou mesmo dias,
nas filas, a espera da "senha para a consulta ou marcagdo de
exames'. Ao chegar o

Ela cita, como exemplo, a dificuldade de acesso a
exames especializados, como o Papanicolaou. Quando
as mulheres conseguem fazé-lo, recebem o resultado
sete a oito meses depois. "Entdo é complicado, porque por
mais que estgjamos organizadas em grande parte dos municipios,
ndo estamos ainda numa sociedade que permita discutir livremente
0 preconcetto e 0 machismo."

Raimundinha afirma que gestores de saude pre-
cisam ter um olhar mais atento a respeito de como as
informacoes sobre o direito a saude e os servigos
disponiveis chegam a esses locais. "Na drea rural ha muitas
pessoas que ndo sabem ler e nem escrever. Nao é suficiente alguém
w la e distribuir panfleto, precisa-se de muito mais que isso."”
Segundo ela, iniciativas publicas que envolvam debates
ou orientag¢des sobre direitos sexuais e direitos reprodu-
tivos ndo existem. Poucas mulheres tém acesso a tais
informagdes e somente por meio dos movimentos orga-
nizados.

Em sua avaliacio, "o

momento de fazerem a
consulta ¢ comum serem
preteridas, privilegiando-
se os doentes levados por
vereadores, em carros de

No campo, o atendimento a satde, em
geral ¢ fruto de barganha, de troca de
favores entre politicos carreiristas e seus

apadrinhados

combate a violéncia, principal-
mente contra a mulher, que ¢
grande no campo, passa pela
politica de valorizagdo do
saldrio minimo. O atendimen-

prefeituras, ou indicados
pelo prefeito, ou pela mulher do prefeito — figura de
grande poder politico em muitos desses municipios.

A descrenca no sistema de saude faz com que a
maioria procure os postos ou centros de satide somente
quando se esgotam todas as alternativas de tratamentos
caseiros a base de ervas, chas e outros produtos. Para
Raimundinha, a raiz do problema reside na forma de
implementacio do Sistema Unico de Satde (SUS).
"Creio que o SUS, criado para o atendimento ao povo de modo
geral, ¢ a dnica opgdo para quem ndo tem condigdo de pagar par-
ticular ou um plano de saiide, mas ndo_funciona na drea rural."”
Ela argumenta que para entender a complexidade
dessa situacdo, num pais onde as distincias sdo
enormes, ¢ preciso conhecer a forma como as oligar-
quias politicas procedem: "Hoje, a politica de saiide imple-
mentada pela maioria dos municipios ¢ dirigida por interesse
elettoral”.

Outro dado apontado pela coordenadora da
Comissao Nacional de Mulheres Trabalhadoras Rurais
da CONTAG ¢ a concepgdo dos programas de satde
no Brasil. "Os programas e as politicas foram pensados para
municipios com mais de 50 mil habitantes. Para chegar aonde as
trabalhadoras rurais estio é preciso pensar uma politica que vd
para os municipios com menos de 50 mail habitantes, onde vivem
as mulheres e homens rurais que vdo uma vez por més a cidade ou
a cada dois, trés meses a sede do sew municipio."
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to a saide deve ser resultado de
um processo, de pensar politicas publicas com as mulheres, ao con-
trdrio de negar as mesmas sua identidade enquanto cidaddas. Os
gestores publicos precisam dar um passo, do ponto de vista da
transformagao, reconhecendo as mulheres, e propor politicas ouvin-
do as mulheres. Elaborar politicas e programas de saide sem a
participagdo dessas mulheres ndo adianta; fica artificial e as mu-
Lheres nunca serdo ouvidas, entdo nossa_fala nunca serd expressa-
da". E acrescenta: "No fundamental, a mudanga lem seu
comego no rompimento dos preconceitos e no _fim da politica do
patriarcado, tdo arraigada em nosso Pais".

Em 26 de agosto de 2003, lembra Raimunda
Celestina, a Marcha das Margaridas entregou ao go-
verno federal uma pauta de reivindicagio com 145
itens, sendo grande parte relativa a falta de atendimen-
to a satde das mulheres e dendncias graves sobre as
diversas formas de violéncia enfrentadas pelas mulheres
rurais. "Isto mostra a disposigdo das trabalhadoras rurais em
mudar o quadro atual”, afirma.

A dirigente da CONTAG ressalta, contudo, que,
mesmo com as dificuldades, identifica "sensibilidade” no
governo federal, através do Ministério da Saude, em
desenvolver ac¢des de saude que atendam as mulheres
rurais. ""O mesmo ndo arriscaria a dizer em relagdo aos governos
estaduais e municipais, onde as disputas politicas assumem um
grau de actrramento maior entre forgas nem sempre comprometidas
com a transformagdo e com o respeito aos direitos das mulheres."
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A busca por terapias alternativas

Embora organizadas ha 20 anos, quando surgiu o
Movimentos dos Trabalhadores Sem-Terra (MST), as
mulheres ainda encontram grandes dificuldades para
cuidar da sadde, tanto nos assentamentos quanto nos
acampamentos, conforme informagio de Edith Prates
Souza, 23 anos, que integra a dire¢io do MST em Minas.
Desde os dez anos de idade no movimento, levada pela
made, junto com outros sete irmaos, Edith diz que na falta
de uma politica de saide que atenda ao movimento, a
saida encontrada pelas mulheres tem sido buscar as te-
rapias alternativas. Em varios assentamentos ¢ acampa-

mentos as hortas medicinais proliferam, cuidadas pelas

Em varios assentamentos e acampamentos a
hortas medicinais proliferam, cuidadas pelas
mulheres, que produzem xaropes, chas e
pomadas curativas

mulheres, que produzem xaropes, chs e pomadas curativas.

O MST tem constituido um setor de saude que busca
estabelecer convénios com prefeituras, além de enviar
militantes para cursos de formagio em satde no Rio
Grande do Sul e, também, para cursar medicina em Cuba.

Até que profissionais do movimento cheguem, mulheres
e homens contam com a solidariedade de pessoas que vio
aos assentamentos prestar ajuda. "Estamos nos preparando de
lodas as_formas, através de um trabalho preventivo de doengas, princi-
palmente DST/ Auds, canceres de mama, de colo de ditero, entre outras
doengas."

Edith Prates relata que os problemas mais comuns entre
as mulheres que chegam aos acampamentos sdo a depressao
e baixa de auto-estima, "fruto das caréncias e necessidades didrias que
passam”. Mesmo recorrendo aos postos de satde, onde sdo
tratadas com estranhamento ¢ em uma abordagem
medicamentosa, dentro do movimento buscam formacao e
informacao por meio da discussdo do papel da mulher,
colocando-a no centro do movimento como parte
responsavel pela luta politica. "Nao apenas como dona-de-
casa preocupada com a_familia e filhos, mas cidadd atuante, con-
sciente da luta de classes.”

Em Minas, a discussido de género vem sendo desen-
volvida nas seis regionais do MST nos Vales do Mucuri e
Jequitinhonha (denominada Rosinha Maxacali), Vale do
Rio Doce, Regido Metropolitana de Belo Horizonte
(denominada Milton Freitas), Tridngulo Mineiro e Sul de
Minas, onde estdo reunidas em torno de 3.500 familias.

Populacao Brasileira Atual

B Urbana B Rural

Homens e Mulheres no campo e
na cidade

Milhoes
de Habitantes
90 -
80 -
70 -
60 -
50 -
40
30 -

No Brasil, cerca de 40% da populagao rural ndo possui
nenhum documento de identificacdo, sendo que 60% sdo mu-
lheres. Até a década de 1980, as mulheres utilizavam a cer-
tiddo de casamento como identificagdo, e¢ tinham acesso a
sindicaliza¢do por meio das carteiras do pai, marido ou
irmao.

Fonte: CONTAG
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A vida das mulheres no semi-arido nordestino:
pobreza, desigualdades e teimosia

Maria Lucia Lopes Oliveira' e Gloéria Rabay”

O presente artigo resulta dos
diagnosticos de género feitos em 60
assentamentos da reforma agraria e
comunidades de agricultura familiar
nos territérios do Cariri Ocidental-
PB, Pajet-PE e¢ Apodi-RN, em
2001/2002, realizados, respectiva-
mente, pelo Centro da Mulher 8 de
Marco e Cunha — Coletivo Feminis-
ta, Casa da Mulher do Nordeste e
Centro Feminista 8 de Mar¢o, orga-
nizagdes referenciais de género, em
parceria com o PDHC - Projeto
Dom Helder Camara, que atua em
seis estados da regido visando ao
desenvolvimento humano sustentavel
para o semi-arido nordestino, garan-
tindo a perspectiva de género.

Os diagnosticos visavam a conhecer
o impacto das relacdes de género
sobre as condicdes de vida das mu-
lheres e subsidiar o PDHC nas politi-
cas de desenvolvimento sustentavel, a
partir das necessidades e potencia-
lidades das mulheres na regido. Foram
utilizados questionarios com pergun-
tas abertas e fechadas, aplicados por
mulheres (liderangas do territério ou
do proprio assentamento). Esse pro-
cesso possibilitou o empoderamento
de tais liderancas, aumentando seus
conhecimentos acerca de suas reali-
dades e conferindo-lhes destaque
diante das pequenas estruturas de
poder local.

No primeiro momento, foram
entrevistadas 2.352 mulheres. Em
seguida, os resultados obtidos foram
validados por meio de oficinas focais
com a participagao de parte das mu-
lheres entrevistadas, aprofundando
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algumas questdes e gerando dados
qualitativos.

Sobre a Regiao

O semi-arido do Nordeste brasi-
leiro — com clima quente e seco, eleva-
da taxa de evaporagdo, baixa capaci-
dade de retencdo de dgua nos solos ¢
prolongados periodos de estiagem —
ocupa uma extensdo de 900.000 km?2,
com aproximadamente 13 milhdes de
habitantes na area rural. Cerca de 55%
desse territorio sdo atingidos por um
processo de desertificacdo que ameaca
a sobrevivéncia da populacio e agrava
a pobreza.

No entanto, a pobreza e a deser-
tificacdo, tidas como conseqiiéncia
das condi¢bes naturais da regido, sio
frutos das histéricas relacdes de

O analfabetismo atinge cerca
de 30% e quase 90% nio
concluiram o ensino
fundamental

poder expressas na alta concen-
tracdo de terra e no patriarcalismo
que caracterizam a regido.

A criac¢@o da maioria dos assenta-
mentos do semi-arido nordestino
ocorreu no contexto da politica de
reforma agraria, inaugurada a partir
de 1995, que até 1999 assentou 373
mil familias em todo o Pais. Apesar
da urgéncia desta acdo, é¢ importante
assinalar que muitas desapropriacdes,
atendendo aos interesses dos lati-
fundiarios, superfaturaram o valor
de terras improprias para reforma

agraria e as distribuiram sem critérios
nas periferias das pequenas cidades.

Das mulheres

O perfil das mulheres assentadas
dos territérios do Cariri Ocidental-
PB, Pajed-PE e Apodi-RN ¢ bastante
similar. A maioria delas encontra-se
entre 20 e 49 anos, sdo casadas ou
vivem em unido conjugal. O analfa-
betismo atinge cerca de 30% e quase
90% nao concluiram o ensino funda-
mental.

As mulheres tiveram muitas difi-
culdades em identificar-se num gru-
po étnico. Quando questionadas,
olham para a pele e ndo sabem
responder, dizem nunca ter pensado
sobre sua cor/etnia e declaram-se
morenas. Predominantemente catéli-
cas ou evangélicas, a religiosidade faz
parte de suas vidas. A igreja ¢ um dos
poucos espacos publicos freqiienta-
dos por elas e tidos como um local de
lazer e fortalecimento para enfrentar
a dura vida no semi-arido.

Cuidam da casa, das refei¢des,
das criangas e dos animais domésti-
cos antes de irem para o rogado,
unica tarefa considerada trabalho,
embora confundida com as obri-
gagdes domésticas. Dividem-se, ou
melhor, multiplicam-se entre ativi-
dades reprodutivas e produtivas e
ainda se dedicam a vida comunitaria
ou religiosa. Poucas, porém, partici-
pam das instincias de poder, dos
processos de desenvolvimento local
ou tém acesso a créditos e a capa-
cita¢des que pudessem impulsionar
sua autonomia politica e econdmica.
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Sua participagdo nos espacos de
decisdo ¢ timida e inexpressiva. Na
vida dessas mulheres ndo existe
tempo livre, a intensa jornada de tra-
balho priva-as do autocuidado e do
prazer.

Embora exercam, quase sempre,
as mesmas tarefas produtivas atribui-
das aos homens, poucas sdo reco-
nhecidas como trabalhadoras rurais
e nio possuem documentagdo com-
probatéria que lhes garanta benefi-
clos sociais.

Saude sexual e saude
reprodutiva

O dia das mulheres rurais comeca
antes de o sol nascer e s6 termina
depois de "cumprir as obrigagoes de mu-
ther casada". Pelejam na roga, car-
regam agua na cabega e tantas outras
colsas, em uma sobrecarga de traba-
lho que afeta diretamente a satde.
Problemas de coluna, dor de cabeca,
dor de barriga, inflamacdes de gar-
ganta e doencas ginecologicas repre-
sentam as queixas mais comuns. Nas
poucas ocasides em que as mulheres
refletem sobre a propria saude, cor-
relaciona-a com as condi¢des de vida
e o excesso de trabalho, mas nio
encontram alternativas.

"A gente quer evitar a dor de cabega, mas
tem que trabalhar e nao tem pra onde correr.
Por que a mawna das mulheres tem dor de
cabeca por causa do sol, pega muito sol,
sereno, vai lavar roupa a todo instante, passa
o dia todinho trabalhando.” (Assentada
do Novo Mundo-PB)

A falta de perspectiva de melho-
ria nas condicdes de vida também é
causadora da "doenga de nervos"”, mas
nio so a sobrecarga fisica de traba-
lho adoece as mulheres. A saude
mental ¢ afetada também pela opres-
sdo de género, pelo fato de "quase sem-
pre sermos escravizadas pelos homens,
agiientando a reclamagdo por parte deles,
por isso dd depressao”. No meio rural,
talvez mais do que no urbano, cabe
as mulheres a divisdo do alimento da

familia, sendo sua tarefa administrar
a escassez e, muitas vezes, "enganar a
fome das criancas fazendo-as dormir
cedo. Diante desta ardua tarefa as
mulheres comprometem sua saude
mental.

"Quando cheguer em casa fiquet nervosa
porque ndo tinha o que ninguém comer,
Siquer até com febre." (Assentada do
Novo Mundo-PB)

A saude sexual e a saude repro-
dutiva das mulheres também se
véem marcadas pelas condi¢des de
vida, desigualdades de género,
auséncia e ineficiéncia de politicas
publicas de saide e educagdo. O
diagnostico do Pajet-PE assinala
que a atencdo a saude da mulher é
deficiente. As a¢des municipais dire-
clonam-se para o pré-natal e a vaci-
nacdo e se apresentam centralizadas
no espago urbano. Além disso, as
longas distancias, as precarias vias de

As acdes municipais
direcionam-se para o
pré-natal e a vacinacdo

acesso ¢ 0s escassos meios de transporte
agravam a situacdo, que ¢ seme-
lhante no Cariri paraibano e no
Apodi-RN.

Os(as) agentes comunitarios(as) de
saude constituem os principais veicu-
los de informagdes sobre tratamento
da agua, vacinagao, higiene corporal,
pré-natal e Doencas Sexualmente
Transmissiveis (DSTs). Na Paraiba,
78% das entrevistadas recebem visi-
tas regulares dos(as) agentes de saude.
No que se refere a satide reprodutiva,
aacdo dos(as) agentes de saude concen-
tra-se no pré-natal; poucas mulheres
declararam receber informacdes
sobre concepc¢do e contracepgao. Os
contraceptivos conhecidos pela maioria
s30 a camisinha, a pilula e a laquea-
dura, e apenas os dois ultimos lhes
sdo acessiveis.

Conseqiientemente, cerca de

50% das entrevistadas sdo esteri-
lizadas, cerca de 25% utilizam a
pilula ¢ uma mulher diz fazer uso do
Dispositivo Intra Uterino (DIU). O
diafragma nd3o foi mencionado.
Mesmo considerando a maior difi-
culdade de acesso das mulheres
assentadas, ¢ interessante perceber
que, segundo dados nacionais, o uso
de métodos contraceptivos ndo se
diferencia do padrdo de utilizacio
entre mulheres urbanas.

Nas oficinas focais, as questdes
sobre a sexualidade e a contracepcdo
despertaram grande interesse, reve-
lando a caréncia de informacio e a
necessidade de conhecer melhor o
corpo ¢ a sexualidade, falar sobre
prazer, desejos, sonhos e interdi¢des
que sofrem. A abordagem sobre
saude da mulher e métodos contra-
ceptivos é recebida com naturali-
dade. No entanto, questdes sobre o
pleno exercicio da sexualidade e do
prazer causam constrangimento e
surpresa, ¢ as mulheres demonstram
nunca terem pensado na possibili-
dade de dizer nio ao desejo do
outro.

"Eu acho que desde a hora que a mulher se
casa, assume uma responsabilidade com o
marido, (...) se o marido procura ela, ela
rejeita, ela ta obrigada (...) um homem ndo
vai ta com uma mulher dentro de casa so
pra da de comer, ele td com ela dentro de
casa ¢ porque ele precisa de outra coisa."
(Assentada Santa Catarina-PB)

A sexualidade plena parece algo
distante de ser vivido, as mulheres
normalmente nio falam sobre a se-
xualidade e, quando o fazem, sdo
mal interpretadas. Estes fatores
podem contribuir na escolha dos
métodos, pois o uso de outras opcoes
envolve conhecimento do corpo,
autonomia e acesso aos insumos. Os
métodos contraceptivos sdo geral-
mente escolhidos e administrados
pelas mulheres, Gnicas responsaveis
por evitar a gravidez, assim como

pelo cuidado cuidado dos filhos.
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Como o tamanho da familia ¢ sem-
pre associado a dificuldade para ali-
menté-la, a ligagdo das trompas consti-
tui um desejo externado pelas mu-
lheres e ainda negociado nas eleigdes.
A maioria possul entre um e trés fi-
lhos, confirmando a tendéncia na-
cional de queda da taxa de fecundi-
dade feminina, embora ainda se
encontrem mulheres com mais de
dez filhos.

As mulheres assentadas, em sua
maioria, tiveram partos normais hos-
pitalares. Chamam atengdo os re-
latos de maus-tratos recebidos nas
maternidades e hospitais, a exemplo
de piadas e ironias de profissionais
de saide durante o trabalho de
parto.

"Eu tive no hospital e a enfermeira me
dizendo que eu tava fazendo manha, que
ndo era a hora do menino nascer ¢_fechou o
portdo na minha cara, ai ew empurrer o
portdo e entret, eu disse: me acolhe. Quando
eu disse isso me abaixet e 0 menino nasceu
A

no chao, eu me apoiando na parede.’
(Assentada Santa Catarina-PB)

Aborto, um segredo, uma
realidade

O aborto, voluntario ou esponta-
neo, ¢ um segredo entre as mulheres.
Nao faz parte da conversa do cotidia-
no, porém acontece. No Cariri-PB,
31% das mulheres declararam ter
abortado. No entanto, em virtude
dos preceitos éticos e legais que
envolvem a questdo, apenas trés
mulheres afirmaram té-lo provocado
por meio de chas. Todas as outras o
declararam espontaneo, atribuindo-
o ao desejo insatisfeito de comer algo
ou a um susto.

Muitos fatores concorrem para o
abortamento, tais como, as dificeis
condicoes de vida, a escassez do ali-
mento, o trabalho arduo enfrentado
por essas mulheres e a falta da infor-
macdo e insumos a contracep¢ao.
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Alejandro Garcia e Ana Bosch

Arquivo Movimento de Mulheres Trabalhadoras Rurais - Sertdo Central

Sem voz e sem cuidado
Fatores culturais diversos ¢ o iso-
lamento a que se vé submetida a
populacio assentada parecem dis-
tancia-la das praticas de prevencio.
Embora os numeros nacionais da
Aids indiquem uma tendéncia de
interiorizacgio da epidemia, a preocu-
pacdo com a prevencdo ainda nio
chegou nos assentamentos. Nem
todas as mulheres conhecem os pre-
servativos masculinos e raras conhecem

O aborto, voluntario ou
espontaneo, ¢ um segredo
entre as mulheres. Nao faz

parte da conversa do
cotidiano, porém acontece

o feminino. O quadro se agrava
quando nos referimos ao uso efetivo
da camisinha: na Paraiba, apenas
4.6% disseram utilizar a camisinha
masculina.

A falta de prevenc@o se estende ao
cancer ginecologico e exige uma ra-
pida atenc@o das politicas publicas de
saude. Nos assentamentos do Cariri-
PB, 67% das mulheres nunca fize-
ram, ou so fizeram uma vez, o pre-
ventivo de cancer uterino. Dados
mais alarmantes encontramos em
Apodi-RN, onde 79% das mulheres
entrevistadas dizem nunca ter feito
exame de prevencdo do cancer uteri-
no. Essas estatisticas se repetem quan-
do nos referimos a realizacdo de

exames preventivos ao cancer de
mama.

Apesar da valorizagido da medici-
na convencional, hd grande resistén-
cia ao sistema publico de satude, em
razio das precarias condi¢oes do
servigo. Além disso, a distancia e os
custos dos transportes também ini-
bem a visita ao posto de satude, que é
adiada até o limite.

"Nao adianta ir pro médico e depois ndo ter
o remédio. No posto nunca tem e pra com-
prar ¢ dificil.” (Assentada Estrela
D’Alva-PB)

Além das dificuldades objetivas, a
satde das mulheres assentadas se vé
afetada pelas relagdes de poder esta-
belecidas na sociedade. Ha uma
desapropriagio do corpo feminino
que pertence a outros € nao a pro-
pria mulher. A falta de autonomia e
dependéncia econdmica silenciam
seus desejos e faz recair sobre elas a
responsabilidade pelos desejos e
necessidades do outro. Nio importa
quem seja esse "outro”, as politicas
publicas, o marido ou os filhos.

" Tedloga e educadora. Integrante do
Cunhd — Coletivo Fenunista, Paraiba.
E-mail: cunha.cf@uol.com.br
Doutoranda em Ciéncias Sociais na
UFRN. Integrante do Centro da
Moulher 8 de Margo — Agoes em Género
na Paraiba.

E-mail: cm8mar@uol.com.br
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Geradoras de vida, nao admitimos os
venenos da morte

O combate a fome sempre consti-
tuiu um dos argumentos mais usados
para justificar os "avangos tecnoldgicos"
na agricultura, desde o uso de
veneno, na "revolugdo verde", até aos
organismos geneticamente modifica-
dos, a exemplo dos transgénicos.
Quais sdo os interesses que se acham
por tras dessas "maravilhas tecnoldgi-
cas”, se sempre tivemos frutas, ver-
duras, legumes ¢ cereais, sem preci-
sar agredir o meio ambiente ¢ nossa
satde com produtos toxicos, as vezes
fatais, produzidos em laboratério?

Quando, na histéria da humani-
dade, deixamos de ir de um lugar para
o outro, catando na natureza nossos
alimentos, para depois cultiva-los em
lavouras de subsisténcia, fomos nés,
as mulheres, que respondemos por
grande parte desse trabalho, se nio
por todo. Nos, as mulheres, "domesti-
camos" as sementes, cultivamos, guarda-
mos, as cruzamos naturalmente, per-
cebemos sua evolugdo e acompa-
nhamos suas reacdes naturais, ao
longo da histéria da humanidade.

Logo depois da Segunda Guerra
Mundial comecaram a surgir os
"avangos" tecnologicos que reduziam
os riscos das "pragas” naturais, sem
que se avaliassem os riscos a saude
humana da atual e das futuras ge-
racdes € Os riscos a natureza que,
sabia, cria meios de resisténcia a
gananciosa irracionalidade humana.
Era preciso encontrar novos usos
para as armas quimicas de guerra. E
as mandaram para nos.

Foi nesse periodo que eu, uma
entre as milhares das pequenas
agricultoras do interior de Santa

Luci Choinacki*

Catarina, vi-me frente a frente com a
novidade da tecnologia. Era a déca-
da de 1970. Fiquei chocada quando
me foi apresentado um "defensivo agri-
cola" usado no cultivo de verduras e
legumes. Uma técnica agricola ensi-
nava a um grupo de mulheres
agricultoras como usar o veneno
para evitar o surgimento de "pragas”
em nossas hortas.

Senti-me agredida, indignada, e
recusei-me a aprender aquele "avango
tecnoldgico”, enquanto a maioria metia
a mio no veneno para colocd-lo em
seu alimento ¢ no de sua familia. Por
que deveria fazé-lo, se sempre tive
em minha horta verduras e legumes
saudaveis sem precisar de qualquer
produto de laboratério?

Uma manobra legal
colocou os venenos mais
usados no Pais em classifi-
cacdo de menor risco a
saude e ao meio ambiente

Nio conseguia entender e nem
tentel justificar tamanha agressdo a
natureza, ja que as possibilidades de
trabalhar com ela, sem agredi-la,
sempre foram muitas, culturalmente
transmitidas de geragao para geracao.
Sempre me senti parte dela, do meio
ambiente, e se fosse envenena-la
estaria envenenando a mim mesma.
Nzo poderia considerar a natureza
um sistema que precisasse ser opera-
do para se por, a qualquer custo, a
servico dos interesses mesquinhos de
um grupo que diz estar a servico de
toda a humanidade.

Apesar dos interesses por lucro e
poder, que cegam profissionais de
pesquisa, veiculos de comunicagio,
orgaos de opinido publica, é possivel
constatar, desde aquela época, o
crescimento da quantidade de vene-
no despejada no meio ambiente, em
quantidade sempre maior, porque a
novidade de ontem nio da conta, e
surge outra mais atual. Claro que
também cresce o lucro das empresas
transnacionais que usam a tecnolo-
gia como mecanismo de explorac¢do
e de dominacio.

Um estudo da Organizacio
Internacional do Trabalho (OIT)
mostra que, na década passada, a
venda de agrotoxicos das 20 maiores
multinacionais superou os 21 bi-
lhoes de dolares. Mais de 3 milhdes
de toneladas de veneno despejadas
no meio ambiente! Ja existem 440
espécies de insetos resistentes a qual-
quer veneno. Dos 3 milhdes de casos
graves de intoxicagdo, 2 milhdes sdo
registrados nos paises em desenvolvi-
mento. Das 20 mil mortes provo-
cadas por agrotoxicos, 14 mil acon-
teceram nos paises mais empobreci-
dos.

No Brasil, em 1995, foi comercia-
lizado R$ 1 bilhdo e 500 mil em vene-
nos. Em cinco anos, o consumo au-
mentou 50%. Cinco mil brasileiros
sdo contaminados, por ano.

Os venenos mais usados no Pais
estavam, até ha pouco tempo, classi-
ficados como "extremamente toxicos",
mas uma manobra legal, na década
de 1990, os colocou em classificacio
de menor risco a saude e ao meio
ambiente.

13
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Venenos que adoecem e
matam

No Rio Grande do Sul, um estu-
do elaborado por pesquisadores
como Sebastido Pinheiro, aponta os
"defensivos agricolas” como a principal
causa de suicidios. No municipio gaui-
cho de Venancio Aires, de pequenas
propriedades rurais, onde o cultivo
de fumo ¢ a principal atividade agri-
cola, constataram a proporcio de
37,22 suicidios para cada 100 mil
habitantes. Maior do que o pior in-
dice de suicidios do mundo (28,6 por
100 mil), registrado na Dinamarca, e
cinco vezes maior que a média do
Rio Grande do Sul. Naquele munici-
pio os suicidios aumentam, enquanto
a tendéncia ¢ de queda no resto do
estado. Os municipios gatuchos que
mais usam organofosforados sdo os
que apresentam maiores indices de
suicidios.

O médico Emilio Astolfi fez cons-
tatacdo semelhante, na década de
1960, na regido do Chaco argentino.
Registros militares ingleses afirmam
que as armas quimicas de organofos-
forados causam depressdo e alte-
ragio no comportamento dos solda-
dos. As substancias toxicas podem fi-
car no organismo de quem as respirou
durante cinco anos, causando risco
de suicidio.

O mesmo veneno é o responsavel
pelo aumento das méas-formagodes ge-
néticas, ja comprovadas cientifica-
mente, que ocorrem por causa da
exposicdo direta ou indireta das ges-
tantes aos "defensivos” agricolas.

Se considerarmos que 0s agroto-
xicos ndo sdo apontados como causa
de morte na grande maioria dos
paises, ou como causa das mds-
formacdes fetais, a realidade tende
a ser bem pior. Como exemplo, no
Brasil, apenas o Parana faz um
registro mais apurado dos casos.

Em 1996, o Ministério da Agricul-
tura publicou uma Portaria recomen-
dando 141 venenos comerciais para
algumas culturas: 62 deles eram
proibidos no Brasil! Considere-se
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esse "engano” uma das conseqiiéncias
da pressdo das empresas e dos orga-
nismos financeiros multinacionais. A
grande area cultivada e grandes
extensdes agricultaveis nos tornam o
maior mercado do mundo para o
uso de venenos agricolas e — devido a
falta de cultura pela preservacio
ambiental — alvos faceis da pressdo
externa das multinacionais produ-
toras de veneno e dos organismos
financeiros, sob os mais diferentes
argumentos.

Registros militares ingleses
afirmam que as armas
quimicas de organofos-

forados causam depressao

e alteracdo no comporta-
mento dos soldados

As mulheres sdo as grandes viti-
mas historicas do uso de agrotoxicos.
Foi-lhes roubado o direito cultural
de gerir e cultivar suas proprias
sementes. Foi-lhes imposta a obri-
gacdo dos avangos tecnologicos e do
uso de venenos — assim como aos
homens — como a tnica tecnologia
agricola disponivel, sufocando a cul-
tura popular de producio e cultivo
das proprias sementes, com defen-

sivos naturais que nao prejudicam o
meio ambiente.

Cabe-lhes ainda gerar vidas com
o resultado da irresponsabilidade
humana e da cultura do poder e da
ganincia sem limites, difundida
pelos grandes conglomerados multi-
nacionais.

Outras alternativas

Mas, muitos programas vém
sendo implantados para ndo nos
dobrarmos a4 imposi¢do desses gigan-
tes financeiros. Em Santa Catarina foi
criada a AGRECO (Associagdo de
Agricultores da Encosta da Serra
Geral), formada por 210 familias de
13 municipios. Ao todo sdo 29
agroindustrias que produzem ali-
mentos agroecologicos (organicos) ¢
uma agroescola, localizada na cida-
de de Santa Rosa de Lima. Os
agricultores também administram
a Cooperativa Credicolonia, que
financia os investimentos de cada
safra e fornece merenda para escolas
estaduais de praticamente toda a
regido.

Uma dessas familias ¢ a de Rosa
Sell, que cultiva com o marido
Glaico e os dois filhos, um sitio de 15
mil metros quadrados em Paulo
Lopes. O manejo adequado do solo,
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com resgate da agricultura tradicional
e o respeito aos ciclos naturais fez da
terra semi-arida, adquirida em 1996,
um modelo de agricultura ecologica.
As técnicas da permacultura reciclam
e reaproveitam tudo, até a agua
usada no sitio. Ela recebeu, ano pas-
sado, o Prémio "Criatividade da
Mulher no Meio Rural" da Fundagao
Cupula da Mulher, com sede em
Genebra, na Suica.

O Movimento das Mulheres Agricul-
toras de Santa Catarina (MMA/SC)
envolve um numero maior de agri-
cultoras. Em dois anos de projeto,
900 agricultoras de 67 municipios ja
resgataram 120 sementes crioulas de
hortalicas, cultivadas pelos princi-
pios da agroecologia. O trabalho foi
premiado, ano passado, pela comu-
nidade Baha"t do Brasil.

No inicio de margo, o Movimento
das Mulheres Camponesas do Brasil,
que conjuga agricultoras, pescadoras,
extrativistas, assalariadas, assentadas,
meeiras € sem-terras reafirmou, em

carta elaborada durante congresso,
sua Importancia para a soberania ali-
mentar do Pais, com compromisso
inegavel para a preservacdo da vida
humana e ambiental. "Organizadas,
resistimos no campo desenvolvendo experién-
clas coletivas de recuperagdo de sementes
crioulas, plantas medicinais e praticas po-
pulares de saide, artesanato, desenvolvi-
mento de sistemas  agroflorestais, preser-
vagdo da dgua e da biodiversidade."
Agricultores catarinenses, que inte-
gram o Movimento dos Pequenos
Agricultores, trabalham com sementes
crioulas de milho desde 1987. Ha pelo
menos um caso de uma familia que
cultiva a semente do milho crioulo, da
variedade cunha, hd um século, usan-
do técnicas tradicionais de agricultura,
sem uso de "dgfensivos” quimicos. Ja con-
tam com sete variedades de milho re-
gistradas e 400 quilos de sementes
armazenadas. Com apoio do Sindicato
dos Trabalhadores Rurais, passaram
a divulgar a idéia. Em abril de 2000,
realizaram a I Festa Estadual do

Milho Crioulo, tornando-a nacional
em 2002, quando foram contadas
228 espécies de milho crioulo de
varias partes do Pais, quase mil
sementes crioulas de outros cereais e
hortalicas, além de sete racas de
porco crioulo. Ja sdo 500 familias de
pequenos agricultores e em assenta-
mentos do MST que participam
dessa resisténcia.

Outras centenas de acdes de
resisténcia pela vida acontecem, com
certeza, pelo Pais afora, sempre sofren-
do a tentativa de sufocamento patroci-
nada pelos oligopélios dos venenos, do
lucro, da dominacio e da exploraczo.

A historia das mulheres, gerado-
ras da vida, nfio val esmorecer,
mesmo sob a mais dura das pressoes.
Nossa luta ¢ pela humanizagio do
mundo. Seremos sempre geradoras
da vida. Isso ninguém nos tira.

* Agricultora. Deputada federal pelo PT-SC.
FE-mail: dep.lucichomacki@camara.gov.br
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Mulheres na pesca e aquicultura

Alejandro Garcia e Ana Bosch
Arquivo Movimento de Mulheres Trabalhadoras Rurais - Sertdo Central

o 1°

Mulheres Pescadoras e Aqiiicultoras,

Encontro Nacional de

a ser organizado pela Secretaria
Especial de Aquicultura e Pesca da
Presidéncia da Republica (SEAP/PR),
realizar-se-4 em Brasilia, em novem-
bro de 2004, atendendo a reivindi-
cacdo das mulheres trabalhadoras da
pesca e aqiiicultura, com objetivo de,
coletivamente, discutir suas vidas e
definir estratégias de superagdo das
desigualdades.

Na Conferéncia Nacional de
Aqiiicultura e Pesca, realizada de 25
a 27 de novembro de 2003, entre
cerca de 1.046 delegados havia 160
mulheres; elas vieram de todos os
estados, representando as pescadoras
artesanais, as aqiicultoras, as cata-
doras de caranguejos ¢ de siris, as
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marisqueiras, as isqueiras, as des-
filadeiras de peixes, as tratadeiras de
couro, entre outras. Organizadas,
realizaram reunides para debater
politicas setoriais e aprovaram diversas

Apenas recentemente
a participacgao de
mulheres nas atividades da
pesca e aquicultura comegou
a ser considerada

resolugdes sobre seus direitos no Pla-
no Estratégico de Desenvolvimento
Sustentavel da Agqtiicultura e Pesca,
em implementagdo pela SEAP.
Apenas recentemente, ¢ de manei-
ra timida, a participacdo de mulheres
nas atividades da pesca e aqiiicultura
comecou a ser considerada, tanto na

esfera governamental quanto profis-
sional. Embora ainda ndo haja uma
entidade nacional que represente e
articule essas mulheres, muitas ja
ocupam cargos de dire¢io nas colo-
nias de pescadores, associacdes,
cooperativas ¢ nos movimentos soci-
ais. A SEAP vem trabalhando com
essas organizagdes ¢ movimentos, na
articulacdo dos encontros preparato-
rios estaduais e espera mobilizar e
contar com a participagio de duzen-
tas delegadas no Encontro Nacio-
nal.

Em suas comunidades, essas mu-
lheres desempenham papéis impor-
tantes no processo produtivo € nos
cuidados com suas familias, inclusive
com a responsabilidade de serem
chefes da familia e assegurarem sozi-
nhas o sustento familiar. A maioria
nio conta com a prote¢do social do
Estado e com o reconhecimento de
seus direitos como trabalhadoras do
setor e se véem excluidas da partici-
pacdo nos espagos associativos da
profissdo.

Elas trabalham tanto na pesca,
para o consumo familiar, como para
a comercializagdo; na despesca e na
coleta dos mariscos; no processa-
mento do pescado e no tratamento
do couro; na fabricagdo e conserto
de redes, além dos cuidados e
reparos dos materiais de trabalho
dos companheiros. A auséncia de
uma remuneracdo ou de uma renda
fixa e constante contribui, ainda
mais, para a desvalorizagdo do tra-
balho.

I importante salientar que, nas
ultimas décadas, vem ocorrendo um
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fenébmeno mundial de aumento do
numero de mulheres vivendo em
condigdes inaceitaveis de pobreza,
principalmente nos paises em desen-
volvimento. A pobreza retine muitas
causas, algumas delas de carater
estrutural, que possuem raizes tanto
nacionais como internacionais. Mas
a feminizagio da pobreza acha-se
diretamente relacionada com a falta
de oportunidades, de acesso a edu-
cagdo, a capacita¢do, aos recursos

econdémicos ¢ a participacdo nos
processos de tomada de decisdes. A
pobreza afeta de maneira acentuada
as mulheres que vivem em lares
rurais, especialmente as pescadoras.

A SEAP/PR acredita que a rea-
lizagdo do 1°. Encontro Nacional abri-
ra novas oportunidades para as mu-
lheres da pesca e aquicultura debate-
rem sobre suas realidades, suas histo-
rias, suas principais dificuldades; discu-
tirem a conjuntura nacional e interna-

cional; proporem formas de partici-
pacdo e representacdo; e, finalmente,
poderem exercer plenamente seus di-
reitos.

* Assessoria de Relagdes Sociais e
Politicas da Secretaria Especial de
Agiiicultura ¢ Pesca da Presidéncia
da Republica.

E-mail: somiahyp@agricultura.gov.br
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Saude das mulheres quilombolas:
dificuldades e alternativas

As comunidades quilombolas for-
maram a base de resisténcia do povo
negro no Brasil. No entanto, o siléncio
imposto a elas impediu que esses
potenciais e patriménios fossem re-
gistrados e nseridos na historia brasilet-
ra com o devido reconhecimento. As
comunidades quilombolas sdo um
patriménio adormecido, tornando-se
incapaz de mensurar seu grau de
relevancia para a sociedade brasileira.

Os censos realizados no Brasil,
até hoje, ndo deram conta de incluir
as comunidades quilombolas como
elemento fundamental para uma
base de dados concreta da popu-
lacdo brasileira, o que ocasiona a
mvisibilidade dessas comunidades
em todo o Pais.

Dados ndo oficiais produzidos
pelos movimentos sociais e, principal-
mente, pelo movimento negro, reve-
lam que ha comunidades quilombo-
las em todos os estados, totalizando
aproximadamente 4.000 grupos. Mas,
o Estado brasileiro apenas reconheceu,
até hoje, cerca de 1.000 quilombos,
sendo que s6 o Maranhdo conta,
atualmente, com mais de 600 comu-
nidades quilombolas, segundo mapea-
mento de organizac¢des negras.

A realidade das comunidades
quilombolas, em relacio a dis-
tribuicio da populacio, ndo ¢ dife-
rente do restante do Pais: ha, sim,
maior presenca de mulheres. Isso
nio significa que a correlagio de
forga seja diferente das demais
comunidades. As mulheres conti-
nuam em desvantagens quando se
trata dos espacos de decisdes, o que
ndo significa que nao exergam lide-
ranga. Ao contrario, sdo elas que

P © 06 06 06 0 06 0 0 0 0 0 O 18

Givania Maria da Silva*

detém maior tarefa nas comunida-
des, sem que isso seja perceptivel. Um
dos tragos importantes no perfil de
liderancas quilombolas ¢ que mu-
lheres jovens também tém se destacado.

Essa realidade nio constitui fato
isolado, mas faz parte das caracteris-
ticas das comunidades quilombolas,
onde o saber tem um valor singular e
¢ partilhado.

Ao chegar a uma comunidade
quilombola, logo se identifica um

As mulheres continuam em
desvantagens quando se
trata dos espacgos de
decisdes, o que ndo significa
que nio exercam lideranca

forte lago de parentesco entre as pes-
soas, e isso faz o seu diferencial. As
lutas e os espacos de poder ainda
consideram esses valores. Talvez
uma das razdes da grande resisténcia
dos quilombos esteja no fato de que
o comum ¢ o coletivo sdo sagrados e,
por isso, ndo ha tanta disputa interna
entre o3 membros da comunidade.
As formas de divergir ainda conside-
ram esse principio.

As comunidades quilombolas vive-
ram, por muito tempo, fora das li-
nhas de prioridades das politicas
publicas. Ou as politicas publicas
pouco chegavam ou ndo chegavam,
pois essas comunidades ndo eram
vistas pelos governantes como funda-
mentais para o processo de desen-
volvimento do Pais.

A Constituigdo Federal de 1988
assegurou aos remanescentes das
comunidades dos quilombos que

estejam ocupando suas terras o direito
de propriedade definitiva, devendo o
Estado emitir os respectivos titulos.
A partir da década de 1990, o movi-
mento quilombola se ampliou dando
visibilidade a esses grupos. Até 1990,
s6 Maranhio, Pard e Bahia desen-
volveram discussdes sistematicas so-
bre o tema.

Em 1995 aconteceu em Brasilia o I
Encontro Nacional das Comunidades
Quilombolas, seqiienciado pelo II, em
Salvador (2000), ¢ o III em Recife
(2003). O 1V Encontro sera realizado
no Rio de Janeiro em novembro de
2006. Esses encontros constituiram
momentos marcantes para que as
comunidades pudessem apresentar
suas demandas e estabelecer como
prioridade a garantia de posse e a per-
manéncia em seus territérios. Tal fato,
necessariamente, gerou uma nova
visdo sobre o papel dos governos em
realizar agdes que possibilitassem a
garantia dos direitos das comunidades
quilombolas.

Saude para e com as
quilombolas

A invisibilidade das comunidades
quilombolas resultou na perda de
muito de seus costumes e valores que
foram de grande importancia para a
resisténcia desses grupos e para a for-
magao do povo brasileiro.

Nesse contexto encontram-se as
mulheres. Sdo elas que, na maioria
absoluta das vezes, enfrentam os
maiores desafios. As mulheres constroem
com os homens as familias; uma
parcela significativa delas, contudo,
exerce o papel de chefes das proprias
familias e lutam em defesa da per-
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manéncia em seus territérios ¢ man-
tém a organizacio da comunidade
por meio dos costumes.

Nas comunidades, as mulheres
servem de guardids de saberes tradi-
cionais (remédios caseiros, rezas,
entre outros) e comegaram a ver esse
patriménio ameacado, pois a medi-
da que as comunidades vio sofrendo
desajustes, esses costumes vio se des-
fazendo sem que o atendimento
publico de saide possa responder as
lacunas que, muitas vezes, eram
supridas pelos saberes tradicionais.
Nessa ruptura, ndo se vivenciam
mais os costumes anteriores para que
politicas publicas possam dar respos-
tas, o que nem sempre vem ocorrendo.

Além disso, a distincia de uma
comunidade para outra, a falta de
comunicagio, o dificil acesso e o iso-
lamento, em alguns casos, a falta de
uma defini¢do clara sobre os ter-
ritérios quilombolas, a auséncia de
uma politica publica de saide para
as mulheres negras, principalmente
as quilombolas, tudo isso faz com
que muitos de seus direitos sejam
negados. A maioria das comu-
nidades quilombolas do Brasil ndo
chega qualquer tipo de assisténcia,
nem qualquer recorte que atenda as
demandas das negras rurais quilom-
bolas, o que necessita urgentemente
ser alterado.

As mulheres quilombolas tam-
bém apresentam dificuldades em
alguns mecanismos que dependem
de leitura, pois ainda ha um alto
indice de analfabetismo. I'avorecer o
caminho para as mulheres quilom-
bolas no campo da satde nao signifi-
ca apenas oferecer alguns servigos,
mas sobretudo melhorar a educacio,
garantir a permanéncia em seus ter-
ritorios, pensar em desenvolvimento
sustentavel e inclusivo que garanta a
presenca das mulheres nas decisdes
politicas.

E preciso que haja a incorpo-
racdo das quilombolas como eixo
estruturador para a elaboracdo das
politicas publicas de saide nos esta-

dos, municipios e Unido. Essa acdo
deve ser planejada a partir de um
diagnostico capaz de levantar as
informagdes necessarias e que possa
incluir nesse contexto os saberes acu-
mulados pelas mulheres ao longo da
historia. Sem isso, mesmo que se
esteja garantindo a presenca das
quilombolas no atendimento a sau-
de, seus anselos nio serdo realmente
atingidos.

Saude sexual e reprodutiva

Os relacionamentos quilombolas
apresentam uma caracteristica par-
ticular, a do parentesco: ocorrem
muitos casamentos entre pessoas
com lagos familiares, contrariando
inclusive a ciéncia quanto aos resul-
tados da proximidade genética dos
pais versus a deficiéncia nas geracdes
tuturas. Ou seja, ¢ comum que inte-
grantes das comunidades se casem
com parentes muito proximos, e tal
fato n3o tem resultado na presenca
de filhos portadores de deficiéncias.
Entretanto, esse grau de parentesco
nio diminui o poder machista dos
homens sobre as mulheres.

Mesmo assim ha movimento das
mulheres quilombolas contrariando
esse "sistema", apesar de as dificul-

O casamento ¢ uma instituicao
muito sagrada. A separacio,
mesmo que por motivo
justo, ainda é muito
questionada

dades serem maiores do que as que as
mulheres urbanas enfrentam. Nas
comunidades quilombolas as relacdes
familiares sdo mais fortes. O casa-
mento ¢ uma institui¢do muito sagra-
da. A separa¢do, mesmo que por
motivo justo, ainda ¢ muito questio-
nada. O sentimento de pertencimen-
to por meio do casamento ainda é
forte, e esse costume, que olhado de
fora reforca o machismo, constitui
importante valor cultural.

No que diz respeito a saude

reprodutiva das quilombolas, a
politica mais presente tem sido a que
apresenta uma visdo distorcida do
que venha a ser preservagio da
satde, com uma forte tendéncia para
a tradicional "hgagdo de trompas" como
mecanismo de controle da natali-
dade. As campanhas se apresentam
descoladas da realidade das comu-
nidades, o que, sem duvida, dificulta
a aceitacio de seus contetidos. E pre-
ciso criar meios de inclusdo dos
saberes tradicionais como base para
incorporagdo dos servicos que a
satude publica oferece.

Além disso, urge pensar especifi-
camente na juventude quilombola,
pois ocorre um indice alto de
gravidez nas adolescentes e jovens.
Sdo necessarias campanhas, aliadas
com outros meios, que possam ofe-
recer as/aos jovens oportunidades
de refletir sobre o tema. E que isso va
para além da gravidez e envolva os
outros riscos (doencas) oferecidos
pela sociedade chamada "moderna".

As campanhas de prevencdo so6
mostrardo resultados se forem cola-
das a programas de desenvolvimento
socloecondmico que respeitem todas
as formas diferentes de ser, de se
organizar ¢ de produzir de cada
grupo étnico. A prevengio ndo deve
servir apenas para evitar a gravidez
indesejada ou a contaminacido por
doencas, mas deve garantir o direito
das pessoas de manterem suas rela-
¢Oes sexuals e de permanecerem em
suas localidades.

* Educadora. Integrante da Comunidade
de Conceigdo das Crioulas, Salgueiro-
PE. Membro da CONAQ —
Coordenagdo Nacional das Comunidades
Negras Rurais Quilombolas. Vereadora
pelo PT em Salgueiro-PE.

LE-mail: giwaconceicao@yahoo.com.br
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Saude no ar: o alcance social
do radio na Amazonia

01, o1, gente amiga da Amazonia e onde
mais nossa voz possa estar chegando através
das ondas do rddio!

Com essa saudacdo, damos inicio
as edicdes semanais do programa
Natureza Viva, que ha mais de dez
anos € veiculado, em ondas curtas,
pela Radio Nacional para os nove
estados da Amazonia Legal. A partir
desse cumprimento, comegamos uma
viagem sonora que, da cabeceira dos
rios a foz, nos leva até o coragio da
floresta. L4, onde entre araras, mari-
tacas e tantos outros passaros, tam-
bém cantam as quebradeiras de coco
babacu: "er ndo derruba esta palmeira, er
ndo devora as palmeiras. Tu jd sabes que ndo
podes  derrubar, precisamos  preservar as
riquezas naturazs..."

Os versos desse xote sdo a expres-
sdo da vida dura dessas trabalhado-
ras rurais ¢ de outros segmentos que
constituem o publico-alvo do progra-
ma: ribeirinhos, pescadores, seringuei-
ros, indios e as mulheres, em cujo
corpo os ciclos da préopria natureza
se revelam de forma mais visivel:
Natureza Mulher! Gragas a4 abor-
dagem das questdes de género, ten-
tando avancar no conhecimento so-
bre o impacto do meio ambiente no
corpo feminino, Natureza Viva se
transformou em objeto de pesquisa
sobre saude, sexualidade e direitos
reprodutivos.

Mulher nas ondas do radio:
corpo e alma rompem o
siléncio

A partir desse projeto, com o
apoio da Fundac¢do MacArthur, de
1997 a 2000, tivemos a oportu-
nidade de estreitar ainda mais nossas
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Mara Régia*

relacdes com a audiéncia feminina do
programa Natureza Viva. O resulta-
do pratico dessa aproximacdo deu
origem a uma série de programas
especiais sobre aids, cancer de mama
e de utero, parto, nascimento, etc.,
produzidos a partir da capacitagio de
liderangas femininas para o uso do
radio: sio as Maritacas, nome que cria-
mos para definir quem se dedica a
coletar ¢ difundir informagdes — com
meios rudimentares, N0 MAXIMO com
pequenos gravadores — de interesse das
comunidades, numa realidade tao difi-
cil de lidar, onde as vezes transmitir
uma informacdo significa enfrentar
horas de barco de um lugarejo a outro.

Cleunalda Menezes, do munici-
pio de Faro, no Para , por exemplo, é
uma comunicadora popular que tra-
balha na comunidade do Humarizal.
Para la chegar, vai de carro até outra
localidade chamada Cafezal e pega a
rabeta — motor de popa — que a faz
cruzar os rios. Leva mais de oito
horas pra chegar. No percurso
enfrenta, com coragem, o medo que
tem da "maresia", as vezes mais forte
que vagalhdo de pororoca. Tudo em

Numa realidade tao dificil
de lidar, transmitir uma
informac@o significa
enfrentar horas de barco de
um lugarejo a outro

nome do seu santo oficio, sacrificio
que faz de bom coragao.

Nesse contexto, a presenca do
radio é, literalmente, um divisor de
aguas. Ao estimular e promover o
"empoderamento” das mulheres, acaba
contribuindo também para a constru-

¢io da consciéncia cidada.

"0 rddio ¢ muito gratificante porque a gente
comega a trabalhar a multiplicagdo, a conscién-
ca das mulheres trabalhadoras do nosso
municipio, do estado e por ai afora para que
as mulheres também venham participar da
luta, da organizagio e da vida do nosso
pais. Isso é muito importante e, cada vez
mais, a genlte vem engrossando essa corrente
de homens e mulheres lutando por um Brasil
mais justo, de igualdade. Um pats onde todo
mundo possa viver feliz." Depoimento
de Maria Meire, do municipio

Curral de Pedra, em Concei¢do do
Araguaia-PA.

Com a certeza de que possuir
saude é ter felicidade, liderancas como
a maritaca Meire vém se mostrando
incansaveis na divulgagio de praticas
agroflorestais e do uso medicinal que
fazem das plantas e ervas que culti-
vam em seus quintais. Preocupadas
em conhecer as reais propriedades
dos remédios caseiros que costumam
produzir no ambito doméstico, se
valem do radio para pedir maiores

N

esclarecimentos a4 producio do Natu-
reza Viva/Natureza Mulher.

"Olhe, amiga, estou desesperada. Por favor,
me ajude. Tenho 52 anos. Tem um tal de
corrimento e uma cocerra que me perturba
muato. Estou tomando remédio caseiro: alho
com sumo de mastruz de  folha grossa e
malva do remo. Mas, mesmo assum, quan-
do tenho relagdo, meu marido diz que estou
Sedendo! Com isto estou de mao na cabega.

Outra coisa, agora estou sentindo uma dor
no_fundo da virilha. Gostaria que mostrasse
essa carta para uma doutora. "Rosa
Vermelha, de algum lugar da

Amazonia.
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Cartas como essa despertam a
solidariedade de nossa audiéncia que
sabe compartilhar sofrimento com
palavras de forca e esperanca. A
resposta ¢ imediata. Sobre o caso de
Rosa Vermelha, Maria Amélia do
Nascimento de Carvalho, de Curio-
nopolis-PA, escreveu: "...fiqguet com
muita  pena daquela amiga que lhe
escreveu... Quero dizer a ela que ndo se
desespere'.

Para a tranqiilidade de nossas
amigas da floresta, nosso programa
conta com a orientacio médica de
Livia Martins, ginecologista e obste-
tra do Hospital Pio X de Ceres. Sua
participagio ¢ quase uma parceria, ja
que, além de falar na radio, dr*. Livia
se dispde a vigjar com a producdo do
programa para melhor conhecer o
universo das ouvintes.

Em varias oportunidades estive-
mos juntas em oficinas de comuni-
cagdo e saide, apalpando a ponta de
um abacate como se fosse o fundo do

A maternidade ainda significa
risco de vida para um grande
numero de mulheres da

Amazonia Legal

colo do utero para melhor entender
a geografia do corpo feminino.

No Tocantins, fizemos um jardim
com as plantas amigas das mulheres:
alecrim, artemisia e barbatimao, que,
mesmo sendo um adstringente pode-
1oso, a despeito do que pensam algu-
mas ouvintes mais crédulas, nio faz
ninguém recuperar a virgindade.

No pela
sabedoria das parteiras, conseguimos

Amapa, embaladas
escrever a quatro maos o roteiro de
uma radionovela sobre o parto
humanizado. E foi nos estidios da
Radio Difusora de Macapa que as
parteiras do Oiapoque puderam
transformar microfone em berco
para a criacdo de uma Histéria de

Luz, inteiramente dedicada a audién-
cia feminina de nosso programa.
Mulheres que se dispuseram a escrever
sobre o parto dos proprios filhos
para inspirar nosso trabalho. Do
total de 150 cartas recebidas, pelo
menos 70 denunciavam a negligéncia e
a 1impericia médica aliadas as
precarias condigdes de atendimento
na rede publica hospitalar de seus
municipios.

"...Eu tenho uma irma que estava gravida
do primetro_filho. Ela tem 14 anos. Ela foi
ganhar nené e eles deixaram ela sozinha no
quarto, sentindo muitas dores. Dai ela
comegou a ganhar a crianga sozinha.
Quando as enfermeiras chegaram no quarto,
a crianga tinha enganchado. Dai que for o
sofrimento da irmd; juntaram 3 médicos, 2
enfermetras ¢ 1 enfermeiro. Levaram ela
para a sala de parto. Ficaram 4 horas ras-
gando a minha 1rmd, puxaram o menino a
Jerro, quebraram a cabega da crianga, cor-
laram a minha 1rma toda. Pra vocé ter uma
wéia, levou 70 pontos. Costurou por dentro
e por fora...O filho dela era um menino bem
grande, pesou 3kg. So que eles matou (sic)
ele. Puxou ele vivo com um ferro e machu-
cou ele todo. Dai vewo a falecer. Agora
minha 1rmd ndo estd nem andando." Mato
Grosso.

Entre as causas de mortalidade
materna, as mais freqiientes foram a
eclampsia e as infecgdes poés-parto. A
maldria, que representa uma das
maiores causas de Obito na regido,
foi subnotificada. Acreditamos que o
fato se deva a dissociagdo que as
mulheres fazem entre as conseqiién-
cias da doenca com a gravidez e o
parto. A auséncia do pré-natal ¢
outro ponto a ser destacado.

Em respeito a cidadania das mu-
lheres da floresta, encaminhamos
um relatério descritivo do contetido
das cartas de nossas ouvintes a
Presidéncia da CPI da Mortalidade
Materna, com o objetivo de con-

tribuir para o debate e as investi-
gagdes que se achavam em curso na
Camara dos Deputados em 2000.
Acreditamos que o relatorio tenha
merecido, por parte de parlamen-
tares, um tratamento afetuoso e sen-
sivel e que, de alguma forma, tenha
contribuido para a elaboracido das
politicas publicas voltadas para a
saude da mulher e seus direitos
reprodutivos. Afinal, a maternidade
ainda significa risco de vida para um
grande numero de mulheres da
Amazonia Legal.

Nao fosse o trabalho corajoso das
parteiras, a situagio seria muito pior.
Nesse sentido, cabe aqui um tributo
ao trabalho grandioso que elas desem-
penham. Mesmo sem o reconheci-
mento da profissdo, mostram-se sem-
pre prontas a fazer da arte de parte-
jar uma missdo divina, iluminada
pelo fogo da tocha que carregam nas
maos para abengoar o destino de
pessoas que, ndo por acaso, foram
convidadas a habitarem a maior flo-
resta tropical do Planeta: Natureza
Vival

Nosso programa ¢ caixa de
ressonancia dessas vozes, e agradece-
mos a esse grande companheiro, o
radio, uma escuta tdo privilegiada!

* Jornalista e radialista. Desenvolve pro-
Jetos de capacitagdo em rddio para
comunidades na Amazonia.
E-mail: mararegiadip@superig.com.br

A sintonia da Rddio Nacional da
Amazonia, através da qual o programa
¢ retransmitido aos domingos das 09h
as 10h (hordrio de Brasilia), é a fre-
qiiencia 11780 kHz, na faixa de 25
metros, e 6.180 kHz, na faixa de 49
metros. O programa também estd
disponivel no site da Radiobrds
(www.radiobras.gov.br), transmissdo
online.
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ADIREITOS

A arte de "aparar" com as maos

Parto, partejar, parir, "aparar” e
aliviar sdo verbetes que preenchem o
dia-a-dia de muitas mulheres desde a
infancia. Elas ndo fazem juras, apenas
usam suas habilidades, a intui¢io e a
observacio; apelam para forcas trans-
cendentes, apdiam-se no poder de
cura de ervas e outras matérias-primas
encontradas na flora brasileira, e cul-
tivam a solidariedade. Sdo as parteiras
tradicionais, atuantes em varios munici-
pios, principalmente nas regides Norte,
Nordeste e no Vale do Jequitinhonha,
em Minas Gerais.

Fala-se que sdo em torno de 60
mil no Pais, nimero subestimado,
porque a maioria mantém-se no
anonimato, em rincdes. Liana de
Melo Souza, de 65 anos, ha 30
atuando como parteira, junto com
outras quatro parteiras, significam
seguranca para as mulheres do
povoado de Suruaca Tapajos, loca-
lizado a cerca de 250 quilémetros de
Santarém, no Para. Pela longa expe-
riéncia de ter "aparado” intimeras crian-
¢as, Liana é uma das mais requisi-
tadas da regido.

Mesmo tendo curso de parteira,
feito em 1986, na Maternidade Sagra-
da Familia, em Santarém, onde rece-
beu um kit com tesoura, pinga, este-
toscopio, escova, fita métrica, aspi-
rador de nariz, porta-agulha, agulha
para sutura, gaze, algoddo, linha de
sutura etc., Liana ndo espera ganhar
outros materiais do "kit parteira”.
Quando vé que a gestante tem como
cobrir os gastos, cobra R§ 25,00
(vinte e cinco reais), isto no primeiro
parto; a partir do segundo filho, o
prego cai para R$ 20,00 (vinte reais).
Quem ndo tem dinheiro paga com
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alimento, um "casal de galinha", fari-
nha, etc.

Liana informa que seu trabalho
comega antes do parto, com o pré-
natal. As mulheres sempre batem a
sua porta ja com dois meses de
gravidez. Ai comega a labuta. Pri-
meiro, faz uma ficha com nome "com-
pletinho da mulker", idade, doengas que ja
teve, etc. Nada fica a dever a anamne-
se médica. O segundo passo ¢ a ori-
entagdo sobre alimentacdo: "o que
convém e o que ndo convém comer para que
a crianga nasga_forte ¢ a mulher se fortaleca
para o parto”. A cada trés meses envia
um relatério 4 gestante sobre sua
condi¢do de sadde e o desenvolvi-
mento do bebé.

Aos quatro meses, tem o retorno,
principalmente para aquelas que
moram distante. I quando efetua o

Eu vou e ndo ganho nada.
As vezes nem tenho café
para tomar. Mas, vou
assim mesmo, porque elas
precisam de mim

exame obstétrico. A medicdo do colo
uterino se faz com fita métrica. O
estetoscOplo entra em cena para aus-
cultar os batimentos cardiacos do
bebé. Mede a pressdo arterial da mae
¢ a temperatura. Se houver alteracoes
graves, a parteira leva a gestante ao
posto médico ou hospital mais proxi-
mo. Mas, ¢ preciso chamar a lancha
ou o barco para ir a Santarém. Isto
porque, apenas 20% dos municipios
da regido tém acesso por terra.
Normalmente, Liana de Souza ¢
levada de bicicleta ou vai a pé para

fazer o parto. Muitas vezes chega e a
criancga ja nasceu, por isso tem de se
dedicar mais ao pré-natal. Parto feito
com sucesso na casa da parturiente,
quando ha condic¢des, porque a
maioria ¢ muito pobre e nem ali-
mento tem. Mas, o trabalho nio ter-
mina ai. A parteira permanece na
casa da mulher trés dias, fazendo
remédios caseiros e dando banho no
bebé. O cha de barbatiméo ¢ "tiro ¢
queda" contra a infeccdo, colica e dor
de cabeca; chid de arruda para
"sarar" o Utero e o de "alfavaca brava",
nao ha infec¢do que resista.

Cleide Lima, técnica em enfer-
magem, que coordenou o segundo
Curso de Capacitagio de Parteiras
Tradicionais "Maos que aparam vida",
do qual Liana de Souza participou,
diz que o trabalho das parteiras
tradicionais ¢ necessario e indispen-
savel, porque o acesso das mulheres
a maternidade, que em geral fica na
cidade, ¢ muito dificil. Embora nio
disponha de um levantamento, diz
que as taxas de mortalidade materna
e neonatal sdo baixas, devido a pre-
sencga das parteiras, cerca de 36, que
atendem outras mulheres em 22
municipios da regido.

Dona Nazinha, ou Apolinaria
Alves de Oliveira, 51 anos, morado-
ra na cidade de Siao Francisco, no
norte de Minas Gerais, comegou aos
14 anos a fazer parto, no "susto",
como diz. Tudo comecou com
Zulmirinha, uma prima da mesma
idade, que foi para sua casa, porque
estaria doente, com barriga-d’agua,
diziam o pai e as irmés mais velhas
de Nazinha. Mas, um dia todos saem
para a lida no campo e ficam em casa
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Nazinha e Zulmirinha. Bem gorda,
barriguda mesmo, Zulmirinha comega
a passar mal, com contragdes. Nasceu
o filho de Zulmirinha "aparade” por
Nazinha, que sequer sabia o que era
corddo umbilical, para que servia e
como se desvencilhar dele. Muito
menos sabia como nascia uma crianca.
E menos ainda como era gerada! "Eu
disse pra ela que ndo era doenga, que era um
bebezinho. A7 peguer a crianga com medo dela
matar e coloquer em outro comodo."”

A saida foi correr atras das irmas
no campo ¢ contar a novidade. A
mais velha pediu para que nio
dissesse a ninguém ¢ passou a ensi-
nar-lhe "a arte de aparar as criangas; e
como cortar o umbiguinho, amarrar
e colocar um cabo de colher para
queimar ¢ fechar o canalzinho de
passagem do "bichinho" que da o
tétano. "Nunca mais parei. Olha, eu ndo
tinha tempo nem para dormir e muito menos
brincar. Deitava para descansar, e ld vinha
alguém batendo na porta, pedindo meus
servigos. Eu vou ¢ ndo ganho nada. As vezes
nem tenho café para tomar. Mas, vou assim
mesmo, porque elas precisam de mim.
Muitas dizem assim: 'dona Nazinha, posso
até ganhar essa crianga no hospital, mas
Jico mais segura perto da senhora'. Elas
dizem que fago certinho, ndo maltrato, ndo
grito. Isto me da alegria em continuar.”

Nazinha calcula ter feito cerca de
3.000 partos e ja perdeu a conta de
quantos afilhados tem em Sdo Iran-
cisco e arredores. A alegria maior,
garante, ¢ que "na minha mdo nunca
morrew um filho ou uma mae, gragas a
Deus. Agora mesmo acaber de fazer um
parto. O médico me disse assim: fiquet
orgulhoso do trabalho da senhora, a crianga
Sicou bem e também a mae".

Maria Menezes Silveira, mais
conhecida como dona Maricota, de
78 anos, moradora do municipio de
Rio Vermelho, em Santa Catarina,
fez parto durante 20 anos. Hoje, a
idade e doengas, como o reuma-
tismo, ndo a deixam trabalhar. Mas
considera que o que fez "foi pouco,
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mas muito bom para muita genle, porque as
mulheres que me procuravam eram muito
pobres e ndo tinham como recorrer a um
hospital ou médico. Eu fazia os partos e
recebia os agradecimentos. Isto bastava. O
parto, a gente aprende vendo mulheres tendo
Silhos, desde pequena, e toma gosto. Sempre
Jiquer muito feliz em poder audar uma
mulher a ter seu_filho"".

Dona Maricota chegou a fazer
cursos ¢ até foi contratada pelo
servigo publico como parteira, mas a
alegria durou pouco. Logo disseram
a ela que estava formada e deveria
trabalhar por conta prépria, o que
considera hoje uma situagao injusta.
Em sua opinido, a parteira precisa de
formac@o e de apoio do Estado para
que possa desenvolver seu trabalho ¢
garantir seu sustento.

Em Sio Luis do Maranhio, no
bairro do Anjo da Guarda, Rua
Rainha Elizabeth,
Nascimento, 64 anos, ha 47 atuando
como parteira, acolhe as mulheres
"buchudas", para terem seus filhos. No
momento em que conversava com a
reportagem do Jornal da Rede
Feminista,

Marina Santos

trés gestantes aguar-
davam a hora de ter seus filhos. La
recebem cuidados, chas, carinho e a
experiéncia da antiga parteira. Uma

delas, Silvia Regina Alves Ferreira

Projeto Mé&os de Minas/Belotur
Foto Neira Duarte

Reis, 28 anos, na sexta gravidez, se
dizia segura e confiante. Os outros
filhos nasceram no hospital, uma
experiéncia ruim. "Eles derxam a gente
Jogada na cama, sentindo dor. Além disso,
no meu 4ltimo parto perdi minha filha, que
passou da hora de nascer. Nasceu roxinha e
morta”.

Apesar das dificuldades, Marina
acredita que ja avangaram bastante.
Hoje, dirige o Sindicato das Parteiras
de Sao Luis do Mara-nhio e luta por
direitos. Como parteira recebe R§

O parto, a gente aprende
vendo mulheres tendo
filhos, desde pequena, e
toma gosto. Sempre fiquei
muito feliz em poder ajudar
uma mulher a ter seu filho

240,00 (duzentos e quarenta reais)
por més, pelo trabalho, comprovado
através do envio do prontuario das
gestantes a Secre-taria Estadual de
Satde. Marina percorre a regido onde
mora, batendo de casa em casa, para
dar orientacdo as mulheres gravidas
e acompanha-las. Ela diz que sua
maior felicidade é ver "mulher parindo
seus filhos em seguranga, criangas bem-ali-
mentadas e nas escolas. E por isso que luto

e, se precisar, até brigo".

No Parana, Amélia Rodrigues de
Melo Rosa, 75 anos, ¢ Delfina Rosa
Cirino, 45 anos, mie e filha, se
dedicam a "arte de aparar”, no munici-
pio de Dr. Ulysses, localizado a 130
quilémetros da capital. A mae, dona
Amélia, ajudou no parto de milhares
de mulheres, durante 55 anos, tendo
perdido a conta de quantas criancas
ajudou a colocar no mundo.

Mesmo com a diferenca de ge-
ragdes, a realidade de mée e filha
nio mudou muito. Ambas analfa-
betas, com parcos recursos materiais
que receberam durante cursos que
fizeram, vdo a pé ou a cavalo aten-
der as gestantes. A ajuda maior "vem
de Deus", afirmam. Delfina adianta
que faz os partos com as proprias
maios, sem muitos apetrechos, mas
"fago com amor".

A secretaria municipal de saude
de Dr. Ulysses, Salete Westley, auxi-
liar de enfermagem, reconhece o
esfor¢o e a importancia do trabalho
que as parteiras exercem, uma vez
que o hospital mais proximo loca-
"O que ¢
necessdrio é ajudd-las com orientages e cur-
$0s, que ndo sdo freqiientes, mas que con-
tribuem."” Ela conta que organizacdes

liza-se a 50 quilometros.

de mulheres ja solicitaram a Regional
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de Saude a doagdo de um it comple-
to para cada parteira, mas sem
sucesso. Foi considerado como
"absurdo". Mesmo com a implantacido
de clinicas e hospitais, a secretaria
acredita que o trabalho das parteiras
nunca deixarad de existir, "porque elas
trabalham com mulheres muito pobres que
enfrentam muitas dificuldades para ter aces-
$0 aos servigos de atendimento a saiide".

Projeto de lei reconhece
profissao de parteira
tradicional no SUS

Esta em tramitagdo na Comissio
de Seguridade Social e Familia da
Camara Federal, o Projeto de Lei

Ne. 2.354/2003, de autoria da de-

putada Janete Capiberibe (PSB), que
reconhece a profissio de parteira
tradicional, bem como o exercicio da
profissio no ambito do Sistema
Unico de Satde (SUS).

A justificativa do PL. N°. 2.354/
2003 lembra que, na area rural,
cerca de 20% dos partos sdo domicil-
lares, a maioria auxiliada por
parteiras. Nas Regides Norte ¢ Nor-
deste, esse percentual atinge cerca de
40%. Nesse contexto, a atuagdo
das parteiras tradicionais ganha
importancia capital.

Mesmo assim, as parteiras enfren-
tam intmeras dificuldades na realizacio
de seu trabalho e, na maior parte
das vezes, atuam de maneira isola-

da, quase clandestina, sem contar
com o apoio dos servicos de saide
locais. Geralmente, nio recebem
qualquer forma de capacitagio e
nem infra-estrutura material mini-
ma para a realizacio do parto
domiciliar. Adicione-se a isso a falta
de remunerac@o pelos servigos presta-
dos, o preconceito com que sdo
tratadas pelos profissionais de satde
¢ a falta de garantias trabalhistas.

Maiores informacoes sobre o PL podem ser
obtidas no site da Camara Federal,
www.camara.gov.br/sileg/Prop_Detalhe.as
pPid=139110
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[ISAUDE PUBLICA

A importancia do uso de plantas medicinais
e a saude das mulheres rurais

Terezinha de Jesus Soares dos Santos™

O ser humano utiliza espécies
vegetals para aliviar ou tratar suas
enfermidades, em todas as culturas,
desde a Antiguidade. Cada povo,
cada agrupamento humano ¢ deten-
tor de conhecimentos ancestrais
sobre plantas medicinais. Encontra-
mos registros desde os egipcios, que
conheciam o efeito dos sedativos e,
por volta de 1600 a. C., ja apresen-
tavam estudos com cerca de oitocen-
tas espécies de uso medicinal.

A utilizagio de plantas no trata-
mento de doencas constitui uma
pratica cultural muito presente nas
comunidades tradicionais do Brasil:
oriunda das culturas indigenas, atra-
vés dos pajés e do xamanismo; dos
europeus, no processo de colonizagdo
e dos negros africanos, que aqui
chegaram na condigio de escravos.
Dessa miscelanea de valores e cren-
cas surge uma abordagem da relacio
saude/doenga e do tratamento e cura
das doengas somaticas (relativas ao
corpo, ao organismo) ¢ doencas
espirituais ou do "mundo mvisivel", 1i-
gadas ao modo como as plantas se
apresentam na natureza.

Dessa riqueza etnoldgica ¢ da
interacdo desses valores, a mulher
representa a principal disseminadora
dessa abordagem, transformando-a
na cultura mais antiga e tradicional
de preven¢do e tratamento de doen-
cas.

Esse conhecimento empirico-
popular possui suas logicas ¢ meto-dolo-
gias proprias, sendo pouco divul-
gadas pelas mulheres que assim
garantiam a manutencio do saber
como um bem familiar e representa-
tivo da cultura local.
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Essa cultura se vé fortemente
demonstrada pelas parteiras que s6
aceitam repassar seus conhecimentos
a outra mulher da familia. Outro
exemplo acha-se ligado a producio
dos oleos medicinais, que tém nas
mulheres as principais guardids das
tecnologias e do modo de uso destes
na medicina tradicional e popular.

Niao ¢ para menos que, nas
comunidades tradicionais e rurais da

Cada povo, cada agrupa-
mento humano é detentor
de conhecimentos ancestrais
sobre plantas medicinais

Amazonia, a fitoterapia popular —
dos pajés, curandeiros, dos erveiros e
raizeiros — passou a ser conhecida
como a das tias e comadres, sendo
elas as referéncias para tratamento
de doencas.

A confirmacdo das curandeiras,
benzedeiras ¢ parteiras como pecas
fundamentais para o desenvolvimen-
to de estudos sobre o uso de plantas,
com fins terapéuticos, no Brasil, consti-
tul um Importante mecanismo que
contribuird tanto para resgatar e
preservar a cultura popular, como
para subsidiar a realizacio de pes-
quisas nas diversas areas relacionadas
com plantas medicinais, especialmente
no que se refere a identificacdo e a
selecdo de espécies potenciais e uti-
lizadas pela populagdo de cada
regiao.

Alguns conceitos
Plantas medicinais sdo aquelas
que possuem uma histéria de uso

tradicional como agente terapéutico.
O fato de uma planta trazer, entre
seus constituintes, precursores quimi-
cos de farmacos nio necessariamente
a caracteriza como planta medicinal;
conter precursores de sintese nao sig-
nifica que a planta pode ser utilizada
na produg¢ao de medicamentos (alids,
0 mesmo para plantas que contém
fitofarmacos). Muitas vezes a pro-
ducdo industrial de um farmaco
originado de planta ¢ feita por sin-
tese quimica, por razdes técnicas e
econdmicas.

Os fitoterapicos sio medicamen-
tos cujos componentes terapeutica-
mente ativos procedem exclusiva-
mente de plantas ou derivados vege-
tais (extratos, sucos, Oleos, ceras,
etc.), ndo podendo conter, em sua
composicdo, a inclusdo de substan-
cias ativas isoladas, de qualquer
origem, nem associagdes destas com
extratos vegetais.

Fitofarmacos sdo farmacos (com-
postos quimicos com atividade terapéu-
tica) extraidos de vegetais ou seus
derivados.

As plantas mais usadas

Entre as plantas medicinais mais
utilizadas e indicadas pelas mulheres
no Brasil hoje encontram-se: a
babosa, usada no tratamento de
queimaduras; o boldo e a carqueja,
indicados para ma-digestao; a hortela,
utilizada como expectorante; o alho,
para o tratamento de gripes e resfria-
dos e reducdo de colesterol; e a
caléndula, como antiinflamatério e
antisséptico.

Na Amazoénia, além das citadas
acima, onde algumas encontram-se
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muito bem adaptadas a regido, os
destaques sdo para as espécies medi-
cinais de origem extrativista, caracteri-
zando a Amazdnia como uma super-
poténcia de recursos naturais de
Interesse para as industrias farma-
céuticas. Plantas como a verénica ¢ o
barbatimao (espécie regional) sdo
muito utilizadas pelas parteiras,
principalmente no poés-parto, em
banhos de asseios e para inflamaces
uterinas; os Oleos de andiroba e
copaiba, principais antiinflamatérios
de uso tradicional, constituem obje-
tos de estudos de muitos centros de
pesquisas das regides Sul e Sudeste.

Imagine o “conhecimento
cientifico" sem o "conheci-
mento tradicional"

A partir de pesquisa em varias
areas do conhecimento humano, a
fitoterapia tradicional ganhou status
cientifico. Temos entio a Fitoterapia
como objeto reconhecido pela cién-
cla, com seus critérios ¢ exigéncias
metodolégicas.

Atualmente, alguns centros de
pesquisas reconhecem como necessi-
dade a compreensdo desses dois co-
nhecimentos e, antes de té-los como
divergentes, os tém como aliados na
elaboragdo de uma area de terapia
complementar para o Brasil.

O Brasil, pais com a maior diver-
sidade genética vegetal do mundo,

com cerca de 55.000 espécies catalo-
gadas de um total estimado entre
350.000 e 550.000 espécies, possui
ampla tradi¢do de uso das plantas
medicinais, vinculada ao conheci-
mento tradicional (popular), trans-
mitido oralmente por geragdes, além
de tecnologia para validar cientifica-
mente tal conhecimento.

No Caribe, o processo de vali-
dac@o dos conhecimentos populares
sobre as plantas medicinais foi rea-
lizado por Tramil, com resultados de
pesquisa que vém sendo devolvidos
as populagdes locais, na forma de
recomendacdes sobre a seguranca ou
ndo dos usos relatados das plantas,

A fitoterapia popular — dos
pajés, curandeiros, dos
€rvelros € raizeiros — passou a
ser conhecida como a das tias
e comadres

como base para encorajar ou desenco-
rajar a continuidade destes na terapia
popular. A publicacio da primeira
Farmacopéia Vegetal Caribenha nas
versdes espanhola (1997) e francesa
(1999), contendo 91 monografias, ¢é
fruto desses longos anos de trabalho.
A partir da década de 1980, varios
estados brasileiros — Ceara, Pernam-
buco, Paraiba, Maranhio, Bahia,
Gerais, Distrito Federal,
Goiéas, Parana, Santa Catarina e Rio

Minas

Alejandro Garcia e Ana Bosch
Arquivo Movimento de Mulheres Trabalhadoras Rurais - Sertdo Central

Grande do Sul — comegaram a
incorporar fitoterapicos ¢ plantas
medicinais in natura, enfatizando a
implantac¢do dos mesmos nas Unida-
des de Saude locais.

Na regido amazdnica, em geral,
essa pratica ¢ incentivada pelos
movimentos comunitarios, geral-
mente apoiados por organizagdes
ndo governamentais ou pela Pastoral
da Saude, os quais se servem de li-
teraturas populares como a colecdo
Balbach (s.d.). Entretando, no ambito
da Atencido Primaria a Sadde, infor-
macdes disponiveis sobre plantas
medicinais amplamente empregadas
na regido encontram-se nos dois
manuais organizados por Lo Curto,
um de 1993 e outro de 1994, dirigi-
dos, respectivamente, aos agentes de
saude indigena e, de forma mais
ampla, as(aos) usuarias(os) e prati-
cantes da fitoterapia caseira.
Embora nio se dirijam especifica-
mente a esse contexto, Albuquerque
(1987) ¢ Vieira & Albuquerque
(1998) relacionam usos e constituin-
tes quimicos de plantas medicinais
na Amazodnia, o que lhes confere
rigor cientifico.

A Organizacio Mundial de
Saude (OMS) reconhece que a me-
dicina tradicional tem se expandido
globalmente ¢ vem ganhando popu-
laridade, nido somente entre profis-
sionais que atuam nos sistemas de
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atenc@o basica de satde dos paises
em desenvolvimento, mas também
naqueles onde a medicina conven-
cional representa o carro-chefe do
sistema de saude local. Para isso, a
OMS tem elaborado uma série de
Resolucoes com o objetivo de rati-

ficar a expansdo da medicina tradi-

® © 0 06 06 06 0 0 0 0 0 0 28

cional nos servicos de saide dos esta-
dos e municipios.

* Farmacéutica. Pesquisadora do
Instituto de Pesquisas Cientificas e
Tecnoligicas do Amapa — IEPA.
Coordenadora técnica do Projeto

Bendita Erva. Coordenadora da
Tecnologia Social Farmdcia da

Terra. Presidente da ASSOCIOFITO —
Associagao Nacional de Fitoterapia
em Servigos Piblicos. Integrante do
Grupo de Fitoterapia do Ministério
da Saiide.

FE-mail: tecadeesus@uol.com.br
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LIPERTIL

Quebradeiras de coco: arte, historias e lutas

A floresta de palmeiras de babacu
¢ a maior concentragio de planta
oleaginosa nativa do mundo, e suas
diversas fases de beneficiamento
resultam numa das maiores ativi-
dades extrativistas do planeta.

"Quebrar coco” é uma atividade
manual e eminentemente feminina.
Homem adulto "quebrador de coco” é
raridade. Também nZo se ensina
menino a quebrar coco, no maximo
ajuda na coleta. Mas quebrar coco,
nadegas no chao, machado afiado a
frente, uma mio segura e equilibra o
coco, na outra o macete... "sentar o
macete” no coco e parti-lo, exata-
mente ao melio, e retirar as amén-

habilidade

tradicionalmente de mulheres. Nao

doas.... 1isso constitui
apenas uma habilidade, é arte, que-
brar um coco equilibrado no gume
de um machado afiado sem decepar
algum dedo!

No Maranhio ha até uma cagoa-
da (brincadeira; escarnio; zombaria)
que diz: "homem que quebra coco cresce a

Homens vdo para a roga e
mulheres quebram coco

bunda"! Parece que as mulheres
inventaram essa estéria para evitar a
concorréncia masculina na area...
Ou ainda: "homem que quebra coco é
preguigoso, por ndo querer pegar no pesado”
(leta-se "no pesado"”, como o trabalho
na roga). De fato, homem quebrador
de coco fica sem valor no mercado
afetivo e matrimonial. Culturalmente
¢ assim, o que demonstra haver uma
divisao sexual do trabalho nas regides

Fatima Oliveira' e Jalmelice Luz’

de babacu: homens vao para roga e
mulheres quebram coco.

Nem sempre se quebra o coco
onde ele é coletado. Em muitos
lugares, quando a terra ndo ¢ de
dono, o costume é coletar o coco e
estoca-lo em casa ou num "rancho"”
nos cocais ou nas rogas. Ou seja,
enquanto quebra coco, a mulher
cuida dos afazeres domésticos, da fi-
lharada, de idosos e de doentes.
Talvez isso explique por que é voz
corrente, pelo menos no Mara-
nhao, que "quebrar coco ndo é servigo de

homem".

Assassinatos de quebradeiras:
crimes do latifundio

Na década passada, fim do século
XX, muitas quebradeiras de coco da
regido de Conceigdo do Araguaia,
no sul do Para, foram assassinadas
por latifundiarios. Historicamente,
no Brasil, essas mortes ndo sdo con-
tabilizadas como crimes do latiftindio.

Hoje, as quebradeiras de coco vivem
apreensivas, devido aos freqiientes con-
flitos de terras no Maranhdo, Para e
Tocantins, onde a violéncia, o medo e o
siléncio permanecem.

E também num contexto de "terra
de dono", dos babacuais em terras pri-
vadas e sob o jugo da violéncia
moral, fisica e psicolégica dos "donos
das terras” e de generosas politicas de
subsidios estatais para as industrias
de
capitdes da industria do odleo de

"carvao de coco” e tradicionais

babacu, que labutam as quebradeiras
de coco do Maranhio, onde a maio-
ria das areas de babacu encontra-se
sob controle privado, cujo processo

se acentuou com a edi¢do da Lei N°.
2.979, de 17 de julho de 1969, co-
"Lei de
Sarney". Até entdo, o Maranhio pos-

nhecida como Terras do
suia muitas terras devolutas, ou seja,
ndo cercadas e de propriedade da
Unio.

Raimunda Gomes da Silva,
Raimundinha dos Cocos, 64 anos,
responsavel pela Articulacio e Coor-
denaciio das Mulheres da Amazonia,
da Secretaria da Mulher Rural
Extrativista do Conselho Nacional

do Seringueiro, diz que a vida sofri-

Os proprietarios de terra
continuam agindo com
violéncia, intimidando as
mulheres e suas familias

da das mulheres dos babacuais é
resultado da concentracio de terra
na regido. O babagu, diz ela, "foi
privatizado pelos fazendeiros que cercaram
as dreas onde eles crescem naturalmente,
impedindo a entrada das quebradeiras”.

Em Sao Miguel do Tocantins, na
microrregido do Bico do Papagaio,
no Tocantins, com cerca de sete mil
habitantes, assim como em outras
localidades, conforme Raimundinha
dos Cocos, a violéncia contra a mu-
lher ¢ alta; apesar de nido haver um
levantamento oficial, "¢ fato que os pro-
prietarios de terra continuam agindo com
violéncia, intimidando as mulheres e suas
Jamilias".

O adjunto: solidariedade e
cooperativismo

O trabalho coletivo e solidario
das quebradeiras em muitas locali-
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dades é chamado de "adjunto", que,
de acordo com o Aurélio, "tanto se
presta para derrubada de um rogado, como
para resistir ou enfrentar os patroes ou os
seus jagungos”.

Para as quebradeiras de coco, o
adjunto representa uma forma sim-
ples e eficiente de cooperativismo
temporario ¢ pontual para garantir
maior producdo diaria de "coco que-
brado". Elas se renem em grupos ¢
dividem o trabalho da coleta do
babacu, enquanto outras tomam
conta dos afazeres de casa: cuidados
com as criangas, o "de comer” para
todos; ou ainda em outras tarefas de
extracdo das riquezas do babacu,
como a propria quebra do coco.

Ha quebradeiras campeas, de
acordo com os quilos de coco que-
brados, em média entre 3 a 5 quilos
de améndoas/dia. Mas ha que-
bradeiras afamadas que conseguem
obter entre 15 a 20 quilos/dia!

O adjunto também é uma
festa, uma celebracao

Em Graca Aranha e redondezas,
no médio sertio do Maranhio, o
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Fotos tiradas do /ink: www.tvcultura.com.br/caminhos/25quebradeiras/quebradeiras1.htm

"adjunto para quebrar coco" é pratica
que atravessa geracdoes, constituindo
uma tradicio de muito prestigio
enquanto forma de trabalho e¢ tam-
bém de diversdo.

O dia de adjunto em si é uma
festa. As vezes juntam-se até 20 mu-
lheres para quebrar os cocos estoca-
dos por alguma delas. A dona do
adjunto recebe em sua casa um
grupo de quebradeiras e oferece café
da manha (café, leite, pdo, cuscuz,
beiju e bolos diversos), almoco com
carne, e servem até doce na sobreme-
sa. Ha também outra rodada de
"café completo” na metade da tarde.

No fim do dia, pesa-se o coco
quebrado pelas mulheres. £ da dona
do adjunto toda a produc¢do de
améndoas e as cascas (que serdo
usadas para carvio) obtidas durante
o dia. A dona do adjunto fica deven-
do a cada quebradeira o mesmo
tanto de quilos de coco (améndoas)
que ela produziu naquele dia. Ou
seja, a dona do adjunto pagara a
produgdo para cada mulher no dia
do adjunto de cada uma.

Quebrar coco em adjunto possi-

bilita, em um dia, o dinheiro que
uma mulher sozinha levaria, as
vezes, at¢é um més, ou mais, para
conseguir quebrando coco diaria-
mente. Muitas relatam que o adjun-
to permite que elas se alimentem
melhor, devido a pratica de o
almoco de dia adjunto ser uma
"comida de dia de festa". E. em geral é
uma festa, pois elas cantam, contam
historias, colocam alguém para "ler
romances” (estorias de cordel) e tam-
bém fazem apostas para ver quem
quebra mais coco naquele dia.
Dizem: "Vamos porfiar?”

Muita gente visita a casa do adjun-
to. Criancas ficam pelos arredores,
todas com "olhar pidao" para os bolos,
os doces e até mesmo o proprio
almoco; sdo os chamados "espides de
adjuntos" (criangas conhecidas, useiras
e vezeiras de "piruar’ os adjuntos).

Além disso, a musica de um
adjunto ¢ dnica! Sdo as macetadas
de muitas mulheres, ao mesmo
tempo, nos cocos sobre os machados
afiados (ha som de machado cego e
de machado afiado), que produzem
um som inconfundivel. De longe se
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ouve o som de um adjunto. Muitas
vezes uma se vira para a outra e diz:
"Mulher, vai amolar teu machado que jd
Sicou cego. T0 escutando. Me dd wma ago-
nia escutar machado cego".

Mas a vida de quebradeira de
coco, além da alegria fugaz dos
adjuntos, ¢ dificil e expde as mu-
lheres a varios tipos de doencas, devi-
do as condi¢des indspitas em que tra-
balham: calor intenso, ou chuva, ou
frio. A incidéncia de doencas como
cancer de utero e problemas de colu-
na sio comuns entre elas. £ voz cor-
rente que a maioria morre a mingua,
pois o0 acesso universal a assisténcia a
saude ¢ quase um sonho inatingivel.
As vezes ¢ possivel consultar na sede
do municipio, mas, por outro lado,
fazer exames simples, como para-

Em uma mesma familia,
mais de uma mulher quebra
coco, 1nclusive meninas

sitologico de fezes, ¢ uma dificuldade
e, muitas vezes, s6 com apadrinhamen-
to. Ou seja, o direito a satde é prati-
camente zero quando ndo se reside
na sede do municipio.

As lidas e as lutas de 500
mil quebradeiras de coco

A coordenadora geral do Movimen-
to Interestadual das Quebradeiras de
Coco Babagu (MIQCB), Maria
Adelina Souza Chagas, 46 anos,
desde os sete anos quebrando coco,
diz que o ultimo levantamento efetua-
do, entre 1999/2000, pelo advogado
Joaquim Shirahisi, e publicado no
livro Inventdrios de leis, decretos e regula-
menlos de lerra no Maranhdo, aponta
que em torno de 500 mil mulheres
trabalham nos babacuais nas regides
do Piaui, Maranhio, Para e Tocan-
tins. Talvez haja mais que 500 mil
quebradeiras de coco, pois, em uma
mesma familia, mais de uma mulher
quebra coco, inclusive meninas.

No Maranhio, os babacuais ocu-

pam cerca de 100 mil km?* pro-
duzindo aproximadamente 7 mi-
lhoes de toneladas/ano, onde trezen-
tas mil pessoas vivem do babacu,
90% sdo mulheres.

A organizagio politica das que-
bradeiras de coco adquiriu consistén-
cia e visibilidade no comeco dos anos
1980, num processo de enfrentamen-
to de tensdes e de conflitos pelo acesso
e uso coletivo das areas naturais de
babacu, que foram cercadas e gri-
ladas por fazendeiros, pecuaristas e
empresas agropecuarias, com apoio
explicito de governos federal e estadu-
ais, em diferentes épocas.

A identidade politica da
quebradeira de coco

A luta das quebradeiras de coco
originou a organizacio das mulheres
nos povoados em torno dos sindicatos
de trabalhadores rurais, cooperativas
e associagdes, que resultou na articu-
lagio do Movimento Interestadual
das Quebradeiras de Coco Babacu
(MIQCB): uma ampla e vigorosa
articulacfio politica e ecologica de
preservacdo dos babaguais que poten-
cializa o empoderamento das que-
bradeiras de coco, também no campo
econdémico, mesmo levando em conta
que a atividade extrativista do babacu
ocorre em situagdes sociais distintas.

Em suas localidades, as que-
bradeiras de coco pertencem a orga-
nizagdes diversas. Por exemplo, ha
Nucleos de Quebradeiras, na regido
do Bico do Papagaio ¢ os Grupos de
Quebradeiras, no Para (Palestina ¢
Brejo Grande). Elas estio também
nas Secretarias de Mulheres dos
Sindicatos de Trabalhadores Rurais,
na Oposicao Sindical, em Associagdes
de Mulheres, Grupos Informais de
Quebradeiras, Grupos de Estudos,
Grupos de Fabricacdo de Sabonetes ¢
Comissdes  ou
Quebra-deiras.

"

H4 quebradeiras de coco "sem

Associacdes de

lerra", as que ndo possuem acesso

direto aos recursos naturais, vivendo
nas chamadas "pontas de rua" das
cidades ou povoados, ou mesmo nas
"beiras de estradas”, entre a faixa das
rodovias e as cercas de arame farpado
das fazendas. Ha aquelas com acesso
garantido a terra, concentradas em
terras de babacu, em areas desapro-
priadas pelo INCRA, adquiridas
pelos 6rgdos fundiarios estaduais ou
por conta da prépria trabalhadora ou
do trabalhador.

O "empate" contra a
derrubada de palmeiras

O "empate" ¢ uma designagio
geral para o que em algumas locali-
dades ¢ chamado de luta pela liber-
tacdo do cocal. Tem sido usada
sobretudo no Maranhdo. A seme-
lhanca do empate dos seringueiros
contra a devastaciio dos seringais, o
empate das quebradeiras de coco ¢
organizado contra a derrubada dos
babacuais pelos fazendeiros e consiste
na prote¢do, com o proprio corpo e
de familiares, de 4reas em iminéncia
de derrubada. Elas chegam ao local ¢
impedem a derrubada com a vida. S6
depois encaminham as dentncias ao
IBAMA e a outros organismos gover-
namentais.

O MIQCB

reforma agraria; a Lei do Babacu

tem como eixos: a

Livre; o aproveitamento integral do
babacu em unidades de producio
gerenciadas pelas mulheres; melho-

Nés nao desistimos porque
nossas familias dependem
desta produgio para
sobreviver

ria do prego ("prego legal’); unificacido
das Campanhas pelo Livre Acesso e
pela Preservacio dos Babaguais;
protesto contra a queima do coco
(producio
carvio) e suas repercussdes sociais e

nteiro industrial de

ambientais; politicas publicas na area
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de saide e da educagio; erradicacdo
do analfabetismo, a semelhanga do
Programa de Educacdo de Jovens e
Adultos do Meio Rural (Assema e
MST).

Em junho de 1998 foi criado o GT
Babagu (Grupo de Trabalho sobre o
Babagu), com a finalidade de "pro-
mover, coordenar, apotar e acompanhar a_for-
mulagdo e tmplementagdo de normas, instru-
mentos e agdes ambientais as Comunidades
Extrativistas de Quebradeiras de Coco; e
desenvolver estudos visando a formulagao e
implementagdo de programas ambientais que
possam garantir o objetivo de sustentabilidade
proposto”.

O GT Babacu ¢ integrado por 3 re-
presentantes do Movimento Interesta-
dual das Quebradeiras de Coco Babagu
MIQCB), Secretaria de Biodiversi-
dade e Florestas do Ministério do Meio
Ambiente, Instituto Brasileiro de
Meio Ambiente ¢ Recursos Naturais
Renovaveis — IBAMA, Secretaria da
Mulher Trabalhadora Extrativista do
Conselho Nacional dos Seringueiros
¢ Grupo de Trabalho Amazonico
(GTA), da Secretaria de Coordenacio
da Amazénia do Ministério do Meio
Ambiente.

Livre acesso aos babacuais
€ a palavra de ordem
No assentamento Riachuelo, onde
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mora a coordenadora geral do
Movimento Interestadual das Quebra-
deiras de Coco Babacu, Maria Adelina
Souza Chagas, no povoado de Sao
José de Moura, no municipio de
Lima Campos-MA, a quantidade de
babacu ¢ pequena. A necessidade
fala mais alto e muitas mulheres se
arriscam a entrar em terras particu-
lares para coletar o babagu. Na
maioria das vezes, sdo recebidas por
capatazes armados que as obrigam a
sair.

Em outras quintas, os donos das
terras fornecem uma carteira a cada
quebradeira, autorizando a coleta,
mas em troca eles compram a pregos
baixos a améndoa ¢ a casca do
babacu. O preco estipulado, onde ha
cooperativas, ¢ de R§ 1,00 (hum
real) o quilo da améndoa. Onde nio
ha esse tipo de organizacdo a explo-
ragdo ¢ ainda maior ¢ o valor do
quilo de coco baixa para menos da
metade.

Maria Adelina afirma que a luta
maior das quebradeiras de coco ¢
pela aprovagdo de um projeto de lei,
em tramitagdo na Camara Federal,
de autoria da deputada Terezinha
Fernandes (PT-MA), que proibe o
corte das palmeiras de babacu no
Maranhio, Piaui, Tocantins, Para,
Goias e Mato Grosso e torna livre o

acesso as matas nativas de babacu
em terras devolutas ou particulares,
para a atividade extrativista do
babagu, em regime de economia
familiar e comunitaria. Dois projetos
similares ja foram arquivados. O
primeiro, apresentado em 1995. O
segundo, em 1998. "Nds nao desistimos
porque nossas_familias dependem desta pro-
dugdo para sobreviver”, afirma Maria
Adelina.

No Maranhio e no Tocantins, as
mulheres aprovaram leis municipais
de preservagiao dos babaguais, assim
como do Babagu Livre. Lago do
Junco (MA) foi o primeiro; hoje, o
coco ¢ livre, por lei, em Capinzal do
Norte, Esperantinépolis, Lago do
Junco e Lago dos Rodrigues. Leis
semelhantes tramitam em muitos
municipios.

"Libertar o coco” significa, pelo
menos, dez anos da luta para entrar
livremente nas fazendas cercadas, na
qual muita gente morreu. "Mais do
lado deles do que do nosso”, afirma a
quebradeira Maria Alaides Alves de
Souza, 43 anos, de Lago do Junco.

Com a criacio do Movimento
Interestadual das Quebradeiras de
Coco Babagu, Maria Adelina diz que
vem sendo possivel desenvolver um
trabalho de conscientizac¢fo junto as
familias, para que as criancas que
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trabalham nos babaguais tenham
tempo para estudar ¢ brincar; para
as mulheres, orientacoes sobre os
cuidados com a saide ¢ a busca de
atendimento pelo SUS (Sistema
Unico de Satde), que ainda ¢ dificil
¢ muito precario.

Em 1989, a partir do apoio do
Sindicato de Trabalhadores Rurais de
Esperantina-MA e do Centro de
Educagio Popular de Esperantinenses
(CEPES), as quebradeiras de coco
comegaram a se organizar contra a
adulteragio do peso e das medidas na
venda da améndoa do babacu.

A industrializacdo
cooperada do babagu
aumentou em 50% a renda
das quebradeiras

Passaram a ndo vender o coco aos
donos dos "barracies” que ndo pagavam
o "prego legal” (de mercado), gerando
um conflito que foi parar na Justica.
A queixa acusava as quebradeiras de
coco de furto de babacu! A luta no
Judiciario resultou no reconheci-
mento do direito delas ao "prego legal”
e o direito de vender o babagu con-
forme ao Estatuto da Terra, Lei N°.

4.504, de 30/11/1964, regulamentado
em 1966.

O babacu na industria de
cosmeéticos

As cooperativas de pequenos pro-
dutores/beneficiadores de babagu
estdo exportando produtos do ba-
bacu, ou derivados dele para empre-
sas do setor de cosméticos da Ingla-
terra ¢ dos Estados Unidos. A
Associacio em Areas de Assentamen-
to do Estado do Maranhao (Assema) e
a Cooperativa dos Pequenos Produ-
tores Agroextrativistas de Lago do
Junco (Cooppalj), ambas no Mara-
nhio, exportam sabonetes e 6leo para
cosméticos, respectivamente, para a
Inglaterra (Body Shop) e para os
Estados Unidos (Aveda).

Constituida por 152 soécios, a
Cooperativa dos Pequenos Produ-
tores Agroextrativistas de Lago do
Junco comegou a produzir em 1992
e em 1995 passou a exportar dleo
para os Estados Unidos. De uma
produgao inicial de 15 toneladas/ano
atingiu 47,2 toneladas em 2001, das
quais 30% destinaram-se a expor-
tacao.

A Associac¢io de Mulheres Traba-

lhadoras Rurais de Lago do Junco
(AMTR), fundada em 1990, fabrica,
desde 1995, o sabonete de babacu,
100% natural e ainda contém mel.

Em 1999, a empresa norte-
americana, Pacific Sensuals, comprou
seis mil sabonetes; em 2001, 21 mil
unidades e, em 2002, cerca de 31
mil. A unidade do sabonete ¢ expor-
tada por U} 0,40 ¢ o d6leo por U$
3,00 o quilo.

A Body Shop compra vinte ¢ cinco
por cento de toda a producdo de
6leo das quebradeiras de coco de
oito povoados ¢ paga, pelo litro de
6leo, em deferéncia a luta, o dobro
do preco de mercado.

A industrializagdo cooperada do
babagu aumentou em 50% a renda
das quebradeiras de coco da AMTR,
antes oriunda apenas da venda da
améndoa.

L Médica. Secretdria Executiva da Rede
Feminista de Saiide.
E-mail: fatimao@medicina.ufmg.br

» Jornalista.
E-mail: redefax@uol.com.br

33




jornal da rede feminista de saade - numero 26 - junho de 2004
I

e 000 eecece e 34




Publicagdes

T Couias ey

IMAGENS DA
MULHER NA CULTURA
CONTEMPORANEA

Imagens da mulher na cul-
tura contemporinea

Silvia Lucia Ferreira e Enilda
Rosendo do Nascimento

Niicleo de Estudos Interdisciplinares sobre
a Mulher FFCH/UFBA

Salvador, 2002, 268 pdginas.

Livro organizado a partir de um
conjunto de artigos apresentados
durante o VI Simpésio Baiano de
Pesquisadoras(es) sobre a Mulher e
Relagdes de Género, realizado pelo
NEIM (Nucleo de Estudos
Interdisciplinares sobre a Mulher
FFCH/UFBA), em dezembro de
2000. O objetivo ¢ refletir a diversi-
dade tematica e metodologica susci-
tada durante o simposio e atender a
necessidade de divulgagao das
pesquisas produzidas no Estado.
Imagens da Mulher na Cultura
Contempordnea, organizado por Silvia

Lucia Ferreira e Enilda Rosendo do -+

Nascimento, da continuidade ao
trabalho da Colegao Bahianas,
visando a consolidar um veiculo de
divulgagio das reflexdes criticas
sobre o feminismo, a mulher e as
relacdes de género na Bahia.

Niicleo de Estudos Interdisciplinares sobre
a Mulher — FFCH/UFBA

Fone/fax (71) 235-4635

Sexo&Vida — Panorama da
Saude Reprodutiva no Brasil
Elza Berquéo (Org.)

Editora Unicamp

Campinas, 2003, 389 paginas.

Essa coletanea, organizada pela

demografa Elza Berquo, documenta .

o amadurecimento do campo de
estudos da saude reprodutiva e da

sexualidade, com visdes plurais
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[AEM PAUTA

inspiradas nas tematicas dos modu-
los que pautaram os diversos cursos
do Programa de Estudos em Saude
Reprodutiva e Sexualidade, desen-
volvidos pelo Nucleo de Estudos de

Populagio (NEPO) da Universidade
Estadual de Campinas (UNICAMP).

O livro reflete as discussdes entre
especialistas no contexto de

mudangas socioculturais das ltimas -
décadas, bem como no debate sobre -

ELZA BERQUO

a assisténcia a satde no Brasil, e
tem como autoras: Sonia Corréa e
Maria Betania Avila; Leila Linhares
Barsted, Wilza Vieira Villela e

Margareth Arilha; Elizabeth Meloni -

Vieira, Marina Ferreira Rea, Anna
Volochko, Maria Isabel Baltar da
Rocha e Jorge Andalaft Neto;
Jacqqueline Pitanguy e Regina
Maria Barbosa.

Editora Unicamp

Fone/fax (19) 3788-7728 / 3788-
7786

www.editora.unicamp.br

Lz o o 3

Relatério Brasileiro sobre
Direitos Humanos
Econémicos, Sociais e
Culturais

Edigoes Bagago

Recife, 2003, 455 pdginas.

A Plataforma Brasileira de Direitos
Humanos Econdmicos, Sociais e
Culturais (DhESC Brasil) constitui

uma rede nacional de articulagao de

organizacoes da sociedade civil que
visa a promover a¢des comuns em

temas ligados aos Direitos Humanos

Econémicos, Sociais e Culturais
(DhESC), constituindo-se como
se¢do nacional da Plataforma
Interamericana de Direitos
Humanos, Democracia e
Desenvolvimento (Pidhdd).

O Relatorio Brasileiro sobre
Direitos Humanos Economicos,

Sociais ¢ Culturais ¢ fruto do trabalho *

das primeiras missdes das relatorias
especiais em DhESC, quando espe-
cialistas em direitos humanos
econdmicos, sociais e culturais rece-
beram denuncias de violagdo a essa
categoria de direitos e realizaram
missdes de investigagdo, em varios
estados brasileiros, na perspectiva
de apresentar solugdes para os pro-
blemas encontrados.

Edigoes Bagago

Fone/fax (81) 3441-0132

www.bagaco.com.br

SEXUALIDADE e PoLiTica

Sexualidade e Politica na
América Latina

Richard Parker e Sénia Corréa (Org.) *

ABIA — Associagao Brasileira
Interdisciplinar de AIDS
Rio de Janeiro, 2003, 119 pdginas.

O livo resulta de um seminario rea-
lizado em 2001 (R]), com a propos-
ta de entender as aliangas estabeleci-
das pelos direitos sexuais, os desafios
e as dificuldades para concretizar

avangos, num mundo em que o rea-

cionarismo cresce de modo preocu-
pante.

Participaram dos debates reproduzi- .

dos na publicacdo representantes de
varios paises ¢ de diferentes movi-
mentos sociais: feminista, 1ésbico e
gay, de Aids, de direitos humanos,

além de pessoas que trabalham com *

o tema da masculinidade. Com isto, ’
pretendeu-se montar um grande ’
dialogo e extrair um retrato do pre-
sente, das interfaces entre os
diferentes movimentos ¢ das possi-
bilidades de coalizdo no futuro.

ABIA — Associagao Brasileira
Interdisciplinar de Aids

Fone/fax (21) 2223-1040

www.abiavds.org.br

A presenca da mulher
no controle social
das politicas de sadde

A presenga da mulher no con-
trole social das politicas de
— Anais da Capacitagio
de multiplicadoras em con-

saude

trole social das politicas de
saude

Mazza Edigoes e Rede Feminista de

Saiide

Belo Horizonte, 2004, 210 pdginas.

O livro registra as conferéncias, *
palestras e aulas proferidas durante

a "Capacita¢do de agentes multipli- *
cadoras para o controle social das
politicas de saude", realizada pela
Rede Feminista de Saude, de 14 a

17 de novembro de 2002, em Belo
Horizonte, Minas Gerais, e repre-
senta parte do esfor¢o da Rede
Feminista de Satde a fim de habili-
tar mulheres para o exercicio quali- ’
ficado do controle social na area de
saude.

Para a Rede Feminista de Saude,
"capacitar mulheres para o controle |
social das politicas publicas de saude ,
impactara positivamente, de forma
maneira consistente, a médio e

longo prazo, na amplia¢do ¢ na
qualificagdo da presenca e na atuagio .
das mulheres nas instancias formais .
de controle social".

Rede Feminista de Saide

Fone (31) 3213-9097 / Fax (31)
3213-9257

www.redesaude.org.br
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CONTRACEPCAO DE EMERGENCIA

A Contracepgio de Emergéncia (CE) ¢ um método
hormonal que pode ser usado até¢ 72 horas depois da
relacdo sexual desprotegida, visando a impedir a gravidez.
E também conhecida como Anticoncepciio de Emergén-
cia (AE). Método seguro e considerado ndo abortivo pelo
Ministério da Saude e pela OMS (Organiza¢io Mundial
da Sauide), deve ser usado em situagdes emergenciais, tais
como: falha de outros métodos contraceptivos, violéncia
sexual ou relacdo sexual voluntaria desprotegida.

E dificil dizer quando a CE comecou a ser utilizada
em nosso pais. Algumas organizag¢des feministas, como o
Coletivo Feminista Sexualidade e Saude (SP), ja a
recomendavam, pelo método de Yuzpe (dose combina-
da de pilulas anticoncepcionais orais disponiveis no mer-
cado), desde os primoérdios de suas atividades ambulato-
riais, em 1986.

Em 1996, o Manual de Planejamento Familiar do
Ministério da Saude apresentou um capitulo sobre o
tema, explicitando que este ¢ um "método emergencial"
para ser utilizado em casos de risco de gravidez indeseja-
da (relacdes sexuais desprotegidas, falhas do método ou
estupro). Ja em 1996, a Secretaria Municipal de Satde
de Goiania, apoés didlogo com o movimento de mu-
lheres, implantou o servigo em sua rede basica.

Estudo do Population Council do Brasil, de 1997,
mostrou que, apesar de muitos gineco-obstetras ja terem
ouvido falar da CE, a maioria ndo possuia conhecimen-
tos especificos e corretos sobre mecanismos de agio, prescri-
¢do e doses, e ndo a utilizavam em suas pacientes.

Avaliagdo realizada em Goidnia, em 1998, mostrou
que menos da metade dos(as) médicos(as) da rede de saide
capacitados(as) sobre o método possuiam informagdes cor-
retas sobre seu uso ¢ modo de acdo. Alguns o conside-
ravam abortivo, s6 o prescrevendo em um dos casos em
que a legislacio brasileira nio penaliza o aborto: estupro.

Em 1999, a CE foi incluida na Norma Técnica sobre
Prevengao e Tratamento dos Agravos Resultantes da
Violéncia Sexual Contra Mulheres e Adolescentes
(Ministério da Saude), integrando a rotina dos servi¢os
que atendem mulheres vitimas de violéncia sexual. Nesse
ano, também langou-se o primeiro produto especifico no
Pais, para venda em farmacias. O Jornal da Rede
Feminista de Satde, N°. 17, de maio de 1999, publicou
matéria do professor Anibal Fatndes sobre o assunto

(www.redesaude.org.br). No comego do ano 2000, o
Nucleo de Estudos para a Prevencdo da AIDS
(NEPAIDS), da Universidade de Sao Paulo, ¢ o Pacific
Institute for Women's Health (PIWH) iniciaram uma
parceria visando a realizar treinamento e desenvolver
materiais educativos ¢ informativos, com o objetivo de
aumentar o conhecimento sobre o método entre prove-
dores publicos de satide, ONGs e institugdes académi-
cas. Essa parceria criou uma pagina de Internet
(www.redece.org) com informacdes e referéncias técnico-
cientificas para usuarias(os) e profissionais.

Posteriormente, 7 organizacdes de diferentes regides
do Brasil estabeleceram a parceria com o PIWH em
projetos para disseminagdo da CE: Grupo Curumim
(Recife-PE); Grupo Palavra de Mulher (Salvador-BA);
Casa Lilas (Fortaleza-CE); ADOLESCENTRO (Brasilia-
DF); MUSA — Mulher e Saude (Belo Horizonte-MG);
RNP+-RJ (Rio de Janeiro-R]); ¢ GTPOS — Grupo de
Trabalho e Pesquisa em Orientacdo Sexual (Sdo Paulo-
SP).

Em outubro de 2000 foi criado o Consércio Latino-
americano de Anticoncepcio de Emergéncia — CLAE
(www.clae.info), rede articulada de organizac¢des e insti-
tuigdes ndo governamentais ¢ governamentais, publicas
e privadas, que trabalham no campo da saude, da edu-
cacdo ¢ dos direitos sexuais e dos direitos reprodutivos.
Sua missdo é contribuir para melhorar o nivel de satde
da populacio e reduzir a gravidez nido desejada, a mor-
talidade materna e o aborto inseguro na América Latina
por meio da defesa, promocio, difusdo ¢ ampliacido do
acesso a CE, no marco dos direitos sexuais e dos direitos
reprodutivos. Em outubro de 2002 o CLAE realizou sua
primeira Conferéncia, em Quito (Equador), com a par-
ticipagdo de 19 paises, incluindo o Brasil.

Apesar do esforco de diferentes atores/atrizes sociais
na disseminac@o da contracepcdo de emergéncia, persis-
tem, no Brasil, importantes lacunas no acesso das mu-
lheres ao método, como a falta de fluxo nas unidades de
saide do SUS para garantirem o acesso a insumos de
emergéncia ¢ o alto custo do produto nas farmacias.
Segundo informaces da Area Técnica de Saude da
Mulher do Ministério da Saade, 5.000, dos 5.583
municipios brasileiros ja recebem CE pelo Ministério da
Saude (abril, 2004).




