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Durante cinco dias o Hotel Gléria no Rio de Janeiro foi ocu-

pado por centenas de mulheres de diferentes idades e etnias, vindas
de todos os continentes. Quem via aquelas mulheres, vestindo jeans,
sans, tailleurs e turbantes colonidos, trocando beijos e abragos
pelos saldes do hotel, poderia imaginar que se tratava apenas do
reencontro de antigas companheiras. Também era. Mas todas aquelas
mulheres estavam ali reunidas em torno de um outro objetivo co-
mum: a luta pela saiide e pela qualidade de vida no planeta.

De 16 a 20 de margo, mais de 550 ativistas do movimento de
satide da mulher de 58 paises reuniram-se no Brasil para o 8."
Encontro Internacional Mulher e Saiide, onde discutiram temas e
abordagens diversas sobre o exxo central “Saiide da Mulher, Pobre-
za e Qualidade de Vida™.

Ao abnir o Encontro, Maria José de Oliveira Araiijo, da Co-
massao Organizadora do 8.° EIMS, justificou a importancia do
tema central escolhido, que estd diretamente vinculado ao momento
politico e economico atual, as mudangas que vém acontecendo em
todo o mundo em decorréncia da globalizagdo, das politicas de
ajuste e da aplicagao das novas tecnologias e que tém provocado um
aumento da exclusao social, sobretudo das mulheres das camadas
mazs pobres do planeta.

E preciso destacar a importéncia do 8.° Encontro Internacio-

nal Mulher e Saiide, pela primeira vez sediado na América Latina
¢ lambém o primeiro grande evento do movimento de saiide da mu-
lher apés as conferéncias do Cairo e de Bejing, onde os governos as-
sinaram declaragdes se comprometendo com a melhoria da saiide e nda
das mulheres. Compromissos que ainda nao sairam do papel.

O EIMS conseguiu ao longo das duas iltimas décadas unifi-
car o movimento inlernacional de saide da mulher sem acabar com
suas diferenas e diversidade. E esse o cardter que a Comissao
Organizadora procurou imprimir ao 8." Encontro, buscando garantir
espago para a diversidade politica e de pensamento, representada no
colorido de nossa pele, na diferenga de nossa _fala, no nosso modo de
vestir e de pensar enquanto mulheres vindas de distintos lugares.

Neste niimero especial do Jornal da Rede, procuramos trazer
uma sintese das principais discussoes ocorridas nas conferéncias e
painéis do Encontro. O objetivo deste mimero especial é relatar
algumas dentre as iniimeras questoes relevantes que foram levanta-
das durante as apresentagoes, a_fim de proporcionar as pessoas que
ndo puderam comparecer ao Encontro uma idéia geral sobre as
principais andlises, reflexdes e discussoes ocornidas. Por limitagdo
de espago, ndo _foi possivel inclurr nesta edigao especial todo 0 ma-
terial disponivel. Esperamos ter conseguido apresentar uma amos-
tra significativa do que foram esses cinco dias de debates.
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8.° Encontro Internacional Mulher e Satde

Globalizagao e Saude da Mulher

Em todo o mundo a satide da mulher sofre os efeitos da globalizagdo, das politicas neoliberais
¢ dos fundamentalismos, que se manifestam na desigualdade, na violéncia ¢ na desassisténcia.

Desespero
Mulheres soropositivas da Costa do Marfim
ficam gravidas para conseguir tratamento

comAZT.

Mutilagdo

97% das mulheres sofreram algum

No Egito
hpodenmﬂa@ogennal praticada em casa ou
em consultérios, visando o controle de sua

f
l
1
L sossees | _______ e
| Cancer o | \x \ [ Morte materna
| Uma em cada oito Na Rassia, cerca de 25% dos casos
mulheres nos EUA v de morte materna devem-se a
fem ou teve " complicagées decorrentes de abortos
cancer de mama. /,/f/f"]_realizados em condigbes inseguras.
Hipertensao
£ a causa de 70% das mortes
de mulheres no México por A e e
SR S 2. Espancamento
Quase 70% das mulheres na
Céancer de colo Republica da Coréia sdo
Representa mais de 80% dos casos espancadas regularmente por
lde cancer ginecologico na Nicaragua. : seus maridos.
Vulnerabilidade i
A proporgao entre homens e mulheres Violéncia na guerra
HIV+ja é de 3 para 1 no Brasil. T Durante a guerra civil em
o /4 Ruanda, a préatica do
Aborto estupro de mulheres tutsis
As complicagbes decorrentes de aborto pelos hutus foi freqiente e
extremamente brutal.

realizado em condigbes inseguras séo a

principal causa de morte materna no Chile.

Risco de

Descaso
O cancer de colo do Utero &

Desinformagao
e falta de acesso
Mais de 80% dos casos de

0 cancer que mais mata

complicagdes de aborto
mulheres na Africa do Sul.

induzido na Nigéria ocorrem
com adolescentes.

género :
47 % das mulheres HIV+ na Argentina contrairam o
virus através de relagdes sexuais inseguras com
seus companheiros infectados.

8." Encontro Internacional Mulher e Saude
Diversidade e Convergéncia

Mais de 550 mulheres de 58 paises
reuniram-se no Brasil, na cidade do Rio
de Janeiro, para o Encontro Internacio-
nal Mulher e Satide, Ja se passaram mais
de 20 anos desde o primeiro Encontro,
realizado em Roma, em 1975, Mais de 20
anos de luta pela saide da mulher e pela
qualidade de vida no planeta.

_ Durante cinco dias, os diversos sales

do Hotel Gloria foram transformados em
espago de debates, tendéncias, percep-
¢Oes, conhecimentos ¢ confrontos de di-
ferentes visoes entre feministas que
priorizam em seus trabalhos as temdticas
da saide da mulher, sexualidade ¢ direi-
(s reprodutivos,

O Jornal da Rede apresenta nesta edi-
(o especial um panorama geral do que

foram esses cinco dias de debates inten-

~ traduzidos simultancamente em
qualm idiomas - que se caracterizaram
pela diversidade de abordagens, linguas,
linguagens ¢ pontos de vista, ¢ pela con-
vng\'ncm expressa na Declaragao do Glo-
ria, documento final do Encontro encar-
tado nesta edigdo. Em pauta: Saide da
Mulher, Pobreza ¢ Qualidade de Vida.
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Os Fundamentalismos Fazem Mal
a Saude da Mulher

A conferéncia de abertura

o centro dos debates uma discussio que iria permear todo 0 6, Encontro: os efeitos negativos da globall
. P [ eplon | I el
e dos programas de ajuste estrutural sobre a satide das mulh

Lembrando que as mulheres estao en-
tre as pessoas mais pobres do planeta,
Maria José de Oliveira Araijo. sccre-
taria executiva da RedeSatde, abriu essa
conferéncia enfatizando a importancia do
tema da globalizagao e dos programas de
ajuste estrutural que tém implicado a dimi-
nuigdo dos gastos relacionados a questoes
sociais como educacdo, satide e habitacio.

As expositoras convidadas apresenta-
ram suas analises sobre o impacto das
reestruturac¢des produtivas sobre a vida das
mulheres em diferentes contextos mundiais
e sobre os credos e estratégias do funda-
mentalismo, tanto religioso como de mer-
cado, e seus efeitos negativos sobre a sati-

de da mulher.

Reestruturacdo produtiva e género

A pesquisadora brasileira Helena
Hirata destacou que as reestruturacdes
produtivas e as mudangas que ocorrem na
economia sao raramente analisadas do pon-
to de vista das diferengas de género. Com
base em uma pesquisa realizada no Brasil,
Franga e Japao, e ressaltando as diferengas,
mas principalmente as semelhancas das si-
tuagdes das trabalhadoras nesses trés pai-
ses, Helena destacou que, ao lado da ado-
¢ao de novos processos de produgio, sio
conservados certos tipos de usos e abusos
da mao-de-obra feminina, como baixa re-
muneracao ou mesmo o controle das idas
a0 banheiro.

O emprego feminino tende a crescer
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na crise e as mulheres
acabam sendo as maio-
res prejudicadas. Elas
recebem menores sa-
larios, ndo tém estabi-
lidade e acumulam os
trabalhos doméstico e
profissional, 0 que aca-
ba produzindo impac-
tos negativos sobre sua
saude. Segundo Hele-
na Hirata, para que
avancemos na refle-
x40 sobre as Il‘].tl‘(-n\
entre trabalho e sai-
de dentro de uma pers-
Pec li\.l (l(‘ \\’l"“l'[(»‘ a
contextualizacio eco-
nomica ¢ um ponto de
partida necessario,
porém ainda insufi-
ciente. E preciso aci-
ma de tudo mtroduzr
nessa analise as correlagdes de forca e as re-
lagdes de poder entre os sexos na empresa,
na familia e na sociedade. (ver box na p. 6

O fundamentalismo secular

A pesquisadora Gita Sen, da India,
langou luzes sobre os “fundamentalistas das
sombras”, os fundamentalistas de mercado
que compartilham quatro elementos essen-
ciais com os fundamentalistas religiosos:
1) acreditam em uma verdade tnica sobre
a realidade; 2) propdem a si mesmos como

¢ Politcas de A frouxe para

"
I
|

24aC40

a autoridade que sabe mais e melhor sobre

o que ¢ bom para todo mundo; 3) créem
que sabem nao apenas o que ¢ bom para
vocé, mas o que é melhor para vocg, ndo
importando quem vocé é; e 4) tendem 2
ignorar a realidade empirica e a nao acer
tar alternativas.

Com a globalizacdo, a satide esta se e
nando uma mercadoria em vez de um di
reito, e o doente, um consumidor. Idealmefl-
te, um servigo de saiide adequado devena
incluir um equilibrio entre as agdes de pro-
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8.0 Encontro Internacional Mulher e Saude

mogao de saude, prevengao e cura, entre o
atendimento primario ¢ o secundario. De-
veria prover ainda acesso equitativo, servi-
cos eficientes a custos razoaveis e apresen-
tar viabilidade economica. Mas, segundo
Gita, o fundamentalismo de mercado nao
esta alcangando esses padroes. Nao ¢

equitativo e nem da conta do servigo.

Gita Sen ressaltou porém que nio se
trata de ignorar o mercado, mas de refletir
sobre a posigao e o papel das ONGs de mu-
lheres frente a esse cenario, caracterizado
pela redugao dos gastos publicos e subsi-
dios e pelo aumento nos custos do sistema
de saude, que hoje ¢ ineficiente e financei-

ramente mviavel.

Onde estao Beijing
e Cairo?

Em sua fala, Emel-
da Boikanyo, da Afri-
ca do Sul, manifestou-se
contra o impacto dra-
matico da globalizagao
sobre a vida das mulhe-
res em seu pais, ressal-
tando os efeitos do fun-
damentalismo de mer-

cado sobre a qualidade
de vida das mulheres,
sua saude e suas oportu-
nidades economicas.
Como exemplo relatou
que o cancer de colo ¢ o
cancer que mais mata
sul-africanas. Porém,
devido as recentes poli-
ticas de ajuste, 0 exame
de Papanicolaou so ¢ co-
berto pelo servico de sau-
de quando a mulher esta
sangrando. E ai, pode
ser muito tarde...
Diante desse qua-
dro, Emelda manifestou
sua preocupagio quan-
to & falta de perspectivas
de reagio. Segundo cla,
“as mulheres das comu-
nidades niio compreen-
dem a estratégia do
mercado, Sendo assim,

como podemos criar estratégias para
enfrenta-lo? Nos ndo somos economistas,
mas gostariamos de saber como enfrentar
esses problemas. Onde estio Beijing e Cai-

ro diante da aflicao da pobreza?”

Quem tem medo do Papa?
Centrando sua exposi¢do na globali-

zacao do conservadorismo social que esta

sendo acompanhada pelo crescimento do
poder politico e presenca de denominagdes
religiosas diversas, como Opus Dei, TFP
etc., a norte-americana Frances Kissling
convidou as mulheres presentes a analisar
e compreender melhor como atuam os
fundamentalistas religiosos. Frances salien-
tou que o fundamentalismo é principalmen-
te uma reacdo ao sucesso de idéias das quais
os conservadores ndo gostam, como as con-
quistas das mulheres nas tltimas décadas.
Apontou que o movimento deve procurar
entender a atuacao dos fundamentalistas na
educacdo dos jovens, nos servicos sociais
que prestam, nos melos de comunicacio
que dominam, nas aliancas estratégicas
que, por esperteza, celebram com seus ad-

versarios historicos. E propds algumas Li-

nhas de acdo contra a ofensiva desses for-

tes adversarios:

*  pesquisar, monitorar e criticar a atua-
¢ao de pessoas e organizagoes leigas de
direita, que seriam mais perigosas do
que lideres religiosos como o Papa;

* criticar e desafiar as vozes religiosas que
defendem situagdes de injustica;

* procurar estabelecer grandes aliangas
estratégicas que fortalecam a luta pela
transformago da sociedade;

+ compreender a importancia dos melos
de comunicagiio nessa luta e procurar
obter acesso a eles;

+  requisitar o espago do sagrado também
para as mulheres, pois elas também ex-

[)l‘t‘SSill]l 0 Silgl"dd().
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Globalizagao e género:
mais trabalho e maior desigualdade

A pesquisadora brasileira Helena
Hirata, do GEDISST (Grupo de
Estudos sobre a Divisdo Social e
Sexual do Trabalho) do CNRS (Centro
Nacional de Pesquisa Cientifica), da
Franga, apresentou durante 0 8.°
Encontro dados de sua pesquisa sobre
trabalho feminino em multinacionais
com matriz na Franga e no Japéo e
filiais no Brasil. Em sua exposicao a
pesquisadora ressaltou as diferencas,
mas também as semelhangas entre as
situacdes das trabalhadoras em
contextos tao diversos.

Segundo Helena Hirata, as
mulheres séo as primeiras vitimas do
paradoxo do crescimento do emprego
feminino na crise: menores salarios,
maior instabilidade, condigdes de
trabalho que se caracterizam pelo
acumulo do trabalho doméstico e da
atividade profissional, maior
desemprego, com impactos previsiveis
sobre sua saude. Transcrevemos a
seguir um trecho da exposi¢éo de
Helena Hirata na conferéncia
Globalizagéo e Saude da Mulher:
Conservadorismos e Politicas de
Ajuste.

Conjuntura de Ajuste Estrutural
e Emergéncia Internacional

de uma “Nova Figura Salarial
Feminina” de Crise

Duas especificidades do
comportamento do emprego nesse
contexto de globalizagéo e de crise
devem ser notadas: Em primeiro lugar,
a evolugéo do emprego desmente a
tese do “exército industrial de reserva’,
segundo a qual as mulheres séo
mobilizadas quando o capital
necessita delas e voltam para a
‘reserva’ (a esfera doméstica) quando
56 Instaura a concorréncia entre os
56405 pelo emprego assalariado, As

.'loct.lo-a. 6

taxas de atividade masculina estagnam

ou decrescem, enquanto que as taxas
de atividade feminina crescem durante
o periodo de expansdo e continuam a
crescer durante a crise em
praticamente todos os paises

industriais. Em segundo lugar, observa-

se no (ltimo periodo um crescimento

simultédneo da taxa de atividade

feminina e da precariedade do
emprego, seja pelo aumento do
trabalho precario dito em ‘tempo
parcial”— caso do Japédo e da Franga

—, seja pelo aumento do trabalho

informal (“sem registro em carteira”) —

no caso do Brasil. Assim, por exemplo,

* na Franga, ha um forte crescimento
da atividade feminina nos dltimos
trinta anos e, por exemplo, a taxa de
atividade das mulheres de 25 a 54
anos passou de 66,1% em 1982 a
76,7% em 1994. Esse crescimento
continuou nos ultimos anos, mas
pela criagao de empregos de tempo
parcial;

* no Japao, o aumento da
participagdo das mulheres no
trabalho assalariado foi
fundamentalmente pela criagao de
empregos ditos de ‘tempo parcial”,
denominag&o que reflete mais a
precariedade do emprego e a baixa
remuneragao do que o numero de
horas trabalhadas, que néo difere
muito do das trabalhadoras de
tempo integral. Se a taxa de
participagao das mulheres na forga
de trabalho nédo se modificou muito
desde 1970 (importante proporgéo
de trabalhadoras ndo remuneradas
outrora), a taxa de emprego
remunerado passou de 21,9% em
1960 a 36,6% em 1991. Como na
Franga, o crescimento da atividade
feminina nos ultimos anos é devida
essencialmente as ‘part timers”:

¢ no Brasil, observa-se um movimento

no mesmo sentido que o apontado

para o Japéo e a Franga: o forte
aumento da taxa de atividade
feminina coincide com o importante
aumento da precariedade do
emprego no mesmo periodo, isto é,
com o crescimento do emprego sem
carteira assinada. Segundo J.
Saboia, o periodo 1980-1990 é
marcado pelo ingresso no mercado
de trabalho “de um grande nimero
de mulheres adultas com nivel de
escolaridade relativamente elevado”
em face de uma taxa de atividade
masculina estavel, “a feminina
elevou-se de 33,6% em 1979 para
39,2% em 1990”. Se o trabalho de
tempo parcial nao é — como na
Franga — uma alternativa premente,
no Brasil, dada a flexibilidade
generalizada do emprego, no ambito
politico, a questao do tempo de
trabalho (redugdo da duragdo das
horas trabalhadas com ou sem
redugéo de saldrio) e a da criagao
de novos tipos de emprego mais
instaveis e precarios sao temas de
atualidade social e politica, dados
0s novos projetos de lei propostos
em nivel governamental tendo em
vista a diminuigao dos custos de
contratagdo e de demissao. Como
na Franga, o objetivo desses
projetos é o de estimular a criagao
de emprego através da sua
flexibilizagao (a redugdo dos
encargos sociais em vista de
contrato de trabalho com prazo
determinado corresponde a
legislagdo que permite redugdo de
30% dos encargos sociais na
Franga para recrutamento em tempo
parcial e as facilidades aos
empregadores preconizadas pela
recente lei Robien). Também no
Japdo o governo incita ao ;
recrutamento de pessoal temporario
e em tempo parcial pela exoneragdo
de taxas.
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o Regional e
o Internacional

A dinamica definida para 0 8.” Encontro
inclufa a realizacdo smultanea de
painéis, onde eram debatidos diferentes
aspectos relacionados ao tema da
conferéneia do dia. Assim, a0 longo de
trés dias foram discutidas questdes mais
especificas ¢/ou relatadas experiéncias

e situagdes em diferentes contextos
locais/ regionais, que dizem respeito

a satde da muher, como: os modelos de
atengdo a sadde; o mpacto das politicas
de ajuste nos sistemas publicos de satde;
0 aborto nos diferentes contextos
regionais; a sadde da mulher nas
conferéncias da ONU; a medicalizago
do corpo; a relagdo satde, género

¢ trabalho; saide mental; AIDS e
relagdes de poder; campanha contra a
morte materna; o impacto do movimento
de mulheres nas politicas publicas,
parcerias ¢ aliangas do movimento de
mulheres; o impacto da temética saude
da mulher na organizado das mulheres
negras; ¢ violéncia de género.

Relatamos a seguir, de forma resumida,

as principais discussdes ocorridas

durante os painis sobre aborto, AIDS
¢ violéncia.

7 e e e s 0000 00 0 o0
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O aborto em diferentes
contextos regionais

A partir das falas das expositoras e dos relatos apreseni-
tados durante o debate, esse painel trouxe as experiéncias
das mulheres de diversos paises frente a questao do aborto
induzido.

O poder do fundamentalismo religioso

Malgorzata Ksiezopolska (alou sobre a situacio das
mulheres em relagdo ao direito ao aborto na Polonia, pais
onde o catolicismo ¢ mais que uma fé, ¢ uma ideologia, um
sinal de identidade. E deu um exemplo claro das terriveis
consequiéncias do retrocesso em relacao ao direito ao aborto
para a saude das mulheres.

Até os anos 90 a le1 era bastante liberal. O aborto era
permitido nao apenas em caso de estupro ou risco de vida da
mae, mas também quando se declarava “situacio social difi-
cil”. Porém, por pressao da Igreja Catolica e apesar dos pro-
testos de ONGs e da populacao em geral, foi votada em 1993
uma lei mais restritiva, que resultou no aumento da pratica
clandestina e insegura e, em conseqiiéncia, dos indices d
morte materna.

Em 1996 o aborto tornou-se gratuito quando realizado
pela rede publica. Contudo, o médico pode recusar-se a fazé-
lo se isso for contra seus principios morais ou religiosos. As-

muiheres nao en-

sim, ha varias regides na Polonia onde as

|

contram hospitais publicos onde possam realizar o aborto
Embora o proprio Estado discorde da posicio da Igreja
(Catolica em relacio ao argumento da defesa do feto, o lobby
religioso no congresso ¢ muito forte. Para Malgorzata, uma
das estratégias do movimento deve ser trabalhar para o au-
mento do nimero de mulheres no parlamento que possam

defender os direitos de todas as mulheres.

Um caso a parte
A cubana Maritza Lara relatou as condicoes antes e

depois da legalizagio do aborto em seu pais. Até 1939 o acesso

a meios contraceptivos era limitado as mulheres g
pagar e o aborto induzido era o principal meio d
a reproducdo. A pratica entretanto era
em clinicas particulares ou por “curandeiros”. Fazer um abor-
to era entao algo muito caro ou perigoso.

Ao longo das décadas de 60 e 70, a pratica do aborto pas-
sou a ser permitida, primeiro em alguns casos, como gravidez
decorrente de estupro ou risco de vida da mae, sendo depois
ampliado o acesso gratuito no sistema nacional de saude.
Assim, toda cubana com mais de 18 anos, independentemente
de seu estado conjugal, pode hoje solicitar a realizagao do

® ® 0 0 0 0 00 0000 8

aborto at¢ a 10" semana de gestacio. Se ela for menor, de-

penderd da autorizagio dos pais. Além disso, o aborto deve-
r ser realizado por especialistas e em condigdes adequadas.

Com a populagio feminina dispondo de informagao ade-
quada e acesso a métodos eficazes de planejamento familiag
além de atengdo a satde sexual e reprodutiva em geral, Cuba
tem apresentado uma sensivel diminuicio nos indices de
mortalidade materna, que vem acompanhada do aumento

da expectativa de vida das mulheres cubanas.

Pelo direito de decidir

Na Espanha o aborto « permitdo somente nos €asos de
estupro, nsco de vida da gestante ¢ de malformagao fetal.
Porém, relatou a ¢ positora .lll\la Montero, g;uxmlir ale
berdade das mulheres de decidir sobre sua maternidade sus
Poe enlrentas P W TOROE INTETESSeS ”n]m];\li\'\\\‘_ \\‘("i;lm l‘(‘h‘
210808 ou medicos, Dessa mancira, embora em seu }\;li.\‘ todos
os hospitais publicos estejam autorizados a realizar o aborto
nesses casos, somente 4% sao feitos na rede [‘llh“\\-’l. A lei ¢

observada com rgEor esirio o rest VO € a ”nl\i(‘\‘."lﬂd(‘ cons

At )
ciencia” se translormon em um diveito absoluto para todk

0s profissionais de sande, de gimecologistas a ane stesistas, 1t
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cluindo as empresas de limpeza, deixando desprotegidos
aqueles que estao dispostos a atender a peticao das mulheres
e principalmente as proprias mulheres.

Justa Montero falou sobre a campanha pro-aborto reali-
zada pelo movimento de mulheres em seu pais. Nem legali-
zagao, nem despenalizacdo: o tema central escolhido foi o
direito das mulheres de decidir. Mas havia os que defendiam
a 1déia de que, se a decisdo era da mulher, entdo nio havia
uma necessidade sanitaria e, portanto, a rede publica nio
era obrigada a prestar atendimento, pois no se tratava de
uma necessidade social.

A saida no terreno legislativo tem sido muito problemati-
ca, pois o debate sobre aborto no congresso tem sido utiliza-
do como moeda de negociacdo e existem fortes pressoes
corporativas sobre o legislativo.

AIDS e relagées de poder

Ao tracar um breve panorama da pandemia do HIV/
AIDS, a coordenadora do painel AIDS e Relagies de Poder,
Lynette Dumble, da Austrélia, atribuiu a homofobia uma
parcela significativa da responsabilidade pela expansdo do vi-
rus entre as mulheres. Desde o inicio da década de 90 o ntiimero
de casos de mulheres infectadas pelo HIV vem aumentando.
Hoje a proporczo entre homens e mulheres contaminadas ¢ de
4 para 1, sendo que no Brasil essa relagéo cai para 3 por 1.

AIDS e salde reprodutiva

A brasileira Wilza Villela iniciou sua exposicio alertando
para o fato de que a epidemia do HIV/AIDS esta dentro de
todas as questdes de satde reprodutiva e vice-versa e EXPressa o
desequilibrio de poder e todas as suas contradicdes,

O avango da epidemia sobre as mulheres expressa o
desequilibrio de poder entre os géneros, Qualquer que seja o

pais, a0 homem cabe o poder de exercer sua sexualidade como
quer, enquanto cabe a mulher aceitar sem reclamar. Expres-
sa também o poder da industria farmacéutica, que prioriza
métodos dirigidos as mulheres, o que permite que os homens
continuem a ndo assumir sua responsabilidade sobre o ato
sexual. Manifesta também o poder dos médicos sobre o cor-
po das mulheres. Outra esfera de poder apontada por Wilza
¢ a da midia, que continua a apresentar as mulheres como
objeto de prazer, das fantasias masculinas.

Esses e outros poderes, como o dos brancos sobre os ne-
gros, dos ricos sobre os pobres, configuram a epidemia do HIV/
AIDS como feminina, pobre e cada vez mais afetando a popu-
lagao negra. Além disso é preciso considerar que o impacto da
AIDS sobre o corpo feminino ¢ diferente do impacto sobre o
homem. Por isso, declarou Wilza, é importante reconhecer a
inter-relacao AIDS-satide reprodutiva, nao sendo mais possivel
priorizar um ou outro eixo de analise e intervencao.

Nosso corpo nos pertence

Com base no compartilhamento de experiéncias entre as
mulheres que compdem a rede ICW (International Com-
munity of Women Living with HIV/AIDS), Joanne Man-
chester, da Inglaterra, falou sobre os varios poderes que afe-
tam diretamente a vida e a satide da mulher soropositiva.
Relagdes de poder envolvendo a mulher HIV+ e os homens,
mas também os profissionais de saude, pesquisadores e o po-
der dos esteredtipos onde as mulheres sdo vistas como sexu-
almente passivas, responsaveis pelo cuidado do outro etc.

Segundo Joanne, varias mulheres relatam que, quando
diagnosticadas HIV+, descobrem-se subitamente “proprie-
dade publica”, sobre a qual todos acham que tém o direito
de dizer algo sobre como ela deve se comportar. Muitos acon-
selham a suspender o sexo e as que continuam sio rotuladas
como irresponsaveis. Sao aconselhadas a contar a seus par-
ceiros e, quando o fazem, sdo acusadas de infiéis, prostitutas
e, muitas vezes, abandonadas.

Estar gravida ¢ outro importante fator que contribui para
tornd-la propriedade publica. O conselho ¢ sempre: se vocé
¢ HIV+, ndo fique gravida. Se ficar, aborte. Se for ter o bebé,
tome AZT, que reduz o risco de contaminagao do bebé, mas
ndo se sabe ainda que efeitos produz sobre a mulher. Joanne
lembra que tomar apenas AZT ¢ desaconselhado para todo
mundo, mas especialistas continuam receitando s6 AZT para
as gravidas HIV+, que podem acabar ficando resistentes ao
remédio. Para ela, a principal questao € que a mulher HIV+
nio recebe informacdes que a ajudem a decidir. ;

Joanne encerrou sua fala enfatizando a importﬁnfla de
construir alianas entre as soropositivas e as organizagoes de
mulheres, relatando que muitas mulheres HIV+ reclamam

9 ee e e ec 0o 000 0o



jornal da redesatide - nimero 13 - julho de 1997

ESPECIAL

8.2 Encontro Internacional Mulher e Saude

por se sentirem marginalizadas pelo movimento de mulhe-
res, que ndo as chama para discutir e definir estratégias para
o combate ao HIV/AIDS e freqiientemente discute a AIDS
somente no contexto da prevengao, € ndo como uma reali-
dade que ja afeta a vida de milhdes de mulheres.

A vulnerabilidade da mulher africana

Apontando o desequilibrio das relagdes de poder entre
os géneros como a maior causa da expansio da AIDS nos
paises pobres, outra representante da ICW, Beatrice Were,
de Uganda, falou sobre o impacto do HIV na Africa,
enfatizando principalmente algumas praticas culturais que
prevalecem em Uganda e em outros paises africanos. A mulher
africana ¢ marginalizada, ignora seus direitos, ¢ forcada a poli-
gamia, a uma posicao inferior na sociedade, ¢ vista como pro-
priedade. Seu papel ¢ produzir filhos, especialmente meninos.

A mutilagao genital ¢ outro fator que afeta o poder sexual
e reprodutivo da mulher na Africa: o uso de instrumentos
nao esterilizados e eventuais complicacdes posteriores redus
zem as chances de a mulher apreciar o sexo e aumenta suas
chances de infecgao pelo HIV. A mulher africana nio tem
acesso a informagaes, € essa ignorancia geral faz com que ela
ignore também a AIDS.

Como soropositiva, Beatrice falou também sobre algu-
mas questoes que afetam diretamente a mulher HIV+ na
Africa, como os riscos na gravidez ou no parto, a prevengao
de DST e os perigos da reinfecio.

Encerrando sua exposi¢ao, Beatrice Were listou algumas
recomendagdes que dizem respeito ao empoderamento das
mulheres: implementacdo de leis e politicas que combatam o
desequilibrio de poder entre os géneros e promovam o aces-
so igualitario a educagdo; sensibilizacio e mobilizagio da
sociedade africana acerca das questoes de igualdade entre os
géneros; incentivos para que as mulheres se envolvam em
empreendimentos produtivos e assim reduzam sua dependén-
cia econémica; aumento da disseminagio de informacdes e do
aconselhamento sobre DSTS/AIDS e gravidez; elaboracio de
estratégias dirigidas aos homens no que se refere a divisio de
responsabilidades nas questdes relacionadas a contracepcio e
prevengdo de DSTs/AIDS; articulagio dos paises africanos; e
foruns regionais e monitoramentos que permitam avaliar as
perspectivas e integrar iniciativas na regido africana.

Violéncia de género
como questio de satude

Sob coordenagio de Olivia Rangel, do Brasil, esse pai-
nel apresentou abordagens diversas sobre a violéncia de géne-
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ro, que ¢ hoje uma questdo que afeta diretamente a satide da
mulher em diferentes contextos regionais e circunstancias,

O controle patriarcal

A violéncia contra a mulher ainda ¢ um tabu no Egito,
As maiores forcas da sociedade patriarcal, que sao as autori-
dades religiosas e do governo, recusam-se a tratar do assun-
to. Para a médica Amal Abd El Hadi, a posicio inferio-
rizada da mulher no Egito, comprovada por indicadores so-
bre educagcdo, satde e participagao no mercado de trabalho,
os estererotipos que ainda persistem e restringem as mulhe-
res a suas fungdes reprodutivas e, portanto, a esfera privada
que também ¢ controlada pelos homens, e também os mitos
e medos da sexualidade feminina estao por tras dos vérias
tipos de violéncia que sao cometidos contra as mulheres.

Em sua apresentagao, Amal concentrou-se em dois tipos
de violéncia de género: a mutilago genital feminina e o es-
pancamento de esposas, baseando-se em um levantamento
demografico sobre saude realizado com mais de 14 mil mu-
lheres em 1995.

Segundo essa pesquisa, ha uma ampla prevaléncia de
casos de mutilagao genital feminina, da ordem de 97%, sen-
do que a principal razio por detras dessa pratica ¢ o contro-
le sobre a sexualidade da mulher, que poderia ser fonte de
vergonha para a familia. Educagao, urbanizagio e indepen-
déncia economica da mulher sdo fatores que afetam a pre-
valéncia da pratica. Foi também observado que a tendéncia
atual que se configura ¢ de medicalizagio da mutilagio ge-
nital, isto ¢, sua realizagio por médicos em consultorios e -
ndo mais no ambiente doméstico.

Em relagio a violéncia doméstica, o estudo envolveu 2.500
mulheres e revelou que 22% das mulheres da zona urbana e
40% das que vivem na zona rural sio espancadas pelos ma-
ridos. Os dados da pesquisa indicaram que educago e inde-
pendéncia econdmica sdo fatores que reduzem a incidéncia.
Amal salientou que quanto maior o niimero de anos de casa-
mento, maior o percentual de esposas espancadas.

A experiéncia de grupos do Pacifico Asiatico

Mais do que apenas uma questio da mulher, a violéncia
de género esta comegando a ser reconhecida como um sério
problema de saude publica que apresenta graves conseqién-
cias fisicas e mentais para meninas ¢ mulheres, afirmou
Rashidah Abdullah, ativista australiana que hoje atua na
Malasia.

Apenas recentemente passou a ser visto como problema
de satide publica o fato de que o espancamento, a coer§5f’
sexual e o estupro aumentam o risco de as mulheres contral=
rem DSTs e HIV/AIDS. podem levar mulheres gravidas a0

(continua na p- 11)
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As 566 mulheres provenientes de 58 paises, reunidas na
cidade do Rio de Janeiro, reconhecem que nestes Ultimos 3
anos foram conseguidos avangos significativos na agenda do
movimento de salde das mulheres. No entanto, s6 através do
fortalecimento de sua organizagdo e do incremento de sua
atuacao sera possivel traduzir esses avangos em impactos
sociais que alterem positivamente a qualidade de vida das
mulheres no planeta. '

A reafirmagao da satde como um direito, a inclusdo da
saude, dos direitos reprodutivos e dos direitos sexuais como
dimensdes fundamentais do desenvolvimento, e o resgate da
centralidade do corpo e da sexualidade na teoria e pratica fe-
ministas s&o questdes fundamentais desta nova etapa que aqui
se inaugura.

No contexto do avango dos direitos das mulheres a satide,
nos deparamos com situagoes diversas nos diferentes paises
e regides e também com mlltiplas posicdes politicas. Isso nos
coloca diante de problemas complexos, que exigem definigdo
de prioridades e estratégias diferenciadas. Reconhecer essas
diferencas nos leva a diversificar agoes e a trabalhar no senti-
do da complementaridade levando em conta as inter-relagoes
de género, classe, raca, etnia e orientagao sexual.

Na definicdo de estratégias com o objetivo de fortalecer os
direitos das mulheres a satide, as participantes deste Encon-
tro focalizam a discussédo em 4 eixos: 1) obstaculos estrutu-
rais para a satde da mulher e seus direitos reprodutivos e
sexuais; 2) problemas que prejudicam a efetivagao das politi-
cas que beneficiam potencialmente as mulheres; 3) contribui-
¢oes positivas que ocorreram nos Ultimos anos; 4) estratégias
que as mulheres estao empregando ou poderdo empregar para
fazer avancar a questdo dos direitos das mulheres a satide.

Enfrentando poderosas forgas contrérias, o movimento de
mulheres deve multiplicar suas estratégias, construir e conso-
lidar a solidariedade na luta pela melhoria da qualidade de vida
das mulheres.

1) Obstéculos estruturais

O fundamentalismo de mercado, traduzido em politicas eco-
némicas, e o fundamentalismo religioso, que busca reforgar
hierarquias de género, bem como as politicas controlistas e o
militarismo constituem hoje os maiores problemas estruturais
que as mulheres enfrentam em relagdo aos seus direitos na
area da sade. A globalizagéo dos sistemas produtivo e finan-
ceiro e dos mercados, as politicas de ajuste estrutural e a cres-
cente crise econémica em muitos paises tém conduzido a
cortes severos nos orgamentos dos servigos publicos de sat-
de. A proposta de recuperagéo de custos através de taxas
cobradas aos usuérios como método para financiar o setor da
salde reduziu o acesso e aumentou a desigualdade no atend-
mento dos servigos, A crescente privatizagao dos servigos, o
desequilibrio entre promogéo da sadide, prevengao e tratamento,
bem como a inexisténcia de uma regulamentagéo para o setor
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(que afetam tanto os custos quanto a qualidade dos servigos)
s&o outras conseqliéncias diretas da globalizagdo. O colapso
e/ou reestruturagdo das formas de organizagdo dos govemnos
em muitos paises fez surgirem novos problemas que se so-
mam 4 insensibilidade para a questao de género, a ineficiéncia
€ a Corrupgao.

Muitos paises estao envolvidos em conflitos armados ou
insurreicoes em seus territorios, como resultado direto ou in-
direto de desigualdades econémicas e sociais e da falta de
controle sobre o tréfico de armas e drogas. Isto esta destruin-
do a vida de mulheres e de criangas, que constituem a maioria
das vitimas e dos refugiados. A dominagao patriarcal, com seu
corolario de violéncia contra as mulheres, incluindo terriveis
praticas como a mutilagdo genital feminina, continua existindo
e pode inclusive ser exacerbada pela crise econdmica, politica
e cultural. Esses sdo os maiores problemas que contribuem
para a crise na salide.

Por outro lado, os fundamentalismos religiosos tém tenta-
do anular nossas conquistas, visando nos fazer retroceder ao
confinamento do controle patriarcal sobre nossos corpos, nossa
reproducdo, nossa sexualidade e nossa satide.

Além disso, os discursos neomalthusianos estdo ressur-
gindo, especialmente nos Estados Unidos - o poder econdmi-
co dominante no mundo hoje -, ameagando seriamente as con-
quistas das mulheres nos Ultimos anos. Essas opressoes se
reforcam mutuamente. Constituem o dificil contexto no qual as
mulheres lutam para obter a melhoria da qualidade dos servi-
cos de salde, para vincular saude a justica economica e So-
cial e para assumir o controle sobre suas vidas e seus corpos,
especialmente quanto @ reprodugdo e a sexualidade.

2) Problemas que prejudicam o funcionamento das
politicas que beneficiam potencialmente as mulheres
Um fator critico limitante observado em muitos paises € a
auséncia da perspectiva de género na formulagao de pohbgas
pliblicas, particularmente no caso das politicas de saude. Alem
disso, a participagdo das mulheres na elaboragao destas.p_oh-
ticas ainda é restrita. Mesmo nos sefores em que a part:c:p?-
cao feminina nas instancias de decisao € maior, ls{q ainda ndo
se traduz efetivamente na implementagdo de politicas, como



as recomendadas nas Conferéncias do Cairo e de Beijing._ '

Na maioria dos paises verifica-se uma interpretagao limi-
tada das resolugdes destas conferéncias, com a implementagéo
de modelos verticais e a reformulagdo de antigos programas
de planejamento familiar sob o rétulo de “satide reprodutiva"’.
Em algumas regioes isso esté sendo promovido pelas propri-
as agéncias financiadoras. Em outras, as politicas acordadqs
foram apenas parcialmente implementadas. Os programas nao
foram estendidos a todas as éreas ou regioes nem atingem
todas as mulheres. Na maioria dos casos, as mudangas nas
politicas se restringiram a retorica. Observa-se que, por iro-
nia, as mulheres estdo chegando ao cenério politico exata-

mente no momento em que o poder e os recursos do Estado .

estao sendo enormemente reduzidos. Finalmente, ainda per-
siste uma enorme disténcia entre as leis favoraveis as mulhe-
res, 0s processos juridicos e a realidade cotidiana.

Embora o Vaticano tenha sofrido derrotas nas Conferén-
cias mais recentes, a influéncia da Igreja Catolica sobre as
instancias de decisdo esta longe de desaparecer em nivel na-
cional. Além disso, em alguns paises mugulmanos as agén-
cias das Nagdes Unidas mantém parcerias com os mullahs
conservadores e as escolas do Cordo, que promovem educa-
cdo discriminatéria do ponto de vista de género.

Alguns governos estao se apropriando do discurso e dos
servigos criados pelas mulheres apenas para atingir seus interes-
Ses sem Se preocupar com as reais necessidades femininas.

Os financiamentos orientados para a prestacdo de servi-
¢os estdo em ascensao, impulsionando as organizagoes de mu-
Iheres a substituir o setor publico no atendimento a satde. A
deterioragao dos servigos publicos aumenta a pressdo para que
as ONGs oferegam servigos e isso acaba por comprometer a
qualidade do atendimento que elas podem oferecer. Em nivel
dos servigos, um importante obstaculo é o treinamento dos
médicos e profissionais de salide, que néo enfatiza um enfoque
global que leve em conta as necessidades das mulheres.

Na area da pesquisa o principal obstéculo € a auséncia ou
limitagéo de recursos. Além disso, faltam indicadores de sau-
de, principalmente de satde reprodutiva. Embora possam existir
excegoes, as estatisticas geralmente néo incluem recorte de
género.

Finalmente, em muitos paises é muito dificil monitorar ou
assessorar a implementagao de politicas, ja que inexistem me-
canismos claros e transparentes de avaliagéo.

3) Contribuigdes positivas que ocorreram nos (ltimos anos

As mulheres estao sendo cada vez mais reconhecidas
como atores politicos, 0 que abre maior possibilidade de mu-
dangas na percepgdo e consciéncia de género. Elas ocupam
cada vez mais espagos de poder e estao participando de me-
canismos para monitorar as politicas de satde; estao sendo
criados comités de mortalidade matera; e a midia esta abrin-
do mais espago para as questoes relativas a satde e aos
direitos reprodutivos.

O didlogo entre as organizagdes internacionais de pesqui-
sa na area da salde reprodutiva e as organizagoes de mulhe-
res aumentou. Foram estabelecidas aliangas entre as organi-
zagOes de mulheres e, o que é mais importante, os documen-
tos negociados estao sendo considerados instrumentos Uteis
para pressionar politicos e legisladores e para incrementar as
reivindicagoes das mulheres. A despeito dos contextos politi-
cos adversos, incluindo ditaduras militares em alguns paises,
as organizagbes de mulheres conseguiram avangar alguns

passos na implementagédo da Plataforma de Beijing e do Pro-
grama de Agéao do Cairo,

Como resultado dos longos e duros anos de campanhas e
construgdo de aliangas pelos grupos de satde da mulher,
estamos hoje envolvidas em diversos niveis na formulagéo e
implementagéo de politicas e temos maiores probabilidades
de influenciar programas governamentais.

4) Estratégias para fazer avangar a questdo dos direitos
das mulheres a salde

a) Transformar as politicas estatais e controlar

o setor privado

Necessitamos agora abrir um debate sistemético e con-

sistente se quisermos desenvolver uma agenda politica

para o futuro. Para avangar quanto ao direito das mulheres

a saude e quanto ao controle sobre nossa reprodugdo e

sexualidade necessitamos de uma agenda que focalize a

transformagéo das politicas estatais e o controle e regula-

mentagéo do setor privado.

«  Manter o nivel e qualidade do debate publico em rela-
¢do a nossa saude e direitos reprodutivos e sexuais e
trabalhar por legislagdo e outras reformas incluindo a
legalizagdo do aborto e a ndo discriminagao quanto a
orientagdo sexual.

«  Criar mecanismos legais nacionais para a aplicagao
dos tratados internacionais referentes aos direitos das
mulheres.

«  Opor-se a qualquer politica nacional e internacional que
traga impactos negativos para a satde e os direitos
das mulheres.

+  Manter a pressao sobre os financiadores e governos
no intuito de assegurar seu compromisso em relagao
aos direitos reprodutivos e sexuais no contexto da satide
da mulher e fortalecer a seriedade de politicas e pro-
gramas.

*  Formular e implementar programas de colabora¢éo
entre as organizagoes de mulheres para o monitora-
mento da implementagdo das recomendagoes politi-
cas da Conferéncia do Cairo e da IV Conferéncia Mun-
dial sobre a Mulher.

* Incrementar e ampliar mecanismos participatérios no
caso da elaboragdo, monitoramento e avaliagdo de
politicas em todos os niveis.

* Avaliar o funcionamento e o impacto das estruturas go-
vernamentais voltadas para as questoes das mulheres.

*  Pressionar bilateral e multilateralmente os governos e
as agéncias para integrar melhor os programas de HIV/
AIDS e os de direitos reprodutivos.

*  Fazer uma campanha para uma legislagdo trabalhista
efetiva e sua implementagdo nas éreas da sadde
ocupacional das mulheres bem como defender os bene-
ficios relacionados com a matemidade e a reprodugao.

* Intervir na elaboragdo das politicas educacionais com
0 objetivo de eliminar os preconceitos de género exis-
tentes e incrementar uma educagdo para a cidadania;
deve-se dar especial atengdo ao treinamento dos pro-
fessores priméarios para uma sensibilizagdo de género
e educagado sexual.

+ Intensificar o treinamento e sensibilizagao dos profis-
sionais de salide, e influenciar no curriculo visando a
capacitagdo dos médicos e demais profissionais de
saude.

«  Sugerir estratégias de controle e regulamenta¢ao do
setor privado e chama-lo a responsabilidade em rela-
¢do aos direitos reprodutivos e sexuais das mulheres.



+ Trabalhar para a redugdo do orgamento militar e o en-
caminhamento desses recursos financeiros para poli-
ticas sociais.

* Trabalhar pelo cancelamento incondicional da divida
externa dos paises africanos e de outros paises po-
bres; contra os programas de ajuste estrutural.

*  Trabalhar visando uma clara separagéo entre a Igreja
e todas as influéncias religiosas e o Estado.

*  Denunciar o freqtiente tratamento inadequado, discrimi-
natorio e racista que as/os imigrantes refugiadas/os,
bem como as mulheres negras recebem nas institui-
¢oes medicas e psiquiatricas dos paises de cultura pre-
dominantemente branca.

b) Fortalecer o movimento de mulheres
Com a velocidade das mudangas politicas, econémicas e
culturais que enfrentamos cotidianamente, uma das priori-
dades mais importantes é fortalecer a capacidade do mo-
vimento de mulheres na area da salde para enfrentar 0s
proximos desafios. Necessitamos reforgar nossa solidari-
edade no intuito de valorizar e aprender com a riqueza dos
diversos contextos e estratégias.

*  Avaliar as experiéncias e estratégias desenvolvidas pelo
movimento de mulheres no intuito de identificar os Ii-
mites e potencialidades. E fundamental o reconheci-
mento da diversidade para a construgdo da equidade
entre mulheres.

* Fazer avancar as reivindicages politicas das organi-
zagoes de mulheres.

*  Pressionar a cooperagao internacional para assegurar
que as perspectivas de género e as organizagoes de
mulheres constituam uma prioridade na definigdo de
suas estratégias.

*  Democratizar a informagéo sobre fontes de recursos.

*  Desenvolver e melhorar metodologias de avaliagdo de
programas com recorte de género, para serem aplica-
das tanto pelas agéncias financiadoras quanto pelas
ONGs.

* Incentivar a criagdo de redes de saide da mulher e

apoiar as ja existentes, assegurando procedimentos

democraticos para seu funcionamento,

Fortalecer a comunicagéo sistematica entre as organi-

zagbes de salde e direitos das mulheres do Sul e do

Norte.

Ampliar a divulgagéo de informagbes e nossos discur-

508 para reforgar o trabalho dos grupos e setores de

base.

Incrementar o uso de tecnologias de informagéo, como

por exemplo a Internet, com o objetivo de fortalecer o

frabalho das redes e a solidariedade entre mulheres.

* Realizar campanhas politicas eficientes sobre satde e
direitos das mulheres. Duas campanhas especificas
foram enfatizadas: campanha internacional contra a
mutilagéo genital feminina; mobilizagédo visando a ins-
tituicao do Ano Internacional de Satide da Mulher.

c) Construir e ampliar aliangas

Diversos grupos reconhecem amplamente que, trabalhan-

do sozinhas, as mulheres dificilmente conseguirdo atingir

seus objetivos. Portanto, precisamos construir cuidadosa e

estrategicamente aliangas e parcerias com outros setores.

+ Sensibilizar outras organizag6es de mulheres para a
importancia da sadde das mulheres e dos direitos
reprodutivos e sexuais.

+  Estabelecer vinculos mais fortes com as mulheres par-
lamentares e todas aquelas que estdo em instancias
de decisao, promover debates sobre a questdo de gé-
nero e apoiar seu trabalho visando evitar que elas se
distanciem do movimento.

«  Formular agendas conjuntas com as organizagoes e
redes de direitos humanos, a fim de consolidar um
suporte politico para a questao dos direitos reprodutivos
e sexuais.

+  Desenvolver vinculos mais estreitos com sindicatos e
movimentos sociais através de agendas comuns, Vi-
sando sensibilizé-los quanto as desigualdades de gé-
nero e aos direitos das mulheres. -

+  Consolidar e ampliar as relagées entre o movimento
de satide das mulheres e a comunidade académica no
intuito de influenciar nas pesquisas, na capacitagao,
na coleta de dados e no desenvolvimento de indicado-
res relativos a satde.

+  Sensibilizar os profissionais da salide, especialmente
0s ginecologistas e obstetras, enfermeiras e parteiras.

+ Sensibilizar e envolver os jovens de ambos 0s sexos.

*  Manter um debate sistematico quanto ao compromis-
S0 e responsabilidade dos homens no campo da sali-
de e direitos reprodutivos e sexuais.

d) Referente a midia

As organizagoes de mulheres devem incrementar cada vez

mais sua influéncia sobre a midia e encontrar maneiras

criativas para introduzir e manter as nossas tematicas no
debate publico.

* Construir aliangas com os profissionais da midia e
manter um dialogo visando sensibilizar os profissio-
nais do setor e garantir um enfoque adequado dos te-
mas relativos a salde e aos direitos das mulheres. -

* Elaborar dados e indicadores destinados especifica-
mente aos profissionais dos meios de comunicagao.

e) Tecnologia

E importante fortalecer o diélogo com a comunidade de

pesquisadores de contraceptivos para que essas pesqui—

sas e o desenvolvimento da tecnologia bem como 0s im-

pactos dos processos de privatizagdo na area clinica pos-

sam ser monitorados.

« Monitorar os testes de novos medicamentos, sejam eles
desenvolvidos pelo setor ptblico ou privado.

« Trabalhar para ampliar o enfoque no desenvolvime_,*ntg
de novos contraceptivos, para que nao sejam prejudi-
ciais & satde e que contribuam para quée as mulheres
possam exercer plenamente sua sexualidade. il

«  Denunciar e realizar campanhas contra 0s testes clini-



cos realizados por grupos privados que nao estqo sub-

metidos a regras de regulamentagao dg pesquisa.

Considerar a possibilidade de construir consorcios e
e pesquisa feministas. ’

m:rs c?)ntir)a aqsuper-medicalizagéo da satde e do cor-

po da mulher. : _

Fazer uma campanha contra 0 USO excessivo e abgglvo

da esterilizagdo e contra todas as formas coercitivas

de contracepgdo e pro-natalismo. :

Captar recursos para pesquisa e desenvolvimento da

medicina popular.

f) Aborto £
0 aborto ilegal e inseguro continua a ser uma das princi-
pais causas de dano para a satde fisica e mental qas mu-
Jheres. Os movimentos de mulheres devem considerar o
aborto ndo apenas como um problema de saude ou uma
questao legal e sim como questéo de género e de Justica
social.

Lutar pela legalizagao/descriminalizagdo do aborto e
pelo acesso universal aos servicos de aborto de boa
qualidade.

Trocar experiéncia com paises que passaram pelo pro-
cesso de legalizagao do aborto.

Compartilhar informagoes sobre as estratégias das or-
ganizagoes anti-aborto no intuito de garantir o direito
das mulheres.

Promover a capacitagdo de parteiras para a realiza-
¢do de um aborto seguro.

Incentivar depoimentos publicos sobre o tema.

g) HIV/AIDS

As condigOes sociais e as relagoes de género que consti-
tuem o pano de fundo para a pandemia da AIDS séo, em
geral, as mesmas que afetam os direitos sexuais e
reprodutivos. Portanto, é essencial elaborar uma aborda-
gem de género mais sensivel do que a normalmente utili-
zada nos programas relativos ao HIV/AIDS.

Lutar por uma legislagdo néo discriminatéria quanto
aos servicos de salde, alojamentos e abrigos; pelo
direito das mulheres soropositivas ao exercicio da se-
xualidade e a maternidade.

Integrar o conhecimento sobre HIV/AIDS aos progra-
mas de educagéo sexual e aos centros de informagéo
sobre saltide das mulheres.

Pressionar pela prevengéo de DSTs, a fim de reduzir a
vulnerabilidade & infegédo por HIV.

Ensinar as mulheres a conhecer sua fecundidade e
encorajé-las no sentido de que consigam que seus
parceiros utilizem a camisinha fora do periodo fértil,
Incentivar o acesso ao tratamento das infegées opor-
tunistas nos servigos de atendimento &s mulheres por-
tadoras do virus HIV.

Grupos que trabalham com mulheres e AIDS e 08 gru-
pos que trabalham com as temaéticas da satide das
mulheres devem tratar de encontrar pontos comuns e
fortalecer a solidariedade.

Construir pontes com os
Iham com HIV/AIDS,
Exigir que as mulheres soropositivas possam ter aces-
50 aos Servigos de satde em geral,

Monitorar a distribuicéo de medicamentos contra a AIDS

[’)dfd assequrar que mulheres soropositivas tenham
acesso a eles,

grupos de homens que traba-

«  Trabalhar para assegurar que os testes clinicos sejam
realizados eticamente. e
«  Monitorar os medicamentos disponiveis e seus custos.

h) Saide no trabalho A

No contexto da globalizacéo, deve-se dar especial aten-

¢do aos impactos da flexibilizagdo das relagoes de traba-

Iho sobre a satde das mulheres. A crescente perda dos

beneficios sociais, a precariedade cada vez maior das con-

digdes de trabalho e a dupla jomada, o assédio sexual e

as diferentes formas de controle masculino sobre 0 mundo

do trabalho tém afetado a qualidade de vida e a saude das

mulheres.

« Sensibilizar os sindicatos com vistas a equidade de
género, a salde e aos direitos das mulheres.

+ Dar visibilidade ao impacto das condicoes de trabalho
sobre a satide das mulheres, incluindo os efeitos noci-
vos da dupla jornada.

i) Violéncia de género

A violéncia de género deve ser reconhecida como uma
questao de salde publica com efeitos negativos sobre a
salde fisica e mental e o bem-estar das mulheres.

* E urgente que se fagam pesquisas para identificar e
avaliar os impactos negativos da violéncia de género
na saude das mulheres.

Os profissionais de satde devem ser sensibilizados e
capacitados quanto ao diagndstico da violéncia domés-
tica nos sistemas de satde publica.

Devem ser criados mecanismos legais de garantia de
direitos humanos em nivel nacional e intemacional vi-
sando prevenir e erradicar a violéncia de género.

0 préximo Encontro Internacionat Mulher o Sadde serd
realizado no Canada no ano 2000. As participantes do

8.° Encontro apontaram as seguintes recomendagdes

para o préximo Encontro:

*  Elaborar e divulgar a historia desses Encontros, des-
tacando os debates mais importantes, as estratégias
e também o impacto que tiveram na transformagao
positiva da saude das mulheres e seus direitos re-
produtivos e sexuais

Definir critérios de participagdo que favorecam a pre-

senga de ativistas de base e encorajem o envolvimento
de outros setores e de mulheres jovens
*  Elaborar metodologias participativas que encorajem e

favoregam os processos de participagdo das mulheres.
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aborto ou a um parto prematuro, e freqiientemente ocasio-
nam dificuldades para a mulher sentir prazer no sexo.
[lustrando sua exposi¢ao com dados compilados pelo
ARROW (Asian-Pacific Resource and Research Centre for
Women) a partir de diversos estudos realizados com mulhe-
res de 31 paises da regido do Pacifico asiatico, Rashidah
enfatizou a necessidade de serem realizados muitos mais estu-
dos sobre a violéncia de género, inclusive pesquisas que docu-
mentem a prevaléncia dos varios tipos de violéncia e de suas
conseqjiéncias sobre a satde fisica e mental das mulheres. So-
mente assim sera possivel provocar mudangas nas leis, politi-
cas piiblicas e servigos de satide, para que possam responder

a todas as dimensdes desse grave problema de satde publica.

Estratégias contra a violéncia de género

A fala da brasileira Simone Diniz, do Coletivo Femi-
nista Sexualidade e Satde, concentrou-se no contexto das
politicas piiblicas no Brasil e das estratégias do movimento
de mulheres para lidar com a questao da violéncia de género
como um problema de saide publica.

A expositora tragou um rapido historico sobre o traba-
lho desenvolvido desde o inicio da década de 80 pelo movi-
mento de mulheres, impulsionado pelos assassinatos cometi-
dos por maridos alegando a “defesa da honra”, Assim, por
pressao dos grupos organizados, houve um reconhecimento
do problema por parte do Fstado e as primeiras respostas
institucionais, com o surgimento das delegacias da mulher.

Vieram depois os centros de atenciio a saide da mulher.

imone Diniz relatou o caso da cidade de Sao Paulo onde,

durante a gestdo de uma administracdo mais progressista,
foram implantados programas de atengao a mulheres e crian-
cas em situagao de violéncia, servicos de aborto legal e abri-
gos para mulheres. As ONGs passaram a oferecer SErvigos
de orientacdo juridica e organizaram redes de referéncia.

No caso brasileiro, Simone apontou como sério proble-
ma a descontinuidade de governos e da agdo institucional,
que vem resultando no desmantelamento dos servigos que ja
estavam formados. Hoje ha também a preocupagao com a
violéncia institucional, principalmente na assisténcia
reprodutiva, isto ¢, aborto, pré-natal e parto.

Foram apontadas por Simone algumas estratégias para o
movimento de mulheres: monitorar as politicas de saude;
superar o isolamento, organizando e articulando redes de
referéncia; treinar os profissionais para que possam identifi-
car os casos de violéncia; trabalhar com os homens; docu-
mentar e trocar experiéncias; e nao deixar a definicio do
problema da violéncia para o campo médico, que o reduz a
um problema biologico.

Simone Diniz encerrou sua fala sugerindo a articulagao das
estratégias do movimento para a questdo da violéncia de géne-
ro com a agenda proposta pela brasileira Sonia Corréa na con-

feréncia daquela manha: “justia social, de género e erotica”.

Violéncia de género em situagdes de conflito

Em sua apresentagdo, a norte-americana Dorothy
Thomas focalizou a violéncia sofrida pela mulher em con-
textos de guerra ou de situagdes de conflito, e alertou que,
embora ainda hoje se discuta se violéncia ¢ ou nao uma ques-
tao de satde, para uma mulher espancada, a experiéncia da
violéncia nio ¢ vivida de forma separada da saude.

A expositora lembrou os casos de estupro e violéncia ocor-
ridos em 1994 durante a guerra em Ruanda, quando os hutus
praticamente exterminaram os tutsis. Na época pouco se fa-
lou sobre as mulheres que [oram v itimas de estupros em massa,

praticados por hutus. Além de mostrarem o dominio sobre 0
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, amplamente disseminada ¢ brutal, vi-
controle ou mesmo a destruigio da fungao
mulher.
es a mulher era escravizada e acabava se sentindo
por haver sobrevivido. Nao se sabem ainda as con-
desses abusos sobre as fungdes sexuais, mentais, 0
¢ a saide dessas mulheres, Néo se sabem quantos fo-
o8 casos de gravidez indescjada e aborto clandestino, de
ransmissio de DSTs, além das mortes. Nio se sabe ainda
sequer sobre 0 impacto da destruigao econdmica do pais so-
bre a vida das pessoas.
DomlhyThomas defendeu a necessidade de responder a
essa situagdo. E preciso desenvolver ¢ compamlhar informa-
goes, principalmente sobre as implicagdes econdmicas da vio-
Encia. E necessirio também que se busque a reconstrucio dos
paises afetados, procurando garantir atendimento de saide de
qualidade, acesso a contraceptivos ¢ atengio as necessidades
especificas das mulheres que viveram situagdes de violéncia.

Painéis do 8.° Encontro:
diversidade de discussoes

O descompasso entre os ideais ¢ a realidade vigente nos
sistemas de satde de diferentes paises foi o tema do painel
Modelos de Atengiio a Saiide: Utopias ¢ Realidades. Mesmo concor-
dando quanto 4 existéncia de uma profunda crise em nivel
global, com redugio do gasto publico, privatizagio de servi-
gos e cobertura escassa, as participantes desse painel expres-
saram a certeza de que as mulheres devem buscar estratégias
que permitam pressionar o Estado. Este, a partir da concei-
tuaczo da satde como direito e ndo como mercadoria, deve
cumprir seu papel de provedor de servigos, respondendo as
necessidades das usuarias e usuarios, levando em conta os
[atores diversos € complexos que incidem sobre as condicdes
de satide das pessoas,

%

As expositoras do painel Impacto das Politicas de Ajuste nos
Ststemas Nacionais de Saide foram unanimes em concordar que
essas politicas sao prejudiciais para a saade das pessoas em
geral ¢ especialmente danosas para as mulheres e os pobres,
Trazendo os exemplos da Turquia, Rissia ¢ Argentina, as
pgnﬂliﬂ;ﬁ relataram os efeitos negativos dos programas de
ayuste estrutural sobre a satde das populagbes desses paises,

*
As participantes do painel sobre Suide Mental concorda-
ram que as desigualdades de diferentes tipos e em diferentes
comtexson sao prejudiciais 4 satde mental das pessoas, em

L
special da mulher, Foram feitas também criticas a lgreja
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Catolica por seu impacto negativo sobre a satide mental da
mulher ¢ lembrado o papel central que o feminismo desem.
penhou na descoberta da relagio entre opressio e a ocor-
réncia de doenca mental em mulheres.
¥
“Acesso a servicos de satide de qualidade: Um direito dag
mulheres” ¢ o novo slgan da Campanha do 28 de Maio,
Defendendo a autonomia dos grupos para decidir a respeito
de suas atividades, levando em conta as realidades locais, re-
gionais e nacionais, as participantes do painel sobre A Avalia-
gio da Campanha contra a Mortalidade Materna salientaram a
importancia de articular as abordagens com o enfoque da
qualidade da atengao. Concluiram também que ¢ necessario
integrar continuamente novos elementos a campanha, acom-
panhando as transformagdes socioeconbmicas que vém ocor-
rendo na maioria dos paises e que tém produzido forte im-
pacto sobre as condigdes de vida das pessoas e os avangos 5
conceituais € ganhos politicos que o movimento de satde da
mulher conquistou ao longo da década de 90 € que obrigam
a levantar outras bandeiras de luta a serem incorporadasa
essa campanha.

*

O painel Introdugdo do Conceito de Género nas Politicas Piibli=
cas: O Impacto do Movimento de Mulheres dedicou-se a explorar
as experiéncias relacionadas a introdugdo da teoria de géne-
ro nas acdes de politicas pablicas. Fazendo ressalvas a
implementagdo de politicas que aparentemente incorporam
a questdo de género, mas na realidade negam os direitos das
mulheres, exatamente por se concentrarem especificamente
nelas, foi ressaltada a importancia de avaliar com atengao as
politicas publicas a fim de perceber claramente quem € reaF
mente afetado por elas.

X

Os desafios colocados para as mulheres negras org?
das frente aos fenomenos da globalizagao, das politicas
redugiio do Estado e, particularmente, da feminizagao
etnizagio da pobreza foram os principais temas discuti
no painel O Impacto da Temdtica Saiide, Sexualidade ¢
Reprodutivos na Organizagdio das Mulheres Negras. Embara
nhecam que os movimentos de mulheres ¢ feminista
ram uma influéneia positiva sobre a sexualidade das
Iheres negras, as expositoras desse painel salientaran
nem sempre os interesses das organizagoes de mulhe
gras coincidem com as prioridades definidas por
movimentos. Dessa forma, destacaram a importan
aliangas estratégicas com outros movimentos sociais
sem perder de vista as reivindicagdes que dizem 1
especificamente as mulheres negras, como uma maio
(A0 as doengas genéticas,
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Poder e Prazer para
o Corpo da Mulher

O corpo das mulheres suscita diferen-
tes interpretagdes. Umas definem a sexua-
lidade como elemento basico da identida-
de. Outras concentram-se principalmente
sobre 0 bem-estar fisico. Durante a confe-
réncia Corpo, Direttos Reprodutivos e Sexuais:
Convergéncias e Diwergéncias, foram apresen-
tadas algumas dessas diferentes visdes acer-
ca do corpo da mulher, sobre as relagdes
que as mulheres mantém com seu corpo,
de forma individual ou coletiva, a respeito
de como sdo construidos nossos corpos,
pelos meios de comunicagdo e pelas novas
técnicas de controle da reprodugio,
tecnologias de dominacdo que também
impoem condutas.

A falacia da escolha

Se nas décadas de 60 e 70 o direito de
escolha da mulher era um importante slgan
do movimento feminista, hoje ele acabou
perdendo grande parte de seu significado
politico. Para Beatrice Stemerdingkaren,
da Holanda, no contexto dos programas de
controle populacional, o conceito de esco-
Iha foi cedendo lugar 4 nogéo consumista
de “maior ntimero de opgdes de escolha”.

K sua exposigao, Beatrice deu alguns
exemplos do que chamou “falécia da esco-

lha”. O teste para detectar anomalias fetais,
por exemplo, coloca a gestante diante de
varias escolhas, tais como a de realizar o
teste ou quem sabe um aborto. Se nao fizer
o teste, ela ¢ considerada irresponsavel. Se
tiver um filho com algum problema, sera
responsabilizada. As mulheres sao conside-
radas irresponsaveis quando querem ter o
filho em casa. As escolhas tornam-se obri-
gacdes, como na India, em relagio a
contracep¢do, ou na Holanda, onde a pi-
lula é amplamente disseminada e quem faz
aborto é considerada irresponsavel.

A despolitizagio do conceito de direi-
tos reprodutivos, fendmeno decorrente da
énfase que vem sendo colocada sobre a es-
colha ao invés do poder de decidir, serve
muito bem a ideologia de livre mercado e
a tendéncia atual de privatizagao. Assim, 0
que se vé na verdade ¢ uma diminuigao das
possibilidades de as mulheres fazerem es-
colhas. Cresce a for¢a do fundamentalismo
de mercado no mundo globalizado, onde
novas tecnologias sio desenvolvidas e inva-
riavelmente alardeadas como boas, pois es-
tariam aumentando as opgdes de escolha
das mulheres.

Para romper com a falicia da escolha,
Beatrice Stemerdingkaren defende que os

direitos reprodutivos tém que ser con-
textualizados nos planos politico, economi-
co, social e cultural e nos niveis local, nacio-
nal e internacional. Deve também ser
enfatizado que a luta pelos direitos re-
produtivos ¢ uma luta politica que desafia
a ordem mundial dominante, caracteriza-
da pela economia de livre mercado, pela
militarizagao, controle populacional e cres-
cimento das forcas conservadoras. Deve ser
também uma resposta politica a exclusao e
a exploracdo das pessoas, e especialmente
das mulheres.

O corpo colonizado

Os meios de comunicagdo constroem 0
“dever ser” das adolescentes, afirmou Ana
Arroba, da Costa Rica. Hoje é uma obri-
gacio ter relagdes com os homens € nao
usar camisinha, pois seriam essas as {inicas
formas de manté-los a seu lado.

Atualmente, utilizar o termo “adoles-
cente” encobre diversas realidades diferen-
tes. Por isso, falar da adolescéncia pressu-
poe falar sobre o contexto sociocultural de
cada adolescente e também do contexto
mais geral, onde sdo construidas as diver-
sas sexualidades, a relagio que cada mu-
lher mantém com seu corpo.

13 .............
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Ana Arroba lembrou que é no contex-
to globalizado, nesse ambiente hostil de
modelos tnicos com discursos marcados
pelo corpo e pela sexualidade, como o dis-
curso pornografico, que as jovens desenvol-
vem sua sexualidade. Esses sio fatores
determinantes na construcao da identida-
de feminina. Para Ana Arroba, as jovens

vivem seus corpos de forma “colonizada”,-

em um contexto onde o sistema patriarcal
se apoderou dos corpos das mulheres. E a
verdadeira revolugio somente acontecerd
quando conseguirmos recuperar nossos
COrpos.

Poder e prazer, juntos
Para a norte-americana Rosalind
Petchesky, o movimento internacional
pela satide da mulher tem muito o que co-
memorar em relacio a suas conquistas no
campo dos direitos sexuais e reprodutivos.
As redes de ativistas espalhadas pelo mun-
do todo conseguiram ao longo dos anos
transformar e ampliar o discurso dos direi-
tos ¢ da saude reprodutiva das mulheres,
que passou de um codigo ocidental em fa-
vor do aborto para um conceito muito mais
amplo. Esse conceito poe em evidéncia os
direitos humanos das mulheres quanto a
auto-determinagdo em relacdo a sua ferti-
lidade, maternidade ¢ ao uso de seus cor-
pos; a métodos seguros ¢ servigos de boa
qualidade; a liberdade contra qualquer es-
pécie de coergao e abuso, tanto por parte
de médicos, agéncias de controle popula-
cional, ou praticas tradicionais danosas que
POr vezes $30 IMPOstas Por Nossos proprios

pais e maes.

Rosalind Petchesky ressaltou que a re-
torica feminista constitul apenas uma fer-
ramenta que, por si so, ndo da conta de
mudar as condi¢des de vida das mulheres
ou lhes garantir a auto-determinagao, se-
guranca ou prazer. Para Rosalind, o traba-
lho do movimento de mulheres na area dos
direitos sexuais e reprodutivos tem fracas-
sado em duas questdes criticas, sobre as
quais devem ser concentradas as energias
nas primeiras décadas do proximo milénio.
A primeira ¢ a ligagao com a questao
do desenvolvimento, rearticulando esses
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direitos a partir da perspectiva da posi¢ao
das mulheres na economia global e das di-
mensdes de género do desenvolvimento hu-
mano sustentado. A segunda drea ¢ a liga-
¢do com o prazer, que vai fazer a ponte
entre os direitos negativos e os afirmativos.

Para Rosalind Petchesky, nos mulheres
lutamos ferozmente contra as violagdes de

nossos corpos, na forma da violéncia, abu-
50, coer¢do ou mutilagio; mas somos mui-
to mais timidas quando se trata de lutar pelo
direito de sermos livres em nossa sexuali-
dade, termos prazer com nossos corpos, ter-
mos todas as informagdes e recursos neces-
sarios, além de atendimento de saide com

qualidade.

Rosalind Petchesky apresentou du-
rante sua exposicao na conferéncia Cor-
po, Direitos Reprodutivos e Sexuais: Con-
vergéncias e Divergéncias os principais
resultados da pesquisa coordenada pelo
IRRRAG (Intemational Reproductive Rights
Research Action Group) e realizada com
centenas de mulheres de diferentes ida-
des, grupos étnicos e religiosos, vivendo
em zonas urbanas ou rurais de sete pai-
ses (Brasil, Egito, Malasia, México, Ni-
géria, Filipinas e EUA). Nessa pesquisa,
buscou-se compreender se, quando, onde
e sob quais circunstancias as mulheres
das classes populares manifestavam a
consciéncia de seus direitos em relagao
a questdes ligadas a sexualidade e aos
direitos reprodutivos; e quais sao as es-
tratégias de resisténcia e acomodagao
adotadas.

Principais achados da pesquisa:

A consciéncia e o exercicio dos

direitos

» As mulheres entrevistadas em todos
0s sefe paises aspiram ao controle
sobre sua propna fertilidade, gravidez
€ uso de métodos contraceptivos, em-
bora nem sempre consigam. Porém,
essa consciéncia de fer direifo € com
frequéncia traduzida em acdo sem o
conhecimento dos maridos, muitas
vezes por medo da violéncia domés-
tica ou de confiitos.

* A principal justificativa yfilizada pe-
las mulheres para essa consciéncia
de seu direito & auto-determinagao
€ a maternidade: sdo elas (e nao
seus maridos ou companheiros) que
suportam as maiores cargas, dores
e responsabilidades decorrentes da

Mulheres em todo o mundo
reclamam seus direitos

gravidez, gestagdo e criagao dos fi-
lhos, sendo portanto elas as deten-
toras do direto de tomar decisées
nessa area.

+ A religido desempenha um papel re-
lativamente secundario na determina-
¢do do comportamento da mulher
quanto ao controle da fertilidade, e de
suas razdes éticas; mesmo em socie-
dades caracterizadas por forte religio-
sidade, como o Brasil e o Egito, elas
frequientemente imaginam um Deus
misericordioso que compreende sua
necessidade de fazer um aborto.

* Na maioria dos lugares, a capacidade
de a mulher manifestar a percepgao
de seu direito a auto-determinagao
sobre decisoes sexuais e reprodutivas
era significativamente aumentada se
ela possuia renda propria, trabalhava
fora de casa ou, como em alguns ca-
sos, quando pertencia a grupos co-
munitarios ou sindicatos.

* Em muitos lugares, particularmente
no Brasil, Egito, México e Estados Uni-
dos, as entrevistadas queixaram-se
repetidamente da ma-qualidade, ina-
cessibilidade e alfo custo dos servi-
cos de saiide, e especialmente sobre
o tratamento humilhante e desumano
recebido dos profissionais de salide.

* A maioria das mulheres entrevistadas
manifestou baixo grau de consciéncia
do direito ao prazer sexual, tanto em
refacao a té-lo como a demonstrar né-
cessidade dele. Entretanto mostravam
um alto grau de percepgdo de seus
direitos quando se tratava de nao Ser
submetida a sexo indesejado ou Vio-
léncia por parte dos maridos e com-
panheiros.
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Saude: Negocio de Vida ou Morte?

Nos paises em desenvolvimento, a grande maioria da po-
pulagio depende dos servigos publicos de saude. No Brasil
esse numero chega a 75%. Isso significa que mais de 100
milhoes de brasileiros dependem dos servigos e das politicas
publicas na drea da saude.

Comentando esse panorama, a demografa brasileira Elza
Berqué abriu a conferéncia Politicas Piblicas Nactonais e Inter-
nacionais, onde foram discutidos, entre outros assuntos, a
privatizagdo da saude, o financiamento de politicas de saude
pelas agéncias Internacionais e a questdo de género como
um tema emergente na discussao sobre politicas publicas de
saude.

O abandono gradual do setor de assisténcia & satide por
parte dos governos faz parte da politica neoliberal que vem
pregando a privatizagao desse tipo de servico. Assim como
no Brasil, também nos EUA, Chile e Filipinas observa-se o
mesmo quadro, onde as politicas publicas tém valorizado mais
as empresas privadas de assisténcia médica do que os servi-
cos putblicos de satide, o que confirma essa tendéncia domi-
nante do capitalismo internacionalizado.

Lucros e perdas
Nos EUA, as politicas econdmicas e sociais conservado-
ras andam lado a lado com o ressurgimento do neomal-
thusianismo, do racismo e do darwinismo social. Para a profes-
sora norte-americana Elizabeth (Betsy) Hartmann, a
sobrevivéncia dos ricos ¢ a nova palavra de ordem, legitima-
da pela transformagao dos pobres em bodes expiatorios: as
maes solteiras que recebem assisténcia previdenciaria sao
consideradas culpadas pelos déficits orgamentarios; as ado-
lescentes sdo responsabilizadas pela chamada “epidemia de
nascimentos ilegitimos”; os imigrantes sio culpados pelo de-
semprego; os jovens pertencentes as “minorias étnicas” le-
vam a culpa pelo aumento da criminalidade; e os pobres do
“terceiro mundo” sio responsabilizados pela degradacio
ambiental, disseminagio da AIDS e instabilidade politica.
No Cairo ¢ em Beijing, o governo norte-americano rotu-
lou-se como defensor dos direitos das mulheres e dos direitos
humanos em geral, Mas em casa os fatos dizem outra coisa.
As reformas nas politicas populacionais pelas quais os gru-
pos de mulheres brigaram no Cairo nio foram implementadas
nos EUA. Ao invés disso, o que se tem ¢ uma politica de con-
trole populacional centrada na exclusio social e que inclui;
mudancas na politica previdenciaria que durante 60 anos
garantiv auxilio a familias pobres; prisio de um nimero cres-
cente de jovens das “minorias étnicas” em nome do combate
45 drogay ¢ a0 crime; medidas repressivas anti-imigrantes;
Promogio de contraceptivos de agiio prolongada, como o

As Loucas de Pedra Lilds cnticam em tom de sdtira a (des)atencdo a saiide da mulher

Norplant e Depo Provera, em areas pobres e comunidades
étnicas, ao lado do acesso restrito ao aborto; um sistema de
assisténcia a saude dominado por empresas privadas que
aumentam seus lucros mediante a “administracao” (leia-se
“restri¢ao”) da qualidade e extensdo da assisténcia.

Esses s3o alguns dos desafios enfrentados dentro dos EUA,
que também apresentam implicagdes internacionais, ja que
esse modelo privado de assisténcia a saide esta sendo exporta-
do para vérios paises, especialmente para a América Latina.

Betsy Hartmann finalizou sua exposigio declarando que,
em um momento em que a saide das corporacdes recebe
mais atengdo do que a satide dos seres humanos, precisamos
reacender a visao radical de solidariedade a partir da qual
nasceu 0 movimento de satiide da mulher.

A globalizagao € um ataque as mulheres asiaticas

Uma questdo freqiientemente levantada durante o En-
contro foi o descompasso existente entre as declaragdes das
conferéncias do Cairo e Beijing e as estratégias dos governos
visando a redugao do papel do Estado na defesa dos direitos
da populagio. Para a médica filipina Sylvia Estrada-Clau-
dio, a situa¢io da saude das mulheres na Asia mostra clara-
mente como as politicas publicas dos governos integrados ao
processo de globalizagdo contrariam as decisdes incluidas nos
documentos dessas conferéncias.

[ Sylvia prosseguiu declarando que a globalizagao e a
repressio resultante constituem um ataque direto aos povos
da Asia ¢, particularmente, a satde e aos direitos das mulhe-
res asiaticas. A globalizagdo da cultura ocidental reforgou
ainda mais a ideologia patriarcal que vé a mulher como ob-

jeto e mercadoria. A internacionalizagio do capitalismo trans-

formou as mulheres filipinas em mao-de-obra barata, que
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trabalha confinada em fabricas ou em suas casas e sujcita a
doengas de origem profissional. Para ela, o lar, a casa trans-
formada em oficina de trabalho, e as empresas sdo espagos
de discriminagao das mulheres asidticas.

Sylvia Estrada colocou entdo para a audiéncia a seggint‘e
pergunta: ‘Ja ndo ¢ tempo de invadir e desmantelar as insti-
tuicdes onde os paradigmas desenvolvimentistas sdo
construidos e exigir nossa real participagao em reunides onde
sdo definidas as politicas economicas?”.

Democracia no pais, na casa e na cama

A médica psiquiatra e deputada chilena Fanny Polla-
rolo ressaltou a importancia da luta do movimento feminis-
ta para a construgao de uma politica de género para a satide.

Desde a ditadura, as mulheres chilenas brigam pela “de-
mocracia no pais e em casa”, o que significa reconhecer na
mulher um individuo com poder de ser protagonista de sua
propria vida, lembra Fanny. Em relaco a satde, significa ter
uma politica que considere a mulher nao como um ente ape-
nas biomédico, mas como um ser cuja construgao conceitual
¢ social, estando sujeita portanto a discriminagdes € outros
tipos de violéncia.

As dificuldades para as mulheres estdo no préprio mode-
lo econdmico neoliberal, globalizado e privatizador, que re-
sulta na concentragdo do poder econdmico e, conseqiiente-
mente, também do poder politico.

Além da deterioragio dos servigos de satide no Chile, a
agao ideologica dos meios de comunicacdo de massa e a in-
fluéncia do fundamentalismo religioso dificultam ainda mais
as politicas de satide. Os trabalhos voltados para a educagio
sexual, a prevengdo a gravidez e a assisténcia em caso de
aborto que vém sendo realizados pelo movimento de mulhe-
res e pelos profissionais de satide encontram forte resisténcia
por parte da Igreja Catolica e dos conservadores no gover-
no. E os meios de comunicagdo, que acabam por refletir o
poder constituido, além de nao estimular um debate mais
aberto, servem para refor¢ar uma ideologia que ainda
criminaliza a sexualidade.

Diante dessa situagio, o movimento de mulheres desem-
penha um importante papel na luta pela democracia e nas
reivindicagdes de género, pois os partidos de esquerda s re-
conhecem as diferencas de classe, ndo as de género. Assim,
para Fanny Pollarolo, embora lento e dificil, s6 hd um cami-
nho: alianca e solidariedade entre as mulheres.

28 de Maio:

Acesso a Servigos de Saude de Qualidade:

Um Direito das Mulheres

Depois de nove anos de atividades em torno do Dia Internacio-
nal de Luta pela Saude da Mulher — data em que organizagoes
de todo o mundo realizam uma campanha contra a morbi-mortali-
dade materna —, no dia 28 de maio foi feito um novo chamado a
acdo: “Acesso a servicos de saude de qualidade: Um direito das
mulheres”.

A Rede de Saude das Mulheres Latino-Americanas e do Caribe
e a Rede Mundial de Mulheres pelos Direitos Reprodutivos, que co-
ordenam internacionalmente as atividades da campanha, conclui-
ram que € necessario integrar novos elementos, que acompanhem
as transformagtes socioeconomicas pelas quais a maioria dos pai-
ses vém passando e que tém produzido forte impacto sobre as con-
digdes de vida das populagdes. Além disso, os avangos conceituais
e 0s ganhos politicos que o movimento de salde conquistou ao
longo da década de 90 faz com que seja preciso levantar outras
bandeiras de luta a serem incorporadas a esse Dia Internacional.

A representante da Rede Mundial, Martha de la Fuente,
enfatizou a importancia dos processos de avaliagao realizados pela
Rede regionalmente, na Africa, india, Equador e Filipinas, e que cul-
minaram com um encontro final na Cidade do Cabo, na Africa. Nes-
se encontro definiu-se que era necessario que o movimento de mu-

Iheres elaborasse estratégias para combater o modelo econdmico
neoliberal e a aplicagao de programas de ajuste estrutural que es-
130 causando a deterioragao das condiges de vida e satde da po-
pulagéo em geral e das mulheres em particular.

E Martha salientou ainda que o chamado & agéo se vincula

diretamente aos temas discutidos naquele 8.° Encontro, que denun-
ciam os modelos econdmicos que empobreceram a populagdo da
maioria dos paises. Mas embora reconhecendo que o tema da mor-
talidade materna continua dramaticamente vigente e constitui um
sinal palpavel da negligéncia dos governos em dedicar atengdo a
saude das mulheres, Martha assinalou que os grupos sempre le-
rao autonomia de decisdo acerca dos temas para 0s quais vao
canalizar sua agao.

Amparo Claro, coordenadora da Rede de Saude das Mulheres
Latino-Americanas e do Caribe, falou sobre a reunido de avaliagao
de Cuenca, quando os grupos da América Latina e Caribe decidiram
fazer no dia 28 de maio a defesa do “Exercicio dos Direitos Sexuais
e Reprodutivos®, com um chamado especifico 4 agdo pelo "Acesso a
servigos de saude de qualidade: Um direito das mulheres”, durante
1997 e 1998.

Amparo concordou com Martha quanto & autonomia que devem
ter os grupos sobre suas atividades, ja que sdo tao diversas as rea-
lidades nacionais. Porém, as participantes do painel ressaltaram a
necessidade de que o enfoque esteja sempre vinculado & qualidade
da atencao, ja que as mulheres devem contar com servigos suficien-
tes e 6timos.

E repetindo uma idéia langada na reunido de avaliagdo de
Cuenca, o painel terminou com o consenso de que se deve pressio-
nar internacionalmente o Banco Mundial, para que se gaste em sat-
de conforme as necessidades dos paises, sendo assim coerente
com 0s compromissos assumidos nas conferéncias internacionais.
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Desafios e Perspectivas
de uma Nova Agenda

Anorte-americana Bella Abzug abriu a conferéncia Movimento de Saide da Mulher: Formas de Organizagio
¢ Pospectivas para o Futuro tecendo algumas consideragdies sobre estratégias que visam ao fortalecimento
do movimento ¢ a promogio da satde ¢ do empoderamento das mulheres,

Dentre elas mereceu especial destaque o desenvolvimen-
to de aliancas nos niveis local e nacional — utilizando-se as
metodologias das mulheres — para o estabelecimento de uma
articulagao que faca frente a0 modelo de desenvolvimento e
as relacoes de poder estabelecidas.

Ao encerrar sua exposicao, Bella Abzug convocou as
mulheres a fazerem mais sobre o cancer de mama, um grave
problema sobre o qual o movimento de mulheres deve fazer
0 que foi feito com a AIDS nos anos 80.

Impasses e perspectivas

As conquistas, dificuldades, riscos e perspectivas do mo-
vimento pela satiide da mulher foram objeto da exposicao de
Lilian Abracinskas, do Uruguai, que declarou que, den-
tre as coisas que o feminismo lhe trouxe, as maiores contri-
buicdes foram: “uma forma de vida, auto-conhecimento e a
profunda convicgao de que por este caminho muitas coisas
podem ser mudadas”.

Diante dos diversos desafios com os quais se defronta hoje
0 movimento, um dos eixos centrais para o fortalecimento e
desenvolvimento de perspectivas deve ser alcangar conheci-
mento e dar-lhe dimensdo e perspectiva politica.

Lilian manifestou sua preocupagio em relagio aos servi-
¢os alternativos que foram montados na América Latina, com
0 objetivo de criar um modelo proprio de atengdo a saide, e
que hoje sofrem com 0 aumento da demanda, decorrente de
uma conjuntura politica neoliberal, de ajuste estrutural, que
traz como resultado o empobrecimento da maioria da popu-
lagzo, o corte dos gastos sociais e a privatizacao de servigos.
S¢ por um lado pode-se considerar esses servigos alternati-
vos como um éxito, por outro, h4 o risco de os centros se
converterem em assistencialistas, angustiados por responder
as demandas e necessidades urgentes das mulheres, e de algu-
Ma maneira em substitutos da responsabilidade do Estado,
perdendo sua capacidade de agio politica.

L relacio 4 agenda do movimento, Lilian lembra que
# plataformas de agio das conferéncias internacionais cons-
Hiem apenas uma ferramenta entre muitas outras possiveis
“que essas plataformas compéem a agcndu dos governos

que as assinaram ¢ nao do movimento de mulheres. A ques-
tao é: as ONGs de mulheres devem ser executoras desses pro-
gramas? Ou controladoras de seu cumprimento?

Lilian lembrou que muitos temas, como o lesbianismo e
a discussio da estrutura familiar, ndo sdo incluidos. As orga-
nizagoes de mulheres sdo entdo as unicas que podem levan-
tar essas bandeiras, Mas ela ressaltou que ndo existem res-
postas tnicas e que ndo se deve correr o risco de cair no fun-
damentalismo feminista.
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Mais recursos e menos fundamentalismo

A epidemia do HIV/AIDS na Africa foi o tema de
Adetoun Ilumoka, da Nigéria, que destacou que, no caso
afiricano, a epidemia ¢ ainda mais agravada pela pobreza ¢
mé qualidade dos servigos de satde, além da falta de acesso
das mulheres & educagdo formal.

Manifestando sua inquietude diante do crescimento do
fundamentalismo religioso, tanto islamico como cristdo,
Adetoun alertou para a necessidade de se estabelecer uma
alianca Norte-Sul que garanta mais recursos, principalmen-
te para o desenvolvimento da medicina e de tratamento tra-
dicionais, ¢ para a desmilitarizagio da regido e a solugdo dos
conflitos na Africa e no mundo, onde as mulheres devem ser
ativas participantes do processo.

Por uma outra globalizagéo

Ana Maria Nemenzo, das Filipinas, fez um retrospecto
dos encontros anteriores, refletindo sobre os avangos, desafi-
0s ¢ estratégias para 0 movimento de saude da mulher.

Ana Maria referiu-se a reunido de Costa Rica, quando
pela primeira vez o encontro foi realizado fora da Europa.
Lembrou Manila, que foi o primeiro encontro na Asia e tam-
hém a primeira vez em que se discutiu sobre 0 leshianismo e
a ideologia de controle populacional. No dltimo encontro,
em Uganda, o movimento defrontou-se com uma nova reali-
dade, discutindo o impacto das politicas de ajuste estrutural
sobre a vida das mulheres, quando foram destacados princi-
palmente os aspectos relacionados a pobreza, qualidade dos
servicos e HIV/AIDS na Africa.

Ao tratar dos desafios com os quais 0 movimento se de-
frontava nesse 8.° Encontro, Ana Maria fez referéncia a fala
de Gita Sen, da India, durante a primeira conferéncia, que
tratou da globalizagao do conservadorismo: “Nossas vidas
estiio sendo controladas pelo fundamentalismo de mercado”,
¢ preciso entdo ligar a luta das mulheres a outras lutas sociais
e politicas.

Para Ana Maria Nemenzo, o movimento de mulheres
pode definir a globalizago em outros termos. Nesse 8.” En-
contro e em outros, a énfase tem sido colocada sobre o esta-
belecimento de relabes de cooperagio e de solidariedade
entre as pessoas, e isso pode ser feito de forma global. E Ana
Maria encerrou sua apresentagio declarando que s6 as alian-
cas podem criar um consenso global: “Enfim, temos que ou-
vir o que as outras tém a dizer”,

Justica social, de género e erética

Retomando algumas das questoes que foram (ratadas
durante 0 8. Encontro nas conferéncias anteriores, Sonia
Corréa, do Brasil, falou sobre as perspectivas e desafios com
08 (uais e defronta hoje o movimento de mulheres pela sad-
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de diante de forgas poderosas que definem as possibi]if;lades
¢ impdem limites a vida das mulheres, como a expansao do
fundamentalismo religioso ¢ a fé dominante e inquestionavel
nos méritos do mercado.

Otimista diante da trajetoria que vem sendo percorrida
pelo movimento internacional pel.a satide e direitos sexuais €
reprodutivos, Sonia Corréa admite nao se tratzilr c!e tarefa
simples “dar materialidade institucional € substan.aa cultu-
ral a uma agenda que combina justica social, justica de gé-
nero e justiga erotica”. ’

Dentre os desafios que se impdem ao movimento estao:
refletir sobre a moldura temporal ¢ 0 sentido emancipatorio
de sua agenda e instaurar processos de transformagdo em
trés esferas articuladas: mudar as sociedades e as culturas,
transformar o Estado e desafiar o mercado. O movimento
deve operar em varias frentes de disputa, desconstruindo e
reconstruindo jogos de forga e formas de poder. Para Sonia
Corréa, isso implica reconhecer que todas essas frentes sdo
validas e cada uma delas requer instrumentos diferenciados
de anélise e de intervengao.

Ainda sobre a agenda feminista, Sonia observou que ao
longo do 8.° Encontro sentiu de perto a enorme angustia
que emerge do abismo entre as palavras do Cairo e de Beyjing
¢ a vida das mulheres, e enfatizou que ¢ necessario reconhe-
cer que estamos envolvidas com um projeto de transforma-
¢o de longo prazo.
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Espago Aberto

0 8.° Encontro Internacional Mulher e Satde
contou com um espaco exclusivo para apresentagao
de trabalhos, comunicagdes pessoais, oficinas e
reunioes de Redes. Entre os dias 17 e 19 de marco,
foram registradas 65 comunicagdes individuais,

55 oficinas e 8 reunides de Redes, contando com a
participagdo de representantes dos seguintes pases:
Alemanha, Argentina, Australia, Benin, Bolivia,
Brasil, Canadé, Chile, Colombia, Equador, Espanha,
EUA, Filipinas, Holanda, Honduras, India, Italia,
México, Nicaragua, Nigéria, Peru, Porto Rico,
Quénia, Republica Dominicana, Sri Lanka,
Suriname, Tailandia, Turquia, Uganda, Uruguai,
Venezuela, Zaire e Zambia.

Comissao Organizadora do 8.° EIMS

Rede Nacional Feminista de Saiide e Direitos Reprodutivos
Maria José de Oliveira Araijo
Jacira Melo

Coletivo Feminista Sexualidade ¢ Saide
Simone Grilo Diniz

Casa da Mulher Lilith
Maria da Trindade Mamprim

Casa da Mulher do Grajaii
Valdeci Ferreira

Centro Informagdo Mulher-CIM
Suzana Maranhio

Geledés-Instituto da Mulher Negra
fidna Roland

Unido Brasileira de Mulheres-UBM
Olivia Rangel Joffily

Sempreviva Oyganizagio Feminista-SOF
Cissia Maria Carlotto

Nicleo de Estudos ¢ Prevengiio da AIDS/USP
Wilza Villela

Nitcleo de Fstudos ¢ Pesquisa sobre a Saide da Mulher/ Unifesp
leonora Menicuec de Oliveira

* [ Campanhas

* Campanha pela

. Prevengio do Cancer de

© Mama e Utero

- Sédo Paulo 1994 a 1998

" SOF — Sempreviva Organizagao
- Feminista

- Nas ruas da cidade de Sio Paulo
- um outdoor marca o crescimento
- da Campanha pela Prevengao do
. Cancer de Mama e Utero, que

* vem sendo realizada pelo SOF ha .

. quatro anos. Primeiro foi um

" trabalho desenvolvido em

- parceria com 0 Movimento de

" Satde da Zona Leste, uma das

- regides mais populosas da cidade.
- No periodo de 1994 ¢ 1995, 28

- mil mulheres foram atingidas

- diretamente. Em 1996, a

* Campanha cresce e passa a ser

. definida e desenvolvida por um

* forum integrado por 17

. organizagdes — grupos de

" mulheres, sindicatos, profissionais
- de saide e a A¢do da Cidadania
" —, sob coordenago do SOE

- Em 1997, com o objetivo de

- ampliar ¢ massificar a

* Campanha, as pegas de

. comunicago utilizadas adquirem
* mais ousadia ¢ alcangam maior

"+ espalhados pelas ruas da cidade,
+ aps uma negociagio positiva

* com a Central de Outdoor. A

- Campanha ainda conta com

" hutton, camiseta, cartaz, folder ¢
- adesivo para carro, Tudo foi

* preparado para ganhar as ruasno
- dia 28 de maio, Dia Internacional -
. de Agao pela Satde da Mulher.

- A Campanha tem como

. proposito atingir mulheres de

" todas as idades, num esforgo

. especial para desmistificar a idéia .
* de que somente a mulher adultae -
. casada deve fazer a prevenciodo .
" cancer.

- Maiores informagdes:

. SOF

- tel./fax: (011)870-3876

. e-mail: sof@ax.ibase.org br

' Publicagbes

. Trabalhando com

" Parteiras Tradicionais

+ Grupo Curumim, Recife, 1997,
. 46p.

. Trata-se de uma cartilha dirigida
* apessoas que trabalham com

: parteiras. Essa publicagdo traza

* sistematizagdo do trabalho

- desenvolvido durante sete anos

* pelo Curumim com parteiras

- tradicionais no nordeste do pais,

" visibilidade: diversos outdoors sio . incluindo um enfoque .
* metodoldgico sobre o trabalhode |
. grupo. :
* Maiores informagdes:

- Clurumim
© el (081)427-2023
* e-mail: curumim@ax.ibase.org br
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. Prazer sem Medo
* Informagdes para Mulheres que
. Transam com Mulheres

" Rede de Informagao
- Um Outro Olhar

- Essa cartilha tem o objetivo de
. Iniciar um processo de

* informagao da populagao léshica
. e bissexual sobre a importancia
* dos cuidados com a satude em

. geral e com a ginecologia em
 particular, bem como da

- prevengdo as DSTs e a AIDS.

" Maiores informagdes:

- Rede de Informagio

- Um Outro Olhar

- tel./fax: (011) 284-5610

. e-mail: outroolhar@ax ibase.org br

- Trabalho, Saiide e Género
. na Era da Globalizagio

* Eleonora M. de Oliveira

. Lucila Scavone (orgs.)

" 1977,178 p.

* Esse livro traz uma coletanea de
+ textos sobre trabalho, satide e
. género que foram apresentados
* 10 GT Género, Satde ¢
. Trabalho no I Encontro Latino-
* Americano de Sociologia do
. Trabalho, realizado em
" dezembro de 1996 no Brasil,
. Maiores informagbes;
" Nicleo de l,sludos( Pesquisa em
- Satde da Mulher ¢ Re lacoes de
" Género
- Universidade Federal de Sao Paulo

i|:|'“)l| 576-443()

jornal da redesatide - nimero 13 - julho de 1997
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. 0 que as Mulheres de

- Pernambuco querem

. como Politicas Piiblicas
- Municipais de 1997

. a0 ano 2000

* Forum de Mulheres de

. Pernambuco

Tendo em vista as novas

~ administragdes municipais e a

- mova composicao das cimaras de
. vereadores para o periodo de

- Janeiro de 1997 a dezembro do

. ano 2000, e tomando por base o
* texto da Plataforma de Agao de

. Beijing, o Forum apresenta suas

* contribuigdes para a defini¢io de
. politicas piblicas MUunicipais.

* Maiores informagdes:

- Forum de Mulheres de

" Pernambuco

- tel./fax: (081) 231-4561

. e-mail: gestos@elogica.com.br

. Anime-se e Informe-se:
: Anemia Falciforme

Cebrap/Fala Preta, 1997, 19 p.

- A cartilha traz informagoes sobre

aanemia falciforme, doenga

+ hereditaria ainda pouco

. conhecida no pais e que atinge

* com maior freqiiéncia a

. populagao negra, Além de

: informar sobre a causa, sintomas
- ecomplicagtes relacionadas i

- doenga, a publicacio traz

infancia, adolescéncia e idade
adulta, e para os sexos feminino e
masculino.

Maiores informacoes:
Ciebrap

tel.: (011)574-0399

fax: (011)574-5926

[ala Preta

tel./fax: (011) 606-1499

Homens

que fazem sexs com

Mulheres

ot < Yorwantts mmd 52 7V
Peogonss o puea g o wAThD

- Homens que fazem sexo

. com Mulheres

* De Wilza Villela

. .NEPAIDS — Niiclec de Estudos
* e Prevencao da AIDS/USP,

1997, 52 p.

- Do mesmo modo que se pensam
. estratégias que facilitem a

* prevengao da transmissao sexual
. do HIV entre os diferentes

* grupos populacionais, ¢

. importante pensa-las também

* paraa populagdo masculina.

Essa publicacio destina-se aos

- que trabalham com a prevengao
- ao HIV/AIDS, oferecendo

- reflexdes e propondo exercicios

- com 0 objetivo de facilitar sua

utilizacao em oficinas.

- Maiores informagdes:
. NEPAIDS
* tel.: (011)818-4361

fax: (011) 818-4460

* e-mail; nepaids@usp.org br

. Mulheres e HIV/AIDS

De Marge Berer ¢ Sunanda Ray
Liditora Brasiliense, 1997, 512 p.

Eiscrito por duas mulheres

* feministas que atuam em nivel

internacional pelos direitos
reprodutivos; esse livo foi

Anita Natividade. No prefacio a

- essa edigdo brasileira, ¢ ressaltada -
- a propriedade com que esse livro
" enfoca a articulagdo entre

- subordinacao de género,

. discriminacdes étnicas e sociais e

- omissao politica na composi¢ao

. do perfil de vulnerabilidade

* feminina ao HIV.

. Maiores informacdes:

- CIM— Centro Informagdo Mulher
- (responsavel pela distribui¢do do

* livro)

- tel./fax.: (011) 256-0003

. e-mail: cimulher(@ax.ibase.orgbr

: Férum n.° 1, maio 1997
- Esse informativo do projeto

“Saude da Mulher, Direitos

- Reprodutivos e Protegdo ao
" Consumidor” traz matérias sobre |

- andlises realizadas com testes de

- gravidez e preservativos, € sobre

- remédios condenados nos Estados -
. Unidos ¢ que estdo sendo
* vendidos no Brasil como
. supressores da lactagdo.

* Maiores informagoes:

- tel.: (061) 340-6229

 fax: (061) 349-9584

fax: (011) 5495556 - consideragdes especificas para a traduzdo por Miriam Bottassie . e-mail: idec@nutecnet.com.br
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