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A REPRODUGAO E O TRABALHO DA MULHER DE FAVELA

Léa M. da Silva*
1 - INTRODUCAO

O estudo do processo reprodutivo de qualquer grupo
é tarefa complexa, na medida em gue esta condicionado as fun
coes das familias dentro da sociedade, as inter-relagoes en-
tre seus membros e a posigao e funcdo de cada umdentro da fa
milia, especialmente a mulher e a Ccrianga. A alocacao egpeci
fica do tempo, a nivel individual dos diversos membros da fa
milia, tanto em atividades remuneradas quanto em atividades

domésticas e no lazer também deve ser considerada.

O presente trabalho, baseado nos dados gerados pe-
la pesquisa sobre o comportamento reprodutivo de mulheres em
algumas favelas de Belo Horizonte, tem por objetivo destacar
alguns aspectos concernentes a familia e a reprodugao do gru
po de mulheres pesquisadas.

Por ser um grupo bastante peculiar em termos de suas
experiéncias de vida, estratégias diversas de manutencao da
familia, insercdo e interagao com outros grupos sociais, tor
na-se bastante dificil selecionar quais os aspectos mais in-
teressantes a relatar. Entretanto, exatamente devido 3 toda
a complexidade inerente ao grupo de familias faveladas, mui-
tas questoes ainda permanecem sem respostas satisfatdorias dos
pontos de vista tanto tedrico quanto metodoldgico. Sao exata
mente essas questOes que merecem uma rediscussao e um maior
aprofundamento em trabalhos futuros que investiguem temas se
melhantes em familias de baixa renda.

g Este trabalho & parte do relatdrio de pesquisa elaborado

pela autora e Maria do Carmo Fonseca. A pesquisa foi fi-
nanciada pelo IDRC (International Development Research
Center no Canada).



A analise aqui apresentada baseia-se nos resultados
do estudo realizado em cinco favelas de Belo Horizonte, onde
predomina a pobreza total, chegando a miséria em algumas par
tes. Alguns indicadores, listados abaixo, podem dar uma idéia

do nivel de pobreza:

- A infra-estrutura & precaria, a maioria dos bar-
racoes sao de madeira ou de construcao tosca, com telhados co

bertos por tabuas, plasticos ou telhas gquebradas.

- Os esgotos correm por entre os becos e a maioria
das casas (78%) servem-se de torneiras ou chafarizes comuns
a varias delas. Somente 13,1% das casas tém Aagua propria e
6,9% tém cisterna ou buscam agua numa mina proxima aos barra
coes. Somente 4% das casas tém esgoto, o restante utiliza o
sistema de fossa, enquanto 45% servem-se de privadas comuns
a varias casas. Os barracoes sao construidos "clandestinamen
te" e ninguém tem posse definitiva do terreno, embora a gran
de maioria diga que a casa seja "propria" (79,6%). Alguns pa
gam aluguel (11,4%) e 9% moram de favor, em barracoes de ami
gos ou parentes. As casas sao, em geral, bastante peguenas,
comumente com dois comodos, onde moram, entre adultose crian

cas, seis pessoas em média.

A pesquisa foli realizada em duas fases. A primeira
consistiu de aplicacgao de questionarios para uma amostra de
245 mulheres, enquanto a segunda, baseada em entrevistas em
profundidade, cobriu 10% dessa amostra. A primeira parte foi
levantada por moradoras das proprias favelas. Na seguinte, es
tas entrevistadoras acompanharam a equipe de pesquisa do
CEDEPLAR. Tal estratégia deu resultados bastante positivos,
possibilitando a coleta de informacoes sobre assuntos de al-

ta sensibilidade.

Na segunda fase da pesquisa que se constituiu dasen
trevistas em profundidade, tivemos oportunidade de estabele-
cer contatos estreitos com as familias da area. Entretanto,
se, por um lado, o convivio com a comunidade d qual pertencem

nossas entrevistadas forneceu-nos uma grande massa de infor-



magoes, provenientes de situacoes informais, por outro, le-
vou-nos a compartilhar, também, de seus problemas, envolven-
do-nos em algumas atividades comunitarias as quais fomos cha

madas a participar.l

Em termos da situagao geral das mulheres, ja na pri
meira fase da pesquisa, constatamos alguns pontos interessan
tes. A grande maioria das mulheres nao recebeu ominimo de "in
vestimento" na sua formagao e apresentavam poucas habilidades
extradomésticas que pudessem trazer melhoria de suas condi-
goes e aumento do bem-estar de suas familias ou da renda fa-
miliar, mesmo em se tratanto de renda nao monetaria ("full
income"). Tal fato pode ser explicado pela total falta de con
digoes e a miséria em que foram criadas. Por outro lado, & im
pressionante a capacidade da mulher da favela de desenvolver
estratégias de sobrevivéncia dentro de suas condigodes concre
tas de vida, o que representa relevante contribuicao para a
manutengao e preservagac da unidade doméstica. Devido as res
trigoes econdomicas em que vivem e também ao fato da mulher,
em muitos casos, nao poder contar com o homem (marido ou con
cubino) para o suprimento total dos itens necessarios & sub-
sisténcia da familia, ou na responsabilidade na criacdo dos
filhos, as mulheres de favela desempenham tarefas fundamen-

tais para a sobrevivéncia da familia.

A administragéo dos parcos recursos, a provisao da

casa (destacando-se, al, a procura e aquisigao de géneros ali

1 . ; ,
- Neste sentido, passamos a desenvolver, junto a comunida-

de, atividades paralelas a pesquisa académica. A princi-
pal delas consistiu na formagao de um centro comunitario,
na favela do Morro do Papagaio, com objetivo de realizar
palestras e cursos para as mulheres da favela. O objeti-
vo central desse centro era a criagaode algum tipo de in
fra-estrutura que permitisse as mulheres exercer alguma
atividade remunerada, mas para isto foi necessario, ini-
cialmente, fornecer algum tipo de treinamento, através de
cursos especificos, voltados para atividades extradomés-
ticas.



4

menticios e outros bens a precos médicos),c)cuida@odascriag
cas, o contato com agéncias publicas de carater assistancia-
lista que possam prestar alguma ajuda, sdo tarefas que deman

dam tempo e muito esforgo por parte dessas mulheres.

As tarefas de reprodugao didria da forgca de traba-
lho absorvem todo o tempo da mulher, pouco restando para seu
lazer, sendo falso, em grande parte, o jargao de gque "pobre
tem muito tempo ocioso". Entretanto, naose percebe que essas
mulheres tenham muita consciéncia da importancia de seu papel
tanto na familia gquanto na comunidade. Isto porque as ativi-
dades de carater doméstico estdo subtraidas do mercado, rea-
lizando-se num universo em que as relagoes entre as pessoas
se conduzem por critérios distintos daqueles da economia de
mercado, e a unidade doméstica tem como pressuposto a divisio
do trabalho em que cabe a mulher tarefas determinadas. No en
tanto, estas mesmas tarefas sao de grande importancia (social
e econdmica) influenciando tanto a produgcao social quanto as
condigcoes de vida da familia. A mulher contribui para a pro-
dugao social na medida em que a ela estiao designadas tarefas
necessarias a reprodugao da forga de trabalho didria e gera-

cional.

A seqgliéncia deste trabalho & a seguinte: na primei
ra segao, discute-se alguns fatores que podem provocar a de-
sestabilizacao dos altos niveis de fecundidade em sociedades
em desenvolvimento. Considerando a complexidade do problema,
abordamos o papel da mulher no seu trabalho e na familiae tam
bém o fendmeno imigratdrio dada a sua importancia (da imigra
Gao) no crescimento da populagdo e na formacio de favelas em
Belo Horizonte. Posteriormente, segue-se a parte empirica do
trabalho, quando introduzimos o leitor no ceniario estudado,
descrevendo a fecundidade e o seu controle dentro do grupo pes
quisado bem como a organizagao dos individuos dentro das fa-

milias e unidades domésticas e o trabalho da mulher.
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2 - A QUEDA DA FECUNDIDADE EM AREAS EM DESENVOLVIMENTO

Embora a queda da fecundidade seja diretamente asso
cidada ao processo de crescimento econdmico, segundo preconi
za a Teoria da Transigao Demografica, essa relagao & eviden-
temente bem mais complexa. Isto porque o impacto das grandes
mudancgas socio-econdmicas sobre a fecundidade, vai depender
em parte de como os individuos vao absorver, interpretare vi
sualizar ligagoes intrinsecas entre o novo contextoc e as van
tagens e desvantagens de um certo tamanho de familia. A fecun
didade contrariamente a mortalidade, esta intimamente relacio
nada as normas sociais que influenciam o tamanho da familia;
as normas culturais que determinam a aceitagao ou nao de di-
ferentes tipos de métodos contraceptivos e as normas mais ge
rais ligadas a toda a estrutura socio-econdmica que estabele
cem ligagoes entre fecundidade e outros objetivos especifi-
cos dos individuos relacionados as aspiragoes do seu grupo,

de sua classe social e do estamento de classe.

Além disso, ainda nao se definiu concretamente den
tro da modernizacao como surgem as idéias e atitudes que en-
corajam casais a restringir sua fecundidade. Primeiramente,
supoe-se que as mudangas econdmicas geram uma substituigao pro
gressiva da forma familiar de produgac para outros modos de
producao de mercado onde a remuneracao do trabalho passa a ser
individual, predominando o consumo direto de bens produzidos
no mercado, e a medida em que a populacao passa a participar
da economia de mercado e usufruir das vantagens da industria
lizagao e da urbanizacgao surgem modificagoes nos padroes de
consumo e nas aspira¢oes das familias (Rich, 1973). Com a alo
cagao do tempo dos pais (principalmente das maes) nas diver-
sas atividades criadas pelo desenvolvimento, surgem incompa-
tibilidades com a criagao dos filhos; tornando o custo de cria
cao desses relativamente alto (Gary Becker, 1965). Além dis-
so, a capacidade dos filhos de contribuir para renda familiar
desde a infancia e também de garantir o sustento dos pais na
velhice, tende a diminuir com o desenvolvimento da sociedade
(Leinbenstein, 1975).



Além disso, o pressuposto de que a queda da fecun-
didade esteja subordinada 3 melhoria do nivel de vida da so-
ciedade nao se verifica universalmente "the history of nine-
teenth-century Europe is replete with examples of localities
and even entire nations where fertility fell before living
standards rose, and where they remained high 1long after a
steady in human confort began" (Eberstad, N. p.14).

A modernizagao, por sua vez, tem sido identificada
com industrializagao e urbanizacdo e mesmo com O progresso;
mas, embora a modernizagao possa gerar melhorias na vida dos
individuos, € possivel que piore a vida de muitos outros

(Richard B., p.66).

Nas areas de urbanizagao rapida e recente a preca-
riedade nas condigoes de vida tende a agravar-se primeiramen
te devido a ineficiéncia do setor piliblico de atender as deman
das crescentes da populagao urbanizada naquilo que se refere
a habitagao, educagao, saneamento basico e infra-estrutura de
saude. Além disso, se deslocarem do campo para cidade, as fa
milias perdem acesso a muitos bens de subsisténcia que eram
produzidos pelo proprio nicleo familiar. Na drea urbana essas
familias passam a depender totalmente de uma economia moneta
rizada onde o consumo de certos bens, principalmente alimen-
tos, absorve grande parte da renda. Além disso, verifica-se,
por pressao no mercado, a incorporagao de novos bens 3 pauta
de consumo dessas familias o que exigiria por sua vez, uma con
trapartida no aumento da renda real familiar (Souza, 1980,
Carvalho et alii 1981).

Nos paises em desenvolvimento nos quais a passagem
de um estagio de economia agricola para uma sociedade de base
urbana-industrial ocorreu num espaco de tempo muito curto, ob
servam-se mudangas drasticas em termos comportamentais dos in

dividuos com relagdo aos hadbitos e valores dentro da familia.

Mais e mais pessoas se integram 3 economia de mer-
cado a qual transcende os interesses familiares. Paralelamen

te ocorrem mudangas tanto na qualidade quanto na extensao do



processo de educacao, ocorrendo também mudangas no tipo e no

montante de informagoes disponiveis.

Toda essa gama de transformagoes tem um impacto so
bre a vida das pessoas que passam a perceber a sua capacida-
de individual de transformar e melhorar suas vidas. Também a
mulher & afetada pelas mudancas no mundo exterior e conseqlen
temente a sua situacao dentro do lar tende variar a partir do
momento em que passa a tomar parte ativa nas decisoes tanto
dentro quanto fora do lar. Quando a mulher deixa de ser con-
finada ao lar e sua esfera de agao atinge o mundo exterior,
ela passa a receber maiores informagoes, quer através da edu
cagao formal ou meios de comunicagao de massa. Verificam-se,
entao mudancas nas suas idéias e nos seus valores e nas suas
obrigacoes domésticas induzindo-as a atitudes mais modcrnas.
Com a investidura de novos papéis extradomésticos pelas mulhe
res, ocorre freqientemente uma ruptura na relacao de autori-
dade dentroda familia, passando a mulher a opinar mais sobre
a organizacao e planejamento dos assuntos referentes a fami-
lia e ela propria se torna mais confiante emdiscutir até mes
mo tomar suas proprias decisoes com relagcao ao tamanho da fa
milia.”

Historicamente, o trabalho ficou dividido entre o
trabalho na unidade doméstica e o trabalho na unidade de pro
dugéo, cabendo ao homem, portanto, o trabalho produtivo ex-

tra-lar (com remunerag¢ao) enquanto a mulher restaram as tare

fas relativas a reprodugao e manutencaoc da forga de trabalho

(sem remuneragao).

o Conforme observa Eberstad, '"the fact is that students of

population are still quite uninformed about the parts women
play over the course of their lives in their families,
their economies and their societies. However, one factor
that may be depressing fertility is a change in the status
of women" (Eberstad N. cap.I).

- O trabalho doméstico era, indiscutivelmente, trabalho fe
minino, e como tal nao era posto em questao. Mas o traba
lho remunerado era, ao mesmo tempo, condlgao para a inde
pendéncia da mulher diante do homem, na familia. A llber
dade, pois, consistia em acumular duas jornadas de traba
lho: trabalhar para a familia e para o capital.



Explica-se, portanto, a preocupacgao crescente dos
estudiosos da participacao da mulher no mercado de trabalho
com relagao a sua condicao de inferiorizagcao e desvaloriza-
¢ao. Entretanto, A. Rodrigues explica a subordinagao femini-
na atraves de uma ldgica que nao existe somente no nivel de
mercado, mas também nos mecanismos da consciéncia. Isto por-
gue, segundo ela, o universo de cognigoes & apreendido pelas
mulheres de forma a permitir-lhe entender, aceitar e justifi
car sua participacgao diferente e especifica no trabalho, co-
mo parte da "natureza feminina". Assim, o universo de cogni-
coes tem papel significativo nas relagoes que as mulheres es
tabelecem com o espago piblico da sociedade e, amulher, & cim
plice involuntaria de sua situagao. Nao porque aceita expli-
citamente o dominio do outro sexo, mas pelo conjunto de repre
sentagoes praticas, ja transfiguradas pela ordem cultural, que

expressa e defende.l

Neste sentido torna-se necessario conhecer a visao
que a mulher tem de si mesma, de seu papel na familia e na so
ciedade, como também conhecer o tipo de percepcgaoc do mundo e
as explicagoes que utiliza para os fatos, dos quais partici-
pa, quando surgem outros pontos a serem estudados tais como:
a divisao sexual do trabalho dentro da familia, os critérios
para a distribuicao de papéis e alteragoes segundo os diferen
tes momentos que compoem o ciclo vital da familia, as estra-
tégias de vida adotadas pelos grupos em questao, bem como pa
ra o problema mais amplo da reprodugao social. Isto porque mui

tas mulheres, por estarem (ou se sentirem) impedidas de agir

livremente, sao incapazes de 1lidar com as diversas mu-

L A internalizagao, por parte dos oprimidos, contribui ao

invés de negar a preservagao do status quo. O individuo
busca explicagoes para o mundo que o rodeia, mas, a codi
flcagao de novos dados e pr1nc1palmente<>manejo da incon
gruéncia e da ambigiiidade & funcao do grau de complex1da
de de suas estruturas cognltlvas. Essas, por sua vez, sao
funcao das oportunidades que o ambiente ofereceu no pas-
sado para o seu desenvolvimento" (A. Rodrigues, p.25).



dangas de sua vida. Um tipo de mudanca drastica & o processo
de migragao rural/urbana, O contato com a area urbana tende a
afetar todo o comportamento da mulher, suas atitudes e valo-
res bem como seu papel econdmico e social na familia. A mu-
lher, possivelmente, depois de imigrar-se para o centro urba
no, vai se juntar ao grupo de trabalhadores nao qualificados,
no mesmo conjunto de mao-de-obra, vulneravel as variagoes do
nivel de emprego decorrente das flutuagoes conjunturais dos
ciclos econdmicos. Dessa transformacgao, no contrato de traba-
lho de familiar para individual, emerge a incerteza gquanto a
possilidade da crianga (o filho) poder contribuir para a ren
da familiar e da compatibilizacao do trabalho damae e a cria
cao dos filhos. Simultaneamente, ocorre dentro da familia a
inversao, gradativa, no sentido tradicional do fluxo liguido
de bens e servigos, passando as criancgas da categoria de ge-
radoras para receptoras desses bens. No novo sistema as crian
cas passam a ser entao as figuras mais importantes dentro da
familia, ficando relativamente dispendiosas para os pais; e
tal reversao provocara o desequilibrio dos altos niveis de
fecundidade. Isto porque o declinio da fecundidade se inicia
quando ocorre uma ruptura (ou abalo) na estrutura interna da
familia, capaz de provocar mudangas no sistema vigente de pro
ducao doméstica e de repartigao do consumo entre os membros
(Caldwell, 82).

Além disso, ha que se considerar que as novas con-
digbes sdcio-econdmicas de adaptagao dos migrantes nos cen-
tros urbanos leva-os a perceber as vantagens (tanto para os
pais quanto para os filhos) na formacao de familias pequenas.
Esta percepgao, contudo, precisa encontrar outras condigoes
tais como informagdoes e acesso aos meios de controle o que &
facilitado, na maioria,nos ambientes urbanos. Na cidade, gran
de parte do orcamento familiar fica comprometido com novos
bens de consumo, O que restringiria ainda mais Os poucos re-
cursos disponiveis pela familia, e mudanga na composigao da
cesta de bens de consumo como também no nivel de aspiracgao,

sem o respectivo acréscimo do poder aquisitivo desse segmen-
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to da populagao, pode gerar um tipo de pressido demografica ten
do como resultado a queda do nimero de filhos (Carvalho et
alii 1982).

Entretanto, a queda da fecundidade pode ocorrer em
funcao de muitos fatores sendo dificil encontrar uma sd expli
cagao socio-econdmica ou cultural que justifique essa gqueda.
Por outro lado, € ainda mais dificil explicar o inicio da que
da da fecundidade, ou seja, o que determinaria o desequili-
brio da fecundidade que até entao teria se mantido alta e es
tavel no Brasil, principalmente entre a populagado de baixa ren
da que nao é homogénea e tem suas prOprias especificidades.
Existem os pequenos (pobres) produtores rurais cuja producao
ainda permanece em bases familiares, mas ha também aqueles que
vivem no campo e gue participam, ao mesmo tempo, tanto da pro
dugac familiar, quanto do mercado de trabalho; os pobres que
vivem nos centros urbanos, ocupando a periferia e as favelas

constituem grupos completamente distintos daqueles.

Para cada um desses grupos se faz necessario um o B
po de pesquisa, procurando entender seu processo reprodutivo.
Dentro de cada grupo deve-se estudar a estrutura interna eco
nomica e social da familia com o objetivo de entender porque
a fecundidade teria se mantido aaltos niveis e quem (ou quais)
seriam os "decision-makers" com relacdo ao controle da fecun

didade.l

Assim ao analisarmos os dados das favelas com rela

cao a reprodugaoc, estaremos orientados para as seguintes ques
toes:

Quais os motivos que tém induzido as familias a pre

ferirem proles cada vez menores? Para atingir tal objetivo,

- We might be well advised to exammine the changes in the
forces affecting families over time, for in the final anal
ysis it is parents, not societies, governments, or na-
ti(izz)s, who decide whetter or not to have children" (Eberstad,
P- .
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quais seriam os métodos de contracepgao adotados pelas mulhe

res de renda mais baixa?

Estaria ocorrendo uma maior difusao de informacgoes
acerca de métodos contraceptivos modernos entre mulheres de

baixa renda? Quais seriam os mecanismos dessa difusao?

Qual seria a recorréncia da pratica de interrupgao da gravi-
dez entre essas mulheres? Ou melhor, essas mulheres estariam praticandc o
aborto a fim de evitar o nascimento de mais wm filho, para o qual nao dis

poem de recursos financeiros suficientes para cria-los?

Quais os fatores que estariam atuando mais fortemen
te a nivel interno das familias que poderiam propiciar algu-

ma mudan¢a no comportamento reprodutivo das familias?
3 - A REPRODUCAO NA FAVELA

Os aspectos ambientais, o modo de vidadas entrevis
tadas, bem como as formas diretas ou indiretas pelas dquais a
mulher se expressa com relacao a esse processo, ao seu traba
lho e a percepgao de si mesma, sao elementos importantes pa-
ra se analisar o comportamento reprodutivo do grupo, uma vez
que esse tipo de estudo nao deve se limitar somente ao resul

tado do processo, ou seja, ao numero de filhos.

Tratando-se de populagao de recursos econémicosbag
tante restritos, a renda da familia & inteiramente alocadapa
ra os bens de subsisténcia, ou seja, alimentagéo e moradia.
Existem circunstancias, porém, nas quais os recursos disponi
veis nao sao suficientes para cobrir as despesas basicas e,
nesse caso, a tendéncia & diminuir, cada vez mais, a quanti-
dade e a gualidade dos bens de sobrevivencia. No contexto da
pesquisa, grande numero de familias nunca come carne de boi
(26,5%) e o leite e frutas nunca sao consumidos por 16,37% das
familias. Os alimentos consumidos sao, basicamente, o arroz,

o macarrao, pao e feijao.
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A situagao & paradoxal, namedida em que se verifi-
ca uma diversificagao na cesta de consumo dessas familias, sem
que tenha havido necessariamente o respectivo aumento de ren
da. Isto se explica, em parte, porque, no atual sistema avan-
cado de desenvolvimento industrial do pais, é relativamente
grande a oferta, direta ou indireta, de melhores oportunida-
des de empregos para as mulheres e, também, a competicdo da
producao industrial que sufoca a producdo doméstica, tornando
acessiveis ds familias bens de consumo durdveis. Assim, ape-
sar do baixo nivel de renda da populacao pesquisada, 53% das
familias tém televisao, 77% tém radio. A penetracao dos meios
de comunicagao nas &areas pesquisadas é grande, as familias que
nao tém TV, assistem a programacdes nas casas dos vizinhos e
os radios sao ouvidos durante todo o dia (segundo as pesqui-
sas em produndidade). Entretanto, somente 28% das familias tém
geladeira, pois esse bem de consumo & de pouca valia para as
familias do nosso grupo de estudo, revelados, em parte, pelo
baixo nivel de consumo alimentar das familias, uma vez que
itens como carne e leite, que exigiriam uso de geladeira, sao

pouco presentes na dieta alimentar.

Os dados levantados permitem explicitar as atitudes
e praticas das entrevistadas em relacao a reprodugao geracio
nal, envolvendo a decisao sobre o nimero de filhos, e seu con
trole. Além disso, podem ser também analisadas as relagdesen
tre o trabalho da mulher e os outros aspectos da reprodugao,
tais como a manutencao diaria do grupo familiar e sua repro-

ducao, enquanto grupo social.

Ha que se destacar o fato de que O nosso grupo era
bem heterogéneo. Encontramos varios tipos de mulheres: algu-
mas nao sabiam lidar com os diversos aspectos de sua vida e
eram apaticas a mudangas; outras verbalizavam seus projetos
ou explicavam seu proprio comportamento, de maneira incoeren

te, transferindo as solugoes de seus problemas ao destino.

Paralelamente, encontramos mulheres muito ativas,

com elevados graus de expectativa, (para si e seus filhos),
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exercendo napéis diferenciados de trabalhadora, chefe de fa-

milia, ma= e dona-de-casa.

Com relagao a fecundidade, destacamos os seguintes
pontos: o numero de filhos nascidos vivos, a relagao destes
com estado conjugal, idade e o nivel educacional damae e tam

bem das expectativas dessas em relacao aos filhos.

As entrevistadas tinham, geralmente, alto nivel ae
fecundidade, atingindc a média de cinco filhos (nascidos vi-
vos). Um grande numero de mulheres nao sao casadas legalmen-
te, mas nem sempre estas unioes tem carater de instabilidade,
como € o caso de 20% das mulheres. Entretanto, percebe-se que
as casadas tém maior numero de filhos comparativamente as ou
tras (Tabela 1). Por outro lado, sao as mulheres mais velhas
as que tém maior fecundidade (Tabela 2). Pode-se considerar
gue estas ja apresentam tamanho completo de familia, mas, mes
mo assim, a hipdtese de que essas mulheres tenham valores di
ferentes daquelas que iniciaram seu periodo reprodutivo mais
recentemente nao deve ser descartada. Mas, de modo geral, pre
dominam altos niveis de fecundidade, os quais podem ser ex-
plicados, em parte, por razoes econOmicas, ou seja, emtermos
relativos, os filhos ainda representam esperancas no futuro
(investimento), garantia na velhice e implicam em baixo cus-

to.

Neste contexto onde a renda sO da parao CONsSumo cor
rente e nao ha nenhuma poupanga, os filhos representam as ga
rantias na velhice dos pais, como se percebe em algumasdecla

ragoes:

"A gente tem que ter menino se nao depoiseu fi
co sozinha e Deus ... eu agora tenho essa vida de
correr com Os menino mas nao quero ficar sozinhade

pois de velha...".

"O trabalho gue a gente teve com eles, depois
eles tem que ajudar a gente, uai". "... sabe o gque
eu acho em ter 5 filhgs? Depois mais tarde se 3 nao
ajuda a mao e o pai, os outros dois ajudam, ou pe-
lo menos um ... Quando os filhos comeg¢a a traba

lhar entao eu vou exigir ajuda deles...".
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TABELA 1

NOMERO MEDIO DE FILHOS NASCIDOS VIVOS SEGUNDO O

ESTADO CIVIL DA MULHER

Estado Civil da Mae

Nuamero de Mulheres

Nimero Médio de
Filhos Nascidos

Vivos
Casada 123 4,17
Uniao consensual 51 3,29
Solteira 57 2,61
Viava d = 5,50
Separada 7 3517
Total 245




TABELA 2
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NOMERO MEDIO DE FILHOS NASCIDOS VIVOS, SEGUNDO

IDADE ATUAL DA MULHER

Nimero de

|
|

}Nﬁmero Médio de

Idade da Mulher* Mulheres ; % 'Filhos.Nascidos
; ‘ Vivos
H !
i
14 - 19 16 6,5 | 2,12
20 - 29 112 45,7 2,34
30 - 39 85 34,7 4,30
40 - 50 i 32 13,1 6,00
Total | 245 100,0
i i |

* Foram entrevistadas somente mulheres com idade entre 14 e

50 anos e que tiveram pelo menos um filho.



16

Entretanto, a vantagem de se ter filhos se manifes
ta nao tanto pela capacidade da crianca de gerar renda e/ou
beneficios mas, principalmente, pelo seubaixo consumo. As en
trevistas em profundidade confirmam, em parte, essa hipotese,

uma vez que as maes declaram que:

"Eu fago sO janta, que da pro almogo, tambémos

meninos quase nao comem ... durante a semana eles
comem a merenda da escola ... alem disso agente co
me qualquer coisa ... a comida agente podedar, nao

pode dar & conforto".

O alto nivel de fecundidade pode ser explicado, tam
bém, pelas relagoes dentro das familias. Isto porque, obser-
va-se que essas familias encontram-se numa fase de transicao
e ainda n3o atingiram totalmente o modo de produgao do merca
do, isto &, dentro dessas familias ainda persiste o modo de
produgéo familiar, o qual permanece como um subsistema inse-
rido (ou implicito) dentro do sistema global urbano de produ
cao, que é tipicamente de mercado. A renda proveniente dotra
balho do chefe (renda essa gerada no mercado de trabalho) € a
mais importante fonte de recursos externos para a;modugéodg
méstica, sendo que o insumo trabalho fica a cargo da esposa
e dos filhos menores. Embora o trabalho doméstico seja cru-
cial para a sobrevivéncia das familias pobres, predomina nes
te sistema uma divisao desigual do consumo, favorecendo aque-
les que trazem recursos externos para a familia (o "breadwin-
ner"); os trabalhadores complementares (criangas e a mulher)

sao realmente considerados como tal.

Paradoxalmente, independentemente do tipo de uniao
ou do agrupamento domiciliar, nota-se que a mulher, geralmen
te, tem uma grande contribuic@o na manutengao da sobrevivén-
cia basica da familia. Isto ocorre devido &s restrigoesda
renda familiar ou porque a mulher nao conta sempre com O ho-
mem, no que se refere ao suprimento total dos itens necessa-
rios & subsisténcia da familia, ouna responsabilidade na cria

cao dos filhos.
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"A gente faz pra ajudar um pouquinho, porgque a

vida ta muito dificil... Eu trabalho, para ajudar

‘ na despesa da casa ... porque homem sozinho hojeem
. ~ 1" - .

dia nao aguenta manter a casa nao... O que O mari-

do ganha nao d& nem pra comer...".

A maioria das mulheres entrevistadas considera ser
da mae a maior responsabilidade na criac3o dos filhos (83,7%);
somente um pequeno grupo julga ser de ambos (pai emae) a res
ponsabilidade (9,8%) e uma proporgao minima coloca ohomem co
mo tendo maiores obrigagoes na criagdo dos filhos. Um total
de 21,2% das mulheres &, totalmente responsdvel pela munuten
cao e sobrevivéncia dos filhos. Observa-se que aguelas gue de
claram ser o marido o chefe da casa sao as de maior fecundi-
dade (Tabela 3).

Por outro lado, a necessidade de aumentar os recur
sos domésticos leva os pais a colocarem os filhos para traba
lhar bem cedo e, em muitas familias, a crianca e investidado
duplo dever de trabalhar e estudar, enquanto outras sd ficam
trabalhando nos servigos domésticos ou fora de casa, sem es-
tudar. Das entrevistadas, 23% declaram que as criancas estu-
dam e trabalham, 8% que as criangas so trabalham e 2% que fi
cam sO em casa (o restante somente estuda). As fungoes mais
exercidas pelas criangés sao: servente de pedreiro, trocador
de Onibus, ajudantes de mecinicos e biscateiros que fazem en

tregas para armazéns ou padarias.

A escolaridade, ainda que a nivel elementar, aumen
ta consideravelmente os custos de criacao dos filhos, tanto
direta quanto indiretamente, e, qguando a crianga de familia
pobre vai a escola, todo o trabalho doméstico recai sobre a
mae, a qual nem sempre encontra, no meio urbano, ajudade fa

miliares.

Ha que acrescentar-se o fato de qgue tanto o siste-
ma educacional vigente quanto os meios de comunicagao em mas
sa difundem valores da classe média e alta, alterando onivel
de aspiragao reinante entre as classes baixas. Consequente-

mente, criangas criadas num sistema de austeridade ebaixo ni
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TABELA 3

NOMERO MEDIO DE FILHOS NASCIDOS VIVOS SEGUNDO A

CLASSIFICAGAO DE CHEFE DA CASA

!

! Entrevistadas Numero Médio de

Chefe da Casa | Namero 2 Filhos
Marido 129 52,7 4,17

A entrevistada 52 21,2 3,23
Filho mais velho | 2 0,8 6,25
Companheiro 40 16,3 3,18
Outros parentes 22 9,0 2,52
Total | 245 100,0
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vel de consumo passam a demandar mais recursos para sua cria
cao; os pais, por sua vez, passam a ter muito mais expectati
vas com relagao aos filhos. Algumas afirmativas das mulheres

entrevistadas confirmam tais hipoteses:

... Hoje os meninos quer tudo que ve". "...Na
roga a gente nao tinha nada, mas nao queria nada".
"... Aqui tem pouco dinheiro mas muito o que com-

prar". "... Onde come dois, come trés, o dificil &
estudo pros meninos". "A telev1sao €& boa pra segu-
rar os meninos...". "Eu nao quero gue minhas filhas

trabalhem como eu...".

Entretanto, percebe-se uma contradigao entre ascon
digoes reais de vida da mulher e as suas expectativas com re
lacao aos filhos. Assim, as md3es atribuem uma alta valoragao
a educagao formal de seus filhos, levando-se em consideracao

os baixos niveis educacionais das maes cuja maioria mal sa-
be ler e escrever, e 20,8% nunca freqtientaram escola. Entre-

tanto, o nlmero de filhos diminui com a escolaridade da mae
O que é explicado, em parte, pelo maior uso de métodos de con
trole entre as mulheres com maior nivel educacional (Tabe-
la 4).

Percebe-se, pois, que embora a fecundidade seja al
ta, ja se inicia uma queda, ou melhor, ja se delineiam den-
tro da familia fatores que induzem a queda da fecundidade, dis

cutidos por autores como Calwell e outros.l

Do ponto de vista sociologico, poderiamos inferir a
existéncia de motivacao, gerada por uma gama de fatores sé6-
cio-econdmicos, para um tamanho de familia pequeno no grupo
pesquisado. Sob o aspecto econOmico, cresce a oferta de em-
pregos para mulheres no setor de servigcos pessoais e de lim-
peza, subalocados por grandes firmas. Esses servigos, até o
inicio dos anos 70, eram, em sua maioria, executados por ho-

mens e agora sao atividades predominantemente femininas.

L. O numero ideal de filhos explicitados pelas entrevista-

das € em média de 3 filhos. Ha que se destacar que, mes-
mo entre as mulheres jovens, € grande o numero daquelas
que naoc querem mais ter filhos, correspondendo a 52, 7% no
grupo de 20 a 29 anos e 61,2% no grupo de 30 a 39 anos.
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TABELA 4

NOMERO DE FILHOS E PREVALENCIA SEGUNDO O NIVEL DE
INSTRUGAO DA MULHER

Nimero de

Nimero Médio

Percentagem de

Mulheres

‘ de Filhos Mulheres que
Nivel de Instrucgdo ABS % Adotam AC
Analfabeto 81 20,8 4,52 13,3
Primdrio Incompleto 107 43,8 3,82 28,0
Primiario Completo 53| 21,6 3,06 32,1
Gindsio Completo e in | ;

completo 34 13,8 2,22 47,1

; T

Total f 245, 100,0 28,4
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Apesar dessa crescente oferta deemprego para mulhe
res de estratos sbcio-econdmicos mais baixos, convém salien-
tar que estes empregos geralmente oferecembaixa remuneraqéo,
mas, em sua maioria, sao cobertos pela legislagao trabalhis-
ta. Assim, tem crescido muito nos uGltimos anos onlmero de mu
lheres de baixa renda cobertas pelos beneficios da Previdén-
cia Social. Tal fato é importante, principalmente se conside
rarmos que por condigoes de renda essas familias encontram-
se impossibilitadas de usarem, por exemplo, O setor privado
de assisténcia médico-hospitalar, do qual elas se encontram

marginalizadas.

No que diz respeito a pratica contraceptiva de gru
pos de baixa renda, um pressuposto comum entre pesguisadores
€ que sao pouco usados, por falta de conhecimentoc e dificul-
dade de acesso a esses. Diante disso, nas duas fases da pes-
quisa, concentrou-se bastante esforgo nesse tema, a medida que
detectou-se ser consideravel o nimero de mulheres que nao ado
tam nenhum método anticoncepcional (Tabela 5). O problema de
satide €, um dos principais motivos alegados pelas mesmas, se
guindo-se aquelas que alegam que no momento estavam sozinhas
e gue, por conseguinte, nao estavam preocupadas com O risco
da gravidez no momento da pesquisa. Também nao estavam usan-
do anticoncepcional, as gravidas e aquelas que estavam ama-

mentando.

Existem muitas restrigoes quanto ao uso de pilulas
e do DIU, e muitos dos problemas de saude gue surgem sao con
siderados como tendo sido provocados pelo uso daqueles méto-

dos:

"Parei de tomar pilulas porque tavam fazendo en
joo e atacando os nervos... a pllula tava me preju
dicando o Utero... sofro do coracao e o médico dis
se gue quando usei pilula atacou mais a doenga...
faz pouco tempo eu tomei a pilula, mas fiquei mui-
to nervosa.

"... Nao sei, minha prima colocou o aparelho e
ela ficou tao magra! ... Eu tava comDIU, tirei, nao
tava dando certo também, eu fiquei ruim demais...
problema de corrimento outra vez, atacou demais...
al eu nao quis evitar mais nao, porque me dava mui-
ta hemorragia".
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TABELA 5

MOTIVO PORQUE A MULHER NAO ADOTA
ANTICONCEPCIONAL ATUALMENTE

Se nao Usa Método Frequéncia
Por que?
Absoluta Relativa
Nao conhece nenhum | 1 0,8
Por motivo de saide 29 24,6
O companheiro nao deixa 1 0,8
Esta amamentando 16 13;5
Nao tem recursos : 2 1,6
Atualmente esta sozinha : 28 ! 23,7
Quer ter mais filhos | 2 i 1,6
Por motivo religioso i 5 l 4,2
Nao respondeu | 34 ] 28,0
Total ' 118% 100,0

] _ 1 ,

*0 total atinge somente 118 porque foram excluidas 29 mulhe-

res gravidas, 25 que foram esterelizadas, 2 que ja atingi-

ram a menopausa e as 71 que adotam métodos anticonceptivos.

Apesar dos motivos alegados para o nao uso desses
anticoncepcionais serem relacionados aos efeitos colaterais
de saude, observa-se que a falta de conhecimento dessas mulhe
res da fisiologia do corpo constitui a maior barreira para o
uso correto de controle. A pilula & o método mais adotado

principalmente entre as mulheres com maior nivel educacional

(Tabela 6).

Contrariamente, a maior parte das entrevistadas nao
demonstrou receio a esterilizagao, mesmo entre as mais jovens,
que também estao preferindo a cirurgia como meio de encerrar
a reprodugao, apesar do periodo de exposigao relativamentecu;
to. Verifica-se que @ relativamente alta a percentagemde mu

lheres que ja ligaram as trompas e também daquelas que dese-



TABELA 6

DISTRIBUICAO PERCENTUAL DAS MULHERES SEGUNDO O METODO ANTICONCEPCIONAL ADOTADO E
NIVEL EDUCACIONAL

Nivel Educacional Pilulas DIU Condom Tabela : Inteci:?:ic;;:)ido i Outros Nenhum
Analfabetas 6,7 - 4,4 2,2 - - 86,7
Primario Incompleto 19,6 1,9 0,9 0,9 1,9 2,8 72,0
Primario Completo 28,3 - 1,9 - - 1,9 67,9
Ginasio 35,3 2,9 = 8,9 - - 52,9
Total 21,2 1,2 1,6 | 2,0 0,8 1,6 71,6

€
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jam serem esterilizadas, mas estavam impossibilitadas por va
rios motivos: umas por terem pouca idade, outras porque os ma
ridos nao queriam dar a autorizagcao, e um pequeno nimero por

gque nao tinha a quantia pedida pelo médico.

Convém salientar que, embora se tenha expandido o
acesso aos meios anticoncepcionais, ainda ha uma grande par-
te da demanda insatisfeita, havendo também dificuldade na ob
tencao de alguns contraceptivos e falta de informagao, prin-
cipalmente entre as mulheres mais jovens. Detectou-se, por
exemplo, que mais da metade das nossas entrevistadas, ficou
gravida entre 13 e 16 anos e cerca de 7% engravidaram imedia
tamente apds entrar na idade de menarca, ou seja entre 1l e

13 anos,

Por outro lado, percebe-se que algumas maes ainda
tém receio de transmitir informagoes sobre técnicas contra-
ceptivas para as filhas adolescentes. Tal fato esta relacio-
nado ao problema de comunicagao e interagao na relagaomae-fi
lha, que se torna mais grave em se tratando de assuntos refe
rentes a sexualidade:

"... Eu tenho vergonha, acho que foi omodo que
eu fui criada, eu tenho que falar ne. Opai delasem
pre fala: quando ela tiver uns 13 anos voce ja po-
de comegar a falar". "... Isso al nao preciso fa-

lar, que elas ja sabem e estao ensinando, na tele-
visao eles escutam".

"... Eu nao. Porgue nao. Cada uma aprende por
si. Eu aprendi por mim mesma, ... ninguém nunca me
ensinou nada ... penso que elas nao vao precisar,
eu acho que nao vai ser preciso todo dia eu ficar
explicando uma coisa".

"... Isso al eu nao cheguei a falarcom elanao, ela
que sempre fala que guando casar nao quer saber de
meninada".

A idade média da primeira gravidez entre as entrevistadas &
de 18,5 anos (Tabela 7). No Brasil essa média & de 23,8 anos
nas areas urbanas caindo para 22,3 para as analfabetas e pa-
ra as mulheres com nivel primario. Tal fato nos sugere que o
acesso a informagdo e aos meios anticonceptivos & escasso pa
ra a populac¢ao em estudo e principalmente para os mais jo-
vens, o0 que & confirmado, em parte, pelos baixos Indices de

prevaléncia apresentados na Tabela 7.
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TABELA 7

IDADE MEDIA DA PRIMEIRA GRAVIDEZ E PREVALENCIA SEGUNDO A
IDADE ATUAL DA MULHER

Percentagem de

Idade Media da [Mulheres que adotam

Idade Atual Primeira Gravidez

| AC

14 - 19 16,1 ! 12,5

20 - 29 18,1 ? 33,0

30 - 39 19,4 ’ 30,6

40 - 50 19,5 ; 15,6

Total 18,5 | 28,4

Entretanto, persiste dentro do grupo a pressao so-
cial sobre as jovens que engravidam.

Partindo da hipotese que, no caso daauséncia‘oudeg
conhecimento dos métodos contraceptivos modernos, as mulheres

podem recorrer ao aborto, procurou-se aprofundar neste tema.
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3.1 - O Aborto

As informagoes relativas ao aborto sao extremamen-
te dificeis de serem obtidas, principalmente pelo carater de
ilegalidade que o Cddigo Civil Brasileiro confere ao ato. Mes
mo sendo um fato consumado, ou seja, mesmo quando amulher ja
tenha feito um aborto ha algum tempo, ela nao declara sua ex
periéncia, para evitar o estigma de criminalidade que a pra-
tica do aborto possa conferir a ela. Por outro lado, Os aspec
tos ético-morais qgue envolvem o aborto causam, na mulher, bar
reiras psicoldgicas bastante graves que se manifestam de va-
rias formas, quando a maioria das mulheres escondem de seus
parentes, e até mesmo das amigas, a sua experiéncia de abor-
to. Aquelas que confirmam o fato tentam inserir o aborto num

contexto de aborto natual ou espontaneo.

No entanto, pela metodologia por nds utilizada, com
a participagao de mulheres, moradoras na favela, em todas as
fases de coleta dos dados, facilitou a comunicagao entre en-
trevistadas e entrevistadora e poderiamos concluir que obti-
vemos bons resultados nas nossas indagagoes sobre o aborto.
Do total de nossas entrevitadas, 35,1% declaram ter sofrido
aborto e deste total 30% afirmaram ter interrompido a gravi

dez voluntariamente, ou seja tiveram abortos induzidos.

Os riscos de morbidade e mortalidade de mulheres,
associados a pratica do aborto sao extremamente elevados. Em
primeiro lugar, porque as mulheres que desejam interromper a
gravidez recorrem a pessoas que nao tém treinamento nem con-
digoes adequadas para pratica-lo; em geral, sao mulheres da
propria comunidade que nao detém conhecimentos da fisiologia
reprodutiva e nem tampouco dos efeitos diretos e indiretos do
ato abortivo. Em segundo lugar, a prdpria situagcao juridica
de ilegalidade leva os "aborteiros" a exercerem suas fungoes
em locais ocultos, em geral, suas prdprias residéncias, ouca
sas das proOprias mulheres que requerem o aborto. Nesse contex

to, os abortos sao praticados sob condigoes sanitdrias das
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mais precarias, com instrumentos nao esterilizados e com to-
da a impericia relativa a falta de treinamento adequado por

parte dos "aborteiros" tradicionais.

Os aspectos ilegais prescritos no Codigo Civi. ora
sileiro, aliados a falta de acesso a servigos médicos-hospi-
talares levam as mulheres, num primeiro estagio, a optarempor
métodos mais conhecidos e de facil consecucao. Normalmente,
nao fazem uso de um s método isoladamente para provocar o
aborto. Zssim, ingerem, simultaneamente, chas e infusdes de
varias ervas de fabricagao caseira, com insumos tradicional-
mente conhecidos e difundidos entre a comunidade como possul
dores de elementos abortiferos, como pode ser visto nas decla

ragoes de nossas entrevistadas reproduzidas abaixo:

"... Tomei cha de buchinha paulista com canela
€ carquejo e um punhado de "trem" (misturas). "...
tomei muito aquela buchinha paulista, tomei multo
uma tal de uma raiz que chamabuta. Ruim, amarga até

os fios de cabelo, dal por diante..." "...tomei cha

de cravo amarelo com pimenta-do- relnoeatomava uen
q

te". "... Tomava cha qualquer, cha medicinal, cha

margoso, folha de losna, carquejo, essas coisas".

A grande maioria das mulheres declaram que o abor-
to foi provocado pela ingestao de "garrafada", gue consiste
na mistura de diversas ervas, destacando-se principalmente, a
"arruda", o "eucalipto", "cordao de frade", "buchinha paulis
ta" e "carqueja", que sao misturadas e curtidas no conhaque.
Entretanto, outras mulheres afirmam ter feito uso da "garra-
fada" sem sucesso, recorrendo posteriormente a outros métodos
mais "efetivos", tais como introdugao de objetos perfurantes
no utero. Dentre esses objetos destacam-se as agulhas de tri
cS, de croché, os talos de mamona e as sondas (adquiridas em

P 1 - ~
farmacia).” Outras mulheres recorrem também a ingestao de pro

L A insercao de talos de plantas no colo uterino de manei-

ra inadequada, além dos riscos diretos elndlretos do abor
to antisseptico pode, também perfurar outros orgaos como
Os intestinos, requerendo uma imediata intervencao c1rur
gica (histerectomia).
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dutos farmacoldgicos e de substancias quimicas delas desco-
nhecidas:

"Tomei tudo quanto foi cha que ensinaram. Tomei
ché~de canela com cachaca, sal e pimenta, sumo de
melao".

A situacao econdmica de muitas mulheres leva-as a
correrem um risco ainda maior quando tém uma gravidez indese
jada e estao determinadas a nao ter de nenhuma formao filho.
O aborto induzido, na situagao descrita acima, envolveum cus
to monetario para a mulher gestante na mediaa em gue a mesma
tem de pagar a pessoa prestadora de servigos nessaarea, etam
bém, requer custos para a sociedade, uma vez que O processo
de aborto sempre termina em hospitais onde a mulher fica in-
ternada para tratamento e curetagem. As taxas cobradas para
o aborto variam bastante (encontrou-se um intervalo de 20 a
30% do salario minimo). Quando realizamos a pesquisa em pro-
fundidade, meses depois da coleta inicial, as taxas cobradas
variavam entre 50 a 80% do salario minimo. Como se pode ob-
servar, O preg¢o pago a uma "especialista" por um aborto e ex
tremamente elevado relativamente a faixa de renda das mulhe-
res que demandam tal servigo. Este lado econdmico talvez se
constitua em empecilho basico para muitas mulheres que dese-
jariam interromper a gravidez, e, talvez, também explique, em
parte, porque antes de chegar até a "especialista" a gestan-
te tente induzir o aborto através de métodos tradicionais que

conhecem, mas que nao lhe trazem Onus econdmico.

Nessa linha, hd que ressaltar o numero significati
vo de mulheres gue dizem ter tentado abortar sem éxito. Do to
tal de nosso universo, 22% das entrevistadas alegam ter ten-
tado por varios meios impedir o nascimento do ultimo filho.
Algumas acabam tendo o filho, ou porgue o método abortivo fa
lhou e elas desistem de tentar meios mais eficazes por razoes
econdomicas, ou porque ficam temerosas das consequéncias so-
bre suas vidas:

"Tentei abortar fazendo escalda-pe, tomandocha
com alcool e canela e ainda tomei conhaque. Nao que
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ria esse filho, foi a gravidez mais inconformada que

tive". "... Do Toninho eu tomei cha, mas naosaiu...

Eu tomei picuma, artimijo, mistura tudo e bebe. ..

tomei uma vez sO, nao adiantou nada. Eu falei: nao

mexer com isso nao. Eu queria, sei la, eu queria.

E tanto que se eu parei de tomar os comprimidos &

claro que eu queria, senao eunao teriaparado. Quan

do eu fiquei graV1da mesmo, eu figquei pensando: pu
xa-vida, ficar gravida agora, eu nao podia nao. AT
eu tomei cha".

Através do linguajar simples dessas mulheres, per-—
cebe-se a ambivaléncia psicoldgica com que defrontam gquando
percebem a gravidez - arcar com os custos (psicologicos, fi-
sicos e materiais) desta situacao e por conseguinte ter o fi
lho ou "optar" pela interrupgcao. Varios sao os fatores inter
venientes durante essa fase de ambivaléncia predominando os

motivos religiosos e morais.

Tomando-se variaveis como idade e estado civil re-
lacionadas a ocorréencia de aborto, verificamos algumas cone-
xOoes interessantes. Pela Tabela 8 observar-se gue a maior in
cidéncia de abortos ocorre primeiramente nacategoria das sol-
teiras. Estas mulheres, pela propria instabilidade de suas re
lagoes, que, em geral, sao de curta duragao e de carater in-
termintente, ficam mais expostas ao risco da gravidez indese
jada. Por outro lado, a pressao social por parte da comunida
de familiar e bem maior sobre essas mulheres que engravidam.
Algumas moram com parentes e, por conseguinte, tém alguma re
lagcao de dependéncia econdmica; outras, quando engravidam em
idades muito jovens, sofrem interferéncia da familia no sen-
tido de que, ao terem o filho, ainda solteiras, torna-se di-
ficil o casamento posteriormente. A conjugacao desses fatores
induziria a mulher solteira a decisao de abortar mais do que
a mulher casada ou em uniao consensual. Estas, pelo menos, con
tam com um companheiro fixo que, bem oumal, dividiria comela

Os encargos econOmicos e psicoldgicos de se ter um filho.

Poderiamos, também, inferir que a relagao mais es-
tavel do tipo casamento contratual facilita as mulheres aman

terem um maior controle sobre a fecundidade e elas, portanto,



TABELA 8

NOMERO DE ABORTOS, SEGUNDO ESTADO CIVIL DA MULHER

0€

Nimero de Mulheres Numero de Abortos
Estado Civil
rorar | Qi Tiveran | g | goar | Fer 100
Casada 123 36 29,5 70 57
Uniao consensual 51 22 43,1 48 94
Solteira 57 24 42,1 47 82
Viava 7 3 42,9 5 71
Separada 7 1 14,3 4 57
Total 245 86 . 35,1 174 71
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estariam fazendo uso de meios contraceptivos eficientes que
restringem a probabilidade de se engravidar emconjunturas ad

versas e indesejadas.

Observando-se conjuntamente a incidéncia de abortos
espontaneos e provocados encontramos O maximo de sete abortos
por entrevistadas. Nos dados dispostos na Tabela 9, relati-
vos ao total de abortos sofridos pelas mulheres, verifica-se
que 15,9% delas tiveram 1 aborto, 11,8% tiveram 2 abortos, ou
seja, a maioria das mulheres concentra-se nesse intervalo de
1 - 2 abortos, engquanto 1,2% declaram experiéncia de 6 abor-

tos.

TABELA 9

NOMERO DE ABORTOS ESPONTANEOS E PROVOCADOS

Total de Frequéncia
Abortos com Exito
Absoluta Relativa
0 159 64,9
1 39 15,9
2 29 11,8
3 6 275
4 6 2,5
5 2 0,8
6 3 1,2
7 1 0,4

As Jjustificativas dadas pelas mulheres para oato do
aborto variam, mas a maioria alega razoes econdmicas explici
tas em frases do tipo "eu nao tinha jeito pra sustentar o me
nino". Algumas demonstram estados de desespero perante a si-
tuagao de uma possivel gravidez em determinada conjunturaeco
nomica. O segundo motivo alegado pelas mulheres nadecisao do

aborto & o espagamento dos filhos. Uma vez que engravidamgquan
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do o 4ltimo filho & ainda muito pequeno, elas tém plena per-
cepgcao de que uma outra crianca, além de acarretar novos Si=
cargos, pode afetar os cuidados que ela tem atualmente com o
altimo filho.

Na Tabela 10 observa-se um maior nimero de abortos
para.a faixa etaria compreendida entre 40-50 anos, visto que
46,9% das mulheres nessas idades declaram terem interrompido
a gravidez num determinado momento de suas vidas. Dadogque es
sas mulheres ja apresentam a fecundidade completa e, atual-
mente, tenderiam a ter valores e normas, com relagao aos fi-
lhos,diferentes de quando eram mais jovens, depreendemos que
o numero de abortos declarados por elas possa inclusive estar
subestimado, devido, inclusive, a problemas de memdria comre

lagao a experiéncia de aborto.

Em ordem decrescente de idade, 40% das mulheres en
tre 30-39 informaram experiéncia de aborto, enguanto aquelas
inseridas no intervalo entre 20-29 declararam uma menor pro-
porgcao. Ressalte-se o fato de que esta ﬁltimacategoria,deidg
de encontra-se no auge de seu periodo reprodutivo e, portan-
to, estao ainda sujeitas ao risco de gravidez indesejada. Por
outro lado, entrevistadas mais jovens demonstraram possuir
maiores graus de expectativa quanto a futuras melhorias so-
cio-econdmicas para si proprias e seus filhos, o que pode in
fluir nas decisoes futuras quanto ao controle. Esta hipdtese
e bastante plausivel, visto que as mulheres mais jovens estao
mais expostas as informagOes acerca de meios de controle do
tamanho de familias do que as mulheres de geracoes anterio-

res.

As complicagoes, a nivel da satde fisica e psicold
gica, de mulheres que tém experiéncias de abortos, provoca-
dos inadequadamente por elas proprias ou por pessoas nao ha-
bilitadas, sao inumeras. A dificuldade de obtencido de dados
relacionados ao aborto clandestino impede uma analise mais pro
funda e especifica dos custos individuais (para amulher e sua

familia) e sociais do aborto.



NOMERO DE ABORTOS, SEGUNDO IDADE ATUAL DA MULHER

TABELA 10

Mulheres que Numero de Abortos
Idade Atual da Entrevistada Titasram Mgzt l\szil:iérgesa . Por 100
Namero % et Mulheres
14 - 19 3 18,7 16 3 18
20 - 29 34 30,4 112 62 55
30 - 39 34 40,0 85 74 87
40 - 50 15 46,9 32 35 109
Total 86 35,1 245 174 71

€t
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Apesar de tal limitagao, tentamos levantar alguns
dados sobre os custos econOmicos do aborto. Em Belo Horizon-
te, o levantamento de precos, em inicio de 1983, para o abor
to realizado em clinica particular por pessoal médico, pelo
método de succgao, revelou uma média de Cr$ 70.000,00 (seten-
ta mil cruzeiros), quando um salario minimo éde Cr$ 34.776,00,
ou seja, para uma mulher percebendo tal salario, com o qual
sustenta sua familia, torna-se impraticavel o aborto realiza

do por médico.

Segundo nossas entrevistas, a maior parte daquelas
que tiveram abortos necessitaram atendimento médico imediato
(cerca de 51%). Casos mais complicados, que envolviam trans-
fusoes de sangue e medicamentos especificos, implicaram emin
ternamentos hospitalares que duravam em média entre le 8dias
(80% das mulheres que praticaram abortos ficaram internadas
para tratamento especializados). Metade das mulheres utiliza
ram-se da rede hospitalar do governo através do sistema do
INAMPS (Instituto Nacional de Atendimento Médico da Previdén
ca Social). A outra metade, que nao dispunha desse tipode as
sisténcia, internou-se como indigente. Nesses casos, o aten-
dimento & direcionado apenas para os efeitos imediatos do abor
to, no sentido de se salvaguardar a vida dapaciente. Osefei-
tos colaterais geradores de um estado permanente de morbida-
de (infecgées intermitentes, mau funcionamento de outros Or-
gaos afetados, etc) nem sempre sao tratados, e a mulher, ao
sair do hospital, continua a sentir os efeitos colaterais do

aborto.

Numa condigao de riscos tao elevados para aintegri
dade fisica e psicoldogica da mulher, a guestao fundamental a
se investigar €: porqgue um grande contingente de mulheres ain
da decidem interromper suas gravidezes, ao invés deevita-las
através de meios contraceptivos? Talvez nao exista umaso res
posta para esta questao, pois acreditamos que haja uma vasta
gama de fatores - econdmicos, sociais, culturais e até psico

logicos - atuando sobre a decisao da mulher quanto a inter-
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rupgao de sua gravidez, observa-se que a ocorréncia de abor-
tos, com todos Os seus riscos e custos, advém do fato de as
mulheres nao terem acesso facil aos meios anticoncepcionais
modernos ou, se tém, nao sabem fazer uso correto deles. As-
sim, depara-se com engravidamentos indesejados, os quais, por
razoes diversas, na maioria das vezes, de cunho econdmico, de
cidem nao levar até o final, utilizando-se de métodos aborti

feros que colocam em risco a satde e a propria vida.

Por outro lado, a aceitagao ou nao de diferentes me
todos contraceptivos esta relacionada a nomes mais gerais 1i
gados a toda uma estrutura sdcio-econdmica, cultural e espe-
cificamente familiar de cada pessoa, o que abordaremos a

seguir.
4 - A FAMILIA

Ao nivel da familia & que se definem as estratée-
gias de vida, a organizagao do consumo e a socializagao basi
ca de seus membros, bem como se tomam decisoes relativas ama
nutengao, a insercgao dos individuos na forga de trabalho. Co-
mo definir familia num determinado contexto onde aunidade do
méstico constitui o esteio basico de sobrevivéncia de varias
pessoas inseridas nessas unidade? Nas favelas, encontramosvé
rias pessoas nao ligadas por lagos consangliineos, morando no
mesmo barraco, utilizando-se todos das mesma infra-estrutura
doméstica (precaria), por motivos relacionados ao contextoda
exigluidade de condigoes econdmicas, facilitando, emalguns ca
sos, O acesso ao trabalho. As mulheres que vivem juntas, ge-
ralmente, procuram trabalhar em horarios alternados, objeti-
vando a presenga constante de uma delas que devotara cuida-
dos a todas as criangas. Sao muitas as que se utilizam desta
estrategia uma vez que, na favela, & bastante "caro" viverso

zinha.

Nesse contexto observam-se situagaes diversas; amais

frequente consiste no agrupamento de varios parentes emum sO
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terreno, ou na mesma moradia, com a finalidade de subdividir

as despesas comuns: agua, luz, aluguel.

Segundo algumas de nossas entrevistadas, o sistema
de "dar pensao", ou seja, fornecer alimentacado euma cama nao
tem somente o efeito pecuniario de aumentar a renda domésti-
ca, mas tem, também, um aspecto humano interativo de se estar
ajudando alguém que "nao tem familia" prdxima. Esse comporta
mento de ajuda mitua extrapola a questao de se estar ligadaa
uma pessoa ou grupo por lagos consangliineos. Nas chamadas "ho
ras de maior necessidade" existe uma uniao maior de parentes,
amigos e vizinhos para socorrer a familia em condigcdes pio-
res. Assim, 12,7% das mulheres entrevistadas alegam obter par
te de seus alimentos através de doagao (que & diferentede em
préstimo) de outras pessoas da comunidade. Outras vezes as fa
milias agregam outras pessoas que se encontram sozinhasou fa

zendo tratamento de saude:

"Ela e v1uva, entao ela vem morar comlgo.”(pen
sao?)... nao ajuda nao... tambémelavive sempre do-
ente, agora mesmo estava internada"."... Aqui moram

mais tres irmaos dele, eles chegaram da rogae ficou
tudo aqui...".

Nas condigoes concretas de vida de muitas mulheres
residentes nas favelas, € muito comum encontrar-se um tipo de
uniao freqguentemente aludida como "unido parcial", ou de mu-
lheres vivendo com filhos de uma ou varias unides prévias (17%

das mulheres tém filhos de pais diferentes):

"Os outros sao filhos do mesmo pai, sao filhos
do 1?9 marido. Nos dois nunca vivia bem porque ele
bebia demais, embrlagava... quando eu vique nao ti
nha mais jeito eu fui pra onde tava meu pai, meu 1r
mao e levei todos os cinco (filhos). NOs era casa-
do s na Igreja". "... Mas eu tenho outro filhoque
nao € dele e vive com minha m3e... ele mora com a
mamae mas eu dou a ele de tudo né".

"...0 mais velho nao & filho do meu marido sa-
be, ele dorme agui na casa da minha m3ae, mas comer
ele come aqui comigo... viveu (com ela) até os 7
anos. Depois ele fugiu e veio pra casa da mamae...
ele era muito espancado sabe, ele (marido) espanca
va muito ele". -



Outro agrupamento familiar, muito comum na favela,
€ aquele caracterizado pela presenca da avo, da mae e dos fi
lhos. Ou seja, as filhas adultas, solteiras ou separadas, com
seus filhos, moram com a mae que toma sobre si a guarda dos
netos, os quais, em muitos casos, passam a ser chamdos e sao
até registrados como "filhos" pela avd. Presume-se gque este
tipo de arranjo seja funcional nao so do ponto de vista eco-
nomico, mas, também do lado afetivo - psicoldgico, visto que
as mulheres de favela engravidam, pela primeira vez, em ida-

des bastante jovens.

Nesse contexto, identificam-se, portanto, varios ti
pos de familia, destacando-se, principalmente, as familias ma
trifocais, as familias maltiplas e a familia naturalou incom
pleta. As familias matrifocais, as gquais tém a mulher (mae e/
ou avd) como referéncia, funcionam como espécies de coopera-
tivas econdmicas entre seus membros, capazes de abrigar, em
certas épocas da vida, aqueles que ja nao podem mais atender
suas necessidades. Assim € que al virao se refugiar os homens,
em caso de desemprego, doenga ou aposentadoria, e & al onde
os filhos naturais encontrarao abrigo e alimento; & ai, ain-
da, onde as mulheres mais jovens poderao encontrar o apoio e
a solidariedade do grupo feminino ao estabelecerem suas pri-
meiras unioes consensuais, confirmando a hip6tese levantada
por Prado. (Prado, 1982). Os tipos de familias, natural e ma
trifocal, sao consideradas, por muitos, como resultado da de
sorganizagao social. Entretanto, somente pode-se aceitar es-
sa denominagao se admitirmos que a familia nuclear e patriar
cal, do ponto de vista normativo, seja o tipo ideal e valido
a ser seguido. Na verdade, pode-se considerar a familia natu
ral, ou seja, aquela constituida pela mae, sem designagao de
um pai para seus filhos, também como um "modelo" em meios so
ciais e épocas especificas. Para alguns autores, como Prado,
por exemplo, estas familias podem representar um modelo cul-
tural dentro de determinados contextos e correspondem, narea
lidade, a organizagaes bastante funcionais nas sociedades on

de a nocao de casamento legal e/ou religioso nao é um valor.
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A falta de conjuge masculino na familia nao parece
ser para as mulheres faveladas um caso de "anormalidade". Mui
tas delas ji observaram, através de suas maes, experiéncias
semelhantes, visto que algumas delas nao conhecem afigura pa
terna. As mulheres sozinhas tém uma grande responsabilidade
quanto a criagao dos filhos e a manutengao da casa, visto que
tém de assumir papéis tradicionalmente delegados ao homem co
mo, por exemplo, o de gerar renda para a sobrevivéncia da fa
milia. E como a mulher tem de sair para trabalhar, as crian
cas ficam sob a guarda da avo, que aceita com naturalidadees
sa fungao, na medida em que ela propria ja viveu a mesma ex-
periéncia no passado. Por razdes econdmicas saopoucas as maes
que vivem sozinhas com seus filhos, o que evidencia umasitua
cao de dependéncia no processo de criagao destes. As evideén-
cias levam-nos a levantar a hipotese de que a falta de conju
ge tende a gerar a necessidade da associacao de outroselemen
tos ou mesmo outras unidades familiares. Esses "arranjos" do
miciliares passam a constituir as familias ampliadas forma-

das como alternativas de sobrevivencia.

Além da tatica de agrupamento domiciliar comoestra
tégia de sobrevivéncia existe, também, a de "desintegracao fa
miliar". Esta tatica consiste em "dar" filhos para outros pa
rentes ou mesmo estranhos criarem, definitivamente ou tempo-
rariamente. Quando a escassez de alimentos & extrema, as maes
enviam os filhos para a casa de algum parente ouamigo. Donos
so universo, 24% das mulheres tém filhos menores morando com
outras pessoas (a maioria com os avos), sendo que 3% declaram
ter dado os filhos por falta de condigoes financeiras, outam

bém porque as criancas ficam rebeldes ou revoltadas com amae.

Dentro do contexto familiar, outro item a ser abor
dado é a identificagao do chefe da familia e as fungoes dos
membros dentro da familia. Isto porque & em fungao daposigao
diferencial que cada pessoa assume no grupo familiar, ao lon-
go das distintas etapas do seu ciclo de vida, que se definem

e se redefinem os papels sociais desempenhados ou a serem de
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sempenhados. Essa determinagao tem especial relevancia paraa
compreensao da situagao da mulher (tradicionalmente mais 1li-
gada a esfera de reprodugao bioldgica e na reposicao da for-

¢ca de trabalho do grupo doméstico) e do chefe da familias.l

Na pesguisa, procurou-se abordar de duas maneiras
essa questao: dadas as fungOes econdmicas do principal respon
savel pelas despesas da casa, o grau de responsabilidade emre
lagao & criagao dos filhos e o nivel de percepgao da informan
te quanto ao seu papel social ou sua autoridade dentro da fa-
milia. Os dados indicam que a maioria das mulheres da favela
considera ser da mae a maior responsabilidade na criacao dos
filhos (83,7%); somente um pequeno grupo julga ser de ambos
(pai e mae) a responsabilidade (9,8%) e uma proporcao minima
coloca o homem como tendo maiores obrigagoes na criagao dos fi
lhos;

"... Porque eu acho que nc'ls mulheres aceitamais

a responsabilidade da casa. Nao sei as outras, mas

eu aqui no meu lar tenho mais responsabilidade que
meu marido".

"... Tem certos tipos de homem que nao _faz (fal
ta) nao, que nem compensa. Tem homem que nao da na
da do que voceé precisa e gosta de mandar demais da
conta. Quer bater. Se botar um feijao comarroz den
tro de casa acha _Que voce esta pegando o boi. Sen-
to muito, mas pra mim nao da mesmo".

Mas da metade das entrevistadas julgam que o chefe
da casa € o marido (52,7%) ouo companheiro (16,3%), enquanto
21,2% dizem ser elas mesmas e 0,8% declaram ser o filho mais
velho o chefe da casa; outras 3,7% declaram ser a mae da en-

trevistada e 1,2% o pais (da entrevistada) ou outro parente.

L. O conceito de chefe de familia, tal como é definido tan-

to nos Censos Demograficos quanto nas PNADS, & bastante
vago, referindo-se apenas a pessoa considerada como res-
ponsavel pela familia. Essa dellmltagao dificulta enorme
mente nao s6 a avaliagao precisa do numero<k3fam111asque
sao efetivamente chefiadas por mulheres, como uma possi-
vel caracterizagao de sua situagao sbcio-econdmica.



Esse ultimo grupo se constitui de maes solteiras que vivem com
os pais ou parentes. Muitas mulheres sao responsaveis pelasua
sobrevivéncia e de seus filhos, como se detecta em algumas en

trevistas:

"... Eu sou sozinha pra da conta da casa. Quan
do eu tou apertada, mas muito apertada, naodou con

ta de comprar tudo que precisa dentro de casa, al o

homem me ajuda. Igual essa semana, eu nao dei con-

ta de comprar o gas, al ele comprou. Primeira vez
que ele deu gas... Eu tenho que dar conta de casa,
comida, tudo e eu".

As mulheres nao casadas consideram-se chefes de fa
milia, na sua grande maioria. A maior parte delas internali-
zaram a idéia de que quem prové o sustento da familia & quem
realmente & o chefe. Mesmo assim, o grau de importancia que a
mulher atriblii & sua pessoa dentro da familia ainda €& infe-
rior ao do homem. Apesar de serem as "chefes", elas aindacon
servam a idéia de que sem a figura do homem & muito dificil
manter o respeito diante da comunidade e, as vezes, até mes-
mo de se fazerem respeitar perante os filhos. Esta percepcao
socio-afetiva tem uma funcionalidade que vai beneficiar dire
tamente o elemento masculino, isto porque, para um homem sol
teiro, @ "caro" manter-se no mOrro, uma vez gue a pPensao que
eles pagam a uma outra familia & alta. Assim compensa finan-
ceiramente ligar-se a uma mulher, para dar.lhe "protecao", uma
vez que elas se responsabilizam pelo barraco e mantém o sus-
tento dos filhos gque porventura possam ter. A sua colabora-
cao financeira neste caso & minima e nao exige grandes res-

ponsabilidades na criacgao dos filhos da mulher.

Considerando as mulheres casadas legalmente, estas
ainda delegam ao homem o papel de chefe de familia, indepen-
dentemente de ocorrer o fato de assumirem despesas da casa,
uma vez que, para elas, seu trabalho € somente para "ajudaro

marido". Para estas "quem manda € o homem".

Do total de entrevistadas, somente 26% nasceram em

Belo Horizonte, o gque nos induz a abordar alguns elementos re
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lacionados & migragao, uma vez que, no meio rural, a sobrevi

véencia sO &€ garantida através do trabalho da familia.l

Segundo Durham, internamente a familia rural estru
tura-se de modo muito simples, em termos de subordinacgao das
mulheres aos homens e dos mais jovens aos mais velhos. De fa
to, encontramos grande semelhanca entre estas imagense asque
as entrevistadas descrevem da vida anterior & migragao:

"... Meu pail nao deixava eu trabalhar de forma
nenhuma, so dentro de casa. Eu lavava, passava, cQo
zinhava pra eles, e sO eles que trabalhavam na ro-
ca".

Na maioria dos casos, o pai trabalha na roga ("to-
cava a roga") e os filhos mais velhos o ajudavam enquanto a
mae, praticamente, se limita a "ajudar" na rocga, e cuidar dos
animais, cozinhar e olhar as criangas. Pelos depoimentos ve-
rifica-se que, nas areas rurais de onde as mulheres provem, a
divisao sexual do trabalho & bastante rigida. As filhas sao
treinadas nas mesmas fungoes de suas maes e os filhos acompa
nham o0s pais nas atividades de rogado. As mulheres somente
exercem algumas atividades de "apoio" em épocas de plantio e
colheita, fases que exigem maior numero de bragos para o tra
balho. Tal divisao sexista de trabalho condiciona a dependég
cia da mulher e inibe sua capacidade de iniciativa e criati-
vidade. Por outro lado, reforga e orienta as filhas para as
atividades do trabalho doméstico. Ao mudarem do cenario ru-
ral para o urbano, as mulheres detém apenas o treinamento em

atividades domésticas.

A idade média de chegada a Belo Horizonte & 17 anos,
sendo grande o numero de mulheres que chegaramcriangas ouado
lescentes e se mudaram com toda a familia (52,38%). Entretan

to, 31,55% das mulheres vieram sozinhas para Belo Horizonte

1 . : - o~
- A maioria das mulheres emigraram de varias regioes do Es

tado ge Minas Gerais (64%). As migrantes dos demais est§
dos sao oriundas, principalmente, da Bahia e do Espirito
Santo.
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para serem empregadas domésticas; este tipo de emprego (domés
tico) constitui a atividade que mais absorve as mulheres imi

grantes em Belo Horizonte.

A decisao de migrar se prende muito freqlUentemente a
problemas familiares e economicos, detectando-se gue essa po
pulagdo @ antes expulsa do que atraida por Belo Horizonte (a
excecao dos casos de doenga, quando, entao, vinham em busca
de hospitais e atendimento médico qualificado). Isto porque,
embora a producao agricola provenha as necessidades alimenta
res, o dinheiro é dificil e raro:

"... La plantava na terra do fazendeiro, umtal
de Jota. Era terca. Mas no fim a terga salamais do
que meia porque eles fornecia e a‘gente ia pegando
mantimento e pegando de um tudo ne. No fim do ano
pagava com mantimento, as vezes mantimento estava
um prego e eles compravam por outro prego".

Neste sentido, justifica-se, embora pareca parado-
xal, que mesmo com todas as dificuldades inerentes a vida na
cidade de BH, comparativamente aos locais de origem, asmulhe
res declaram que sentem-se em melhores condigOes atualmente.
Embora, a decisao de imigrar para a cidade raras vezes seja
tomada por iniciativa da mulher, o grupo familiar ao se fixar
na area de destino, fica muito dependente do seu trabalho pa
ra sua sobrevivéncia. Consequentemente, essas mulheres traba
lham muito, executando tarefas domésticas, indispensaveis ao
bem-estar dos membros da unidade doméstica e, também, muitas
vezes, passam a trabalhar fora, pois os homens nem sempre en

contram emprego logo que chegam a cidade.
5 - O TRABALHO DA MULHER

As mulheres de favela desempenham simultaneamente
as tarefas de reprodutora, de cuidar das criangas, trabalhar
fora, de administrar a casa e contribuir para o bem-estar da
familia. Entre suas multiplas fungoes, destacam-se aexecugao
de trabalho nao-remunerado, a manipulacao de redes extrado-
mésticas e utilizagao de servigos coletivos, tais como conta

tos com servicos médicos e drgaos publicos.
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A posigao da mulher com relagao aos varios papéis
que tem de desempenhar & comumente contraditdoria. Deum lado,
ela é destituida de iniciativa e responsabiliza-se pela com-
plexa organizagao doméstica, tarefa esta que exige uma gran-
de energia e criatividade para fazer render os recursos exi-
guos. Paralelamente, a mulher esta menos capacitada emfuncao
de seu treinamento e socializagao a gerar recursos monetarios,
caso o homem (companheiro ou marido) venha a faltar por situa

¢oes de separacgao, viuvez e abandono.

Na favela, como na grande maioria da nossa socieda
de, a mulher & reconhecida primordialmente pelo seu papel de
mae e dona de casa e, no decorrer de algumas entrevistas, fi
cou claro que o trabalho da mulher estad sempre condicionado a
fatores familiares, isto &, a primazia do seu papel domésti-
co aliada a dominagao do homem e ao problema econdmico. O ma
rido ou companheiro nao querer que a mulher trabalhe foraera
uma explicagcao comum, representando 28% das justificativas

apresentadas pelas entrevistadas.

... Ele nao deixa, mae ja lutou com elepra eu
trabalhar, mas ele nao deixa. Mamae arranjou umser
vigo "facissimo" pra mim mas ele nao deixou".

A proibigao do marido como obstaculo ao trabalho fe
minino fora do lar & uma justificativa explicita e concreta
por parte das entrevistadas. Entretanto, existem outros fato
res, talves nao tao claros, que também impedem amulher de tra
balhar fora. Os valores sao repassados a mulher através de sua
socializagao, internalizagdao do mundo doméstico e da familia
como sendo o seu local de atuagao; tal fato gera, portanto,
uma inseguranga no que diz respeito aatuagao feminina na rea

lidade exterior.

Outro fato de crucial importancia na insergao damu
lher no mercado de trabalho, & o seu despreparo educacional e
a falta de treinamento adequado para o exercicio deoutrasati
vidades que nao as de cunho doméstico. Para a mulher de bai-

xa renda, o mercado informal de trabalho representa a unica
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opcao de ocupagao remunerada, mas o desempenho da mulher no
trabalho esta condicionado ao seu papel na familia. Elas es-
tendem suas atividades domésticas no mercado, prestando ser-
vigcos pessoais tais como: lavar e passar roupas, cozinhar,
etc., sem contudo quebrar sua rotina de dona de casa e mae;
"... SO fico em casa dois dias, terca equinta...
E gue senao os meninos fica muito jogado né, muito
sujo"
Na pesquisa realizada, detectou-se gque 12,6% dasmu
lheres entrevistadas sao lavadeiras, 8,3%sao faxineiras, 10,5%
sao cozinheiras. Tais atividades, apesar de serem de baixare
muneragao, possibilitam as mulheres continuaremexercendo seus

papéis domésticos a nivel de suas familias

A ideologia largamente difundida em nossa socieda-
de, e internalizada pelas proprias mulheres, de que os rendi
mentos do trabalho seriam apenas complementares ao orgamento
doméstico, tem um peso sobre a atuagao das mulheres no merca
do de trabalho. Apesar de acharem gue devem ajudar o marido,
na maioria dos casos, o trabalho delas esta rigorosamente de
finido como provisorio.

"... A mulher, se precisando, deve trabalhar.

Igual eu, tou precisando trabalhar pra comprar oque

tad faltando _pros meninos. Mas se o marido tlvercon
dicoes de por tudo dentro de casa, nao precisa nao"

"... Tem dia que eu cismo de trabalhar. Traba-
lho um més, dois, cismo. largo pra la"

Ha que se acrescentar o fato de que as atividades
extradomésticas exercidas pelas mulheres no mercado informal,
além de serem semelhantes aquelas realizadas dentro da casa,
sao de baixa remuneragao, o que de alguma forma desestimula
algumas mulheres a trabalharem fora. Algumas entrevistadas co
locam, por exemplo, como uma vantagem de se trabalhar fora o
fato de sair de casa e ter contato com outras pessoas forado

ambiente da favela.

Entretanto, para uma grande proporcao das mulheres,
o trabalho & fundamental em termos de garantir a sua sobrevi
vencia. Para criar os filhos tém de cumprir uma jornadadupla
de trabalho, exercendo diversas atividades, a fim de comple-

mentar o orcamento doméstico. Nesse contexto encontram-se as
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mulheres chefes de familia. Estas, em termos percentuais, es
tao inseridas em maior nimero de atividades produtivas tendo
a percepgao clara de que sem o seu trabalho a familia nao so
brevive. Tal conscientizagao causa-lhes uma sobrecarga de res
ponsabilidade e elas nao poupam esforcos para exercerem ati-
vidades remuneradas.

"... Eu acho que qualquer servico a gente deve
fazer, depende a gente ter forga de vontade, ter fé
em Deus. Nao tem mesmo jelto, tem & que se v1rar"

"os meus (fllgosz fica ai, sozinhos, e tao tudo as
sim, como voce ta vendo".

Entretanto, o maior problema para as maes que tra-
balham & a guarda das criancas menores. Dada a naoexisténcia
de creches em numero suficiente para atender as criancas da
favela, 81,6% delas ficam em casa e 1,6%, em casa de vizinhos
Ou parentes. Essa grande maioria que fica em casae, quase sem
pre, cuidada pelos irmaos maiores, independentemente de suas
faixas de idade. Neste caso, a atividade escolar das criangas
maiores fica prejudicada, na medida em que essas perdem aulas

para atender aos irmaos menores.

Um outro efeito colateral, do trabalho da mae fora
de casa & a questao da alimentagcao dos filhos que fica a car
go das criangas maiores, podendo ocorrer problemas de ma nu-
tricao e infecgao, gerados pelo mau preparo dos alimentos, lem
brando-se, contudo, que ha pouca disponibilidade de alimentos
em casa. O trabalho das criancas destaca-se mais se conside-
rarmos que grande parte das mulheres (89,4%) tem filhos meno
res de 7 anos. A percentagem de maes com filhos menores de 1
ano & de 33% e essa percentagem sobe para 71% para as maes que

tém filhos menores de 3 anos.

Geralmente & a "filha mulher" que substitui a mae,
O que explica, em parte, porque um grande numero de entrevis

tadas manifestaram preferéncia pelas filhas:

¥ .. Menlna é melhor porque & mais carinhosa,
ajuda mais né, e o menino-homem nao vai ajudar agen
te quase nada em casa nao..." "... A vantagenldafi



46

lha-mulher & que ajuda mais em casa. A moca ajuda
mais que os meninos-homem..." "... As meninas faz
falta pra muita coisa, elas & mais facil pra cuidar
da mae; e mae nao podendo, elas tem mais responsa-
bilidade para cuidar do servico, delasmesma, as me
ninas-mulher e mais facil...".

No caso das favelas pesquisadas @ comum encontrar-
mos familias sustentadas a base do trabalho da mulher e de
seus filhos inseridas no setor informal e com jornadas duplas
de trabalho. Os filhos trabalham durante o dia e a noite fre
qlientam cursosnoturnos e a mulher, apds retornar & casa, exe
cuta seus afazeres domésticos e cuida das criancas menores.
No entanto, confirmando a hipotese de Durham, a posigéo damu
lher dentro da familia nao se equipara a sua posigao de tra-
balhadora. As justificativas para tal fato se baseiamnos ter
mos da relagéo da mulher com outros membros da familiae, tam
bém, na sua propria socializagao, tanto no contexto familiar

quanto nos valores soOcio-culturais predominantes.

A docilidade feminina no trabalho, por exemplo, re
flete a transposicao de categorias intradomésticas para omun
do externo. Muitas mulheres, apesar de mal remuneradas, per-
cebem o pagamento como um prémio. Isto porque estas tomam co
mo marco comparativo o trabalho doméstico, pelo qual nao re-
cebem nada em troca. Ou seja, esse grupo de mulheres estava
habituado ao trabalho doméstico para o qual dao muito de si

mesmas e do seu tempo sem receber nada em troca.

O peso das responsabilidades inerentes aos varios
papéis que tém de desempenhar e a jornada dupla de trabalho
levam as mulheres a dedicarem pouca ou nenhuma atengao a si
proprias, levando-as a elevados graus de frustracgoes e desa-
lento com relagao as suas vidas:

"... Eu ja acostumei. Eu acho que a pessoa que

nao sai de casa fica assim deprimida, nervosa, sem
orientagao pra nada, sabe? Eu ando assim...".

"... Tem hora que eu penso assim: O vontade de
sumir do mundo, dar minhas coisas pros outros, su-
mir, largar esse homem de lado, largar menino pra
tras. Porque eu ja ando cansada sabe?
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Tratando-se de populagao de recursos bastante res-
tritos, a renda da familia é quase toda alocada para bens de
subsisténcia basica. O sonho de algumas mulheres & que sobre
algum dinheiro. Na realidade, este nao cobre as necessidades
basicas de sobrevivéncia, pois o orcamento monetario das fa-
milias faveladas & usado, quase na sua totalidade, para des-

pesas com a precaria alimentacgao.

Um grande numero de mulheres percebe seus salarios
mensalmente (29,7%), enquanto que 6,6% recebem semanalmente e
12,2% recebem diariamente. O que ganham com o seu trabalho &
todo investido na casa e nos filhos e raramente pensariam em
investir qualquer parcela de seus salarios em algum item que
fosse beneficia-las. Além das necessidades de sobrevivéncia
da familia, pela qual & totalmente responsavel ou co-respon-
savel, tem-se que enfatizar, nesse contexto, a percepgao pou

co valorativa que a mulher tem de si propria.

Verifica-se um intenso desgaste da forga-de-traba-
lho neste contexto marcado por forte tensao social gerada pe
las condigoes de vida da populagao favelada. Entretanto, amu
lher, devido as multiplas fungdes que tem de exercer e pelos
poucos cuidados que devota a si propria (seja emtermos de sua
saude, seu lazer e até mesmo de sua alimentagéo), reflete um
maior desgaste, quase sempre somatizado nas "doencas nervo-
sas", sistematicamente declaradas nas entrevistas. Mas elas
proprias tém consciéncia de que as causas de tais enfermida-
des repousam no excesso de trabalho e de responsabilidade com

relagao aos membros de sua familia.

Considerando a mortalidade a a morbidade inseridas
num quadro mais geral da estrutura socio-econdmica, um fato
que fica patente & a relagao inversa entre a mortalidade e a
renda dos individuos e das familias. Isto porque, na realida
de, a renda auferida pelas familias & que vai determinar aba
se nutricional, o acesso a servigos basicos de saude, o tipo
e 0 local de moradia. Anteriormente, enfatizamos a precarie-

dade fisica das habitagoes e a grande concentragao de pessoas
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por cOmodos, o que facilita a promiscuidade, ou seja, a con-
taminagcao de doencas infecto-contagiosas entre os varios in-
dividuos que convivem no mesmo cubiculo. A auséncia de sanea
mento basico - agua potavel e esgotos - nas favelas constitui,
por seu lado, um dos fatores preponderantes da persisténcia
de doengas dos tipos infeciosas e parasitarias, causadoras da
maior parte das mortes de criangas nas idades entre 0 - 4 anos

de vida.

Outro fato marcante & a grande incidéncia de rela-
tos de doengas degenerativas, destacando-se ahlpertensao,dls
turbios cardiacos, esgotamento nervoso. Um dos fatores que po
dem explicar essa elevada incidéncia talvez seja odesgaste a
gue sao submetidas essas pessoas, as quais trabalham quase que
ininterruptamente desde tenra idade, sem férias (geralmente
vendem as férias), com prolongamento da jornada de trabalho
(horas extras) e baixos salirios. Aqueles que estao no merca
do de trabalho, cobertos pela leglslagaoeaprev1denc1asoc1al
hna sua grande maioria, se aposentam precocemente por invali-

dez ou ficam "encostados pelo Instituto" (INAMPS) .

Dadas as relagoes intrinsecas entre a fecundidade e
a mortalidade, tentamos captar nas duas fases da pesquisa,
através dos questionarios e das entrevistas em profundidade,
algumas questoes relativas 3 mortalidade e ao estado de sal-
de geral das familias faveladas. Os dados da Tabela 11, por
exemplo, fornecem informagoes relativas 3 mortalidade dos fi
lhos e idade em que morreram, verificando-se que 36,7% das maes
perderam pelo menos um filho e, principalmente, nas duas fai

xas de idade de 0 a 28 dias e de 29 dias a um ano. Ou seja,

27,3% das mulheres perderam filhos durante O primeiro ano de
vida. Se se admite a hipdtese de que a mulher procure substi
tuir o filho morto, através do nascimento de um outro fi
lho, depreende-se que o espagamento de uma gravidez para ou-
tra tende a ser pequeno, em parte, devido a situacao de alta

mortalidade infantil dentro da familia.
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TABELA 11

MULHERES QUE TIVERAM PELO MENOS 1 FILHO MORTO
EM DIFERENTES IDADES

Frequencia ?&S%:iéga Percentagem

Idade em que

os Filhos Morreram

0 a 28 dias 25 10,2

29 dias a 1 ano 42 17,1

1 - 5 anos 17 7,0

5 - 10 anos 3 1,2

10 anos e mais 2 0,8
Total | 89 36,3

As mortes de criangas entre 0 - 28 dias refletem,
em geral, as condigoes de salide e nutrigcdo da mae, na medida
em que complicagoes de parto, ma formacgdo fetal e gravidez mal
conduzida sao causas comuns e freqlientes de dbitos ocorridos.
Mas tudo isto esta relacionado a estrutura sdcio-econdmica do
grupo e a ma qualidade da assisténcia materno-infantil por
parte do sistema publico de salde ao qual essas mulheres tém
acesso. A mortalidade é alta neste contexto e se considerar-
mos a idade das maes verificamos que a mulher de mais de 40
anos ou seja, quando chega ao final de seu periodo reproduti
vo perdeu, em média, quase duas criangas como mostra a Tabe-
la 12.
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TABELA 12

NOMERO DE FILHOS MORTOS PELA IDADE ATUAL DA MAE

Nimero de Mulheres Numero de
Idade Atual da Filhos Mortos
Mae Total lQue Perderam 2 Total | Por 100
| Filhos } Mulheres
14 - 19 16 | 3 18,7} 3| 18
20 - 29 112 ! 29 25,8/ 32 28
i { !
30 - 39 85 | 33 38,8 56 I 65
40 - 50 32 ; 24 75,01 57 178
; . .
Total | 245 ; 89 36,3, 148 60

Com relagao as criangas, prevalecem doengas como
gastroenterite, diarréia, pneumonia, bronquite, gque de algu-
ma forma estao relacionadas a subnutrigao, que & a maior res
ponsavel pelas doengas infecciosas. Neste contexto, & comum
o fato de a crianga ficar internada varios dias.

"... Ele ta internado no hospital... eleta com

gastroenterite e bronquite. Ja vai pra quase 2 se-
manas, ontem fez 15 dias que ele ta la.. gragas a

Deus ele ta bem melhor... A médica faloucomigo que
nao sabe quando que ele vai melhorar nao, tem gque
ficar no soro muito tempo".

A incidéncia de doengas de fundo nervoso nas crian
cas &, também, elevada. Acredita-se que o estado latente da
subnutrigao, aliado as caréncias afetivas nao supridas pelos
pais e a auséncia de lazer sejam Os maiores responsaveis pe-
las "doencas dos nervos" alegados. Ha Que se observar ainda
que, em tenras idades, algumas criancas ja tém de exercer al-
guma atividade para ajudar no orgamento da familia, o que jsle]
de exercer pressoes sobre elas no seu desenvolvimentonormal.
Além disso, a falta de atendimento médico adequado as doencas
infantis pode gerar um estado de morbidade com sérias conse-

" -~ . - s
quencias para a familia.
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Finalmente, cabe lembrar que exite um desgaste fi-
sico e psicologico da mulher relacionados a sua vida reprodu
tiva. Assim,parturigaessucessivas em organismos deteriorados
pela subnutrigao podem ter consegiiéncias futuras graves pa-
ra a reprodugao e sexualidade feminina. O uso de contracepti
vos inadequados pode, também, gerar efeitos colaterais, en-
quanto o aborto realizado por pessoas nao especializadas, em
condigoes assépticas, pode causar a morte da mulher oucausar
lesOCes incuraveis, tornando-a inclusive infértil, alémde cau
sar problemas nas criancas quando das tentativas de aborto sem

éxito, como ja enfatizamos anteriormente.
CONCLUSAO

A analise apresentada neste trabalho sugere que o
inicio da queda da fecundidade j& & um dado real. Asmulheres
estao motivadas a controlar sua fecundidade e muitas ja o fa
zem, adotando métodos modernos ou tradicionais e, até mesmo,
o aborto. Algumas mulheres, ao se depararem com uma nova gra
videz indesejada, tentam o aborto, apesar de todos os riscos,
ou seja, preferem optar pela interrupcao da gravidez, ao in-

ves de ter um filho a mais para sustentar e educar. A consci

éncia de que a renda familiar seja insuficiente para alimen-
tar e educar os (muitos) filhos esta sempre presenteentre as
justificativas de se ter um menor numero de filhos. Por ou-
tro lado, a percepgao dessas mulheres com referéncia as suas
probabilidades de ganhar a vida & bastante realista. Consta-
ta-se que, naquele contexto, a adogao do controle ndao é fun-
¢ao da elevagdo do padrao de vida das familias, massim do ni
vel de aspiragao. Isto porque essas mulheres vivem no contex
to urbano, com acesso as informag6es de massa eem contato com
os padroes de classe média. Além disso, as maes vivem o quo-
tidiano dos filhos e sentem, mais intensamente do que os pais,
as demandas daqueles, bem como as necessidades basicas da fa

milia, o que as pressiona mais a nao ter outros filhos.
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Percebe-se, também, uma variagao na utilidade 1i-
quida gerada pelos filhos. Essa variacao se justifica, entre
outras coisas, pelas modificagOes na estrutura econdmica e,
também, pela organizagao dos membros da familia. Afuncao e a
posicao diferencial que cada pessoa assume no grupo familiar
tende a redefinir papéis sociais desempenhados e essa deter-
minagao tem especial relevancia para a situacdo damulher que
estd intimamente ligada a esfera da reproducao. Assim, & me-
dida em que a mulher possa decidir sobre a reprodugao (fecun
didade) e disponha de meios suficientes e garantidos para to
mar essa decisao, a fecundidade tende a declinar. Entretan-
to, o status da mulher, em termos de poder de decisao dentro
da familia esta condicionado, em parte, a sua capacidade de
gerar renda, a percepcao de si mesma e de seu papel dentro da

familia e mesmo na sociedade.

Uma vez que a decisao de ter filhos esta condicio-
nada a esfera econdmica social e cultural, o Governo deve pla
nejar a implantacao de sua politica de planejamento familiar
vinculada, tanto ao programa de salde quanto ao educacional.
O programa de salde deve, por sua vez, assumir o carater pre
ventivo-educativo e nao considerar a mulher apenas como re
produtora, levando também em conta a sua condigao de trabalha
dor na esfera doméstica e no mercado produtivo, para se evi-
tar sindromes especificas das doengas do trabalho (noseu sen

tido mais amplo).

Finalmente convém enfatizar que é grande o numero
de mulheres, no contexto da pesquisa que, apesar de colocar
em risco suas proprias vidas, recorrem a improvisag§o<k3abog
to como método contraceptivo. As complicagdes a curto prazo
e seqlielas a longo prazo, geram conseqguiéncias negativas para
a sociedade em geral, destacando, por exemplo, o alto iIndice
de morbidade dessa forca de trabalho e os altos custos com as

internacoes hospitalares dessas mulheres.
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