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Resumo: O objetivo deste artigo é analisar
o teor dos discursos feministas sobre o
corpo no que concerne as permanéncias
e transformagées das praticas sociais
reprodutivas. Parte-se do feminismo dos
anos 1970 até o periodo atual, em que o
crescente aperfeicoamento da ciéncia e da
tecnologia médicas interfere no corpo e na
reproducdo. Busca-se compreender como
os discursos inaugurais do feminismo con-
temporaneo sobre o corpo se desdobraram
nesse periodo, diante da intensificacdo do
uso dessas tecnologias na Franca e no Brasil.
O discurso feminista do autodominio do
corpo deslocou-se para a andlise da fusdo
do corpo com as técnicas, que constroem
novas identidades.
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O objetivo deste artigo é analisar o teor dos discursos feministas sobre o
COrpo no que concerne as permanéncias e transformacoes das praticas sociais
reprodutivas. Parte-se do feminismo dos anos 1970 até nossos dias, periodo em
que ha um aperfeicoamento crescente das técnicas de controle e interferéncia
no corpo pela ciéncia e tecnologia médicas. Busca-se compreender como os
discursos e praticas politicas inaugurais do feminismo contemporaneo sobre o
corpo — no que se refere a reproducao, especialmente, a contracepcéo, aborto,
reproducdo assistida — se desdobraram nesse periodo, diante da intensificacao
do uso das tecnologias, especialmente, na Franca e no Brasil.?

No final dos anos 1960, comego dos 1970, na Europa e nos Estados Uni-
dos, ha a emergéncia de um movimento feminista autébnomo e radical, que ao
propor a politizacdo da esfera privada, da visibilidade politica ao corpo. Politizar
o privado significava ampliar a visdo da politica para além dos limites da esfera
publica e de suas implicacbes institucionais, como também, considerar que as
relacoes de poder entre os géneros atravessavam as duas esferas, isto é, o con-
junto das relagdes sociais.

Essa questao surgia em um contexto histérico especial, no qual, os movi-
mentos, ditos minoritarios, traziam a tona novos sujeitos politicos, novas iden-
tidades coletivas, novas problematicas, que propiciavam contornos multiformes
a vida politica e social. Negros, mulheres, pacifistas, estudantes, homossexuais,
entre outros grupos, conquistavam o direito de falar a partir de suas questoes
especificas, na contramao dos discursos politicos tradicionais, que costumavam
falar em nome de um sujeito uno e universal. Esses movimentos sociais visavam
transformacoes profundas nas relacdes sociais, cada qual por meio de problemas
especificos. O feminismo, ao formular, tedrica e politicamente, uma critica aos
mecanismos de controle do corpo e da sexualidade feminina, entre outras ques-
toes, busca(va) subverter as relacbes de género que perpassa(va)m o conjunto
das relacdes sociais. Quais mecanismos de controle e qual critica?

Pensemos na biopolitica que — segundo Foucault, surge nos séculos XVIII-
-XIX como uma nova tecnologia de poder, que passa a gerenciar o corpo por
meio do conhecimento de fendmenos que lhe sdo préprios, como a natalidade,
a mortalidade, a morbidade —, fortaleceu o controle social sobre os corpos pela
regulacdo/governo do individuo-espécie (FOUCAULT, 1994, SENELLART, 2004).3

2 Duas pesquisas fundamentam este artigo: “Estudos de Género e Feministas: relacdes norte-sul”,
CNPq/FAPESP (2006) que consiste em trabalho bibliografico em revistas e livros feministas na
Franca e no Brasil de 1970-2000; “Relacdes de Género nas praticas da Esterilizacdo e da Repro-
ducéo Assistida”, CNPg/UNESP (2005-2008) pesquisa exploratdria sobre a questao-titulo.

3 Foucault introduziu este conceito para designar uma nova tecnologia de poder distinta dos meca-
nismos disciplinares individualizantes do século XVIIl. A biopolitica tem como objetivo controlar/
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Este termo pode, também, ao inverso, designar “a maneira na qual é possivel
responder a estes poderes sobre a vida, isto é, as condigdes de possibilidades de
uma pratica da liberdade enraizada na poténcia da vida” (REVEL, 2004, p.56).4

Neste ultimo sentido, a biopolitica vem ao encontro do discurso politico
feminista que, visando praticas de liberdade, erigiu diferentes criticas aos me-
canismos de controle social sobre o corpo feminino. Este corpo é considerado,
ao longo do periodo em pauta, um lugar de acirrada disputa de poder entre o
dominio publico e o privado.

O corpo e a reproducao

Uma das ideias basicas do feminismo contemporaneo sobre o corpo, no
seu momento inaugural, foi expressa pela maxima Nosso corpo nos pertence,
na qual ele aparece como um dos elementos centrais das relacbes de poder en-
tre os géneros, no espaco publico e privado.® Este principio — além de um grito
coletivo de liberdade e tatica de resisténcia — tratava de dar um novo significado
ao corpo, ao questionar os corpos disciplinados e controlados; as sexualidades
normalizadas, com base na experiéncia cotidiana da vida privada, que encontrava
seu lécus na familia conjugal heterossexual. Muito mais que uma luta pelo direito
individual de dispor de seu préprio corpo, estava em jogo a manifestacdo das
praticas de liberdade afrontando o controle social dos corpos mantidos sob o
padrao de sexualidade vigente, celebrado no matrimoénio ou na unido consentida.

O discurso feminista se abria, entao, para um debate politico sobre o cor-
po ao afirmar suas diferencas, reivindicar seus direitos, praticar sua liberdade e
se insurgir incansavelmente contra o controle social ao qual era submetido. A
insubmissao contra um corpo assujeitado, medicalizado, a mercé de politicas
morais, religiosas ou demograficas de Estado, fundadas na ideia de natureza, foi
unissona nos paises do Norte nos anos 1970 e se espalhou pelo mundo, tendo
como caracteristica a critica de uma percepcdo homogénea e determinista da
corporeidade. Sob esta 6tica, o corpo era considerado como um lugar de disputa
de poder e dominacao, que se concretizava para as mulheres na luta pela livre
escolha da maternidade - liberdade para contracepcao e aborto — e nos questio-
namentos sobre a sexualidade e sobre a violéncia de género (PARTISANS, 1970).

governar o conjunto dos individuos (a populacdo) com base em dados sobre sua saude, higiene,
sexualidade, entre outros.

4 Traducao livre.

5 Esta maxima é seguidamente interpretada como expressdo do ideal da liberdade individual,
considerada um dos elementos do liberalismo: como sujeitos de direitos, as mulheres estariam
reivindicando o direito de dispor de seus corpos. Nossa interpretacdo é de que esta reapropriagao
ndo se tratava somente de assegurar direitos, mas, também, de realizar uma reapropriacao histé-
rica do corpo e de seu género, visando sua autonomia, em uma ininterrupta luta pela liberdade.
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Ao criticar os mecanismos disciplinares institucionais de controle e as
relacoes sociais que construiam o corpo das mulheres, o feminismo de entdo
desenvolveu estratégias politicas em varias direcdes e colocou-se a frente deste
debate, como teoria e movimento social. Buscou desconstruir o discurso domi-
nante sobre o corpo — que estava apoiado no modelo dominante de sexualidade
reprodutiva — e teve como meta a separagao da sexualidade com a procriacdo. Se
esta separacdo foi possivel materialmente pelos avancos da tecnologia médica,
com o advento da contracepcao segura e eficaz oferecida pelas pilulas, o femi-
nismo tratou de politiza-la, ao procurar subverter os principios da dominacao
masculina que a mantinham.

Para o feminismo, tal separacéo desconstruia o naturalismo da reproducao
com o sexo bioldgico, portanto, o movimento buscava garantir a liberdade de
escolha do uso da contracepgao, assim como seu direito para todas as mulheres.
Ao mesmo tempo, questionava a auséncia de pesquisas para a contracepcao
masculina, pois se tratava, também, de incluir os homens na reproducao. Cabe
lembrar, que o advento da pilula liberou os homens do uso do preservativo e,
em alguns casos, do coito interrompido, métodos que historicamente ja Ihes
havia conferido maior responsabilidade na contracepcéo.

A vivéncia da sexualidade livre de uma gravidez indesejada significava,
também, o rompimento com o determinismo biolégico da maternidade e com
a reconstrucdo de sua historicidade (KNIBIEHLER et FOUQUET, 1977). De fato,
ao dissociar a identidade e a sexualidade feminina da procriacdo, o discurso
feminista rebelava-se contra o lugar tradicionalmente atribuido as mulheres na
familia e na sociedade, no espaco publico e privado. Assim, buscava reverter o
classico principio escolastico de tota mulier in utero, no qual havia a conviccao
de que as mulheres eram, por natureza, destinadas a maternidade. Esta ideia,
reprisada por Napoledo Bonaparte — nos termos de que “a mulher nada mais é
que seu Utero” — e por todos aqueles que se recusavam a aceitar o lugar social
das mulheres para além dos limites da maternidade, foi intensamente contestada
pelo feminismo dos anos 1970. Ser mulher nédo significava ser necessariamente
mae, embora a maternidade fizesse parte da historia da maioria das mulheres.

Contraditoriamente, a separacao da sexualidade e a reproducao foi possibi-
litada, conforme ja referido, pelas tecnologias masculinas de poder, e, portanto,
o discurso feminista apoiava os beneficios dessas tecnologias, apesar de produzir
um contradiscurso sobre os impactos da contracep¢ao no corpo e na saude das
mulheres. De fato, na area cientifica e médica, a novidade da pilula contracep-
tiva e do DIU, na década de 1960, foi recebida como uma verdadeira revolucao
na histoéria da reproducdo humana, pelo seu carater eficaz, seguro e reversivel
(SITRUK-WARE, 1987). Entretanto, ao marginalizar as pesquisas, a divulgacdo e
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a utilizacdo dos contraceptivos masculinos, a ciéncia médica contribuiu para a
manutenc¢ao do determinismo biolégico procriativo feminino, que constituiu o
eixo principal das pesquisas em tecnologias reprodutivas.

Se, ao reivindicar o direito a contracepcao livre e gratuita, o discurso femi-
nista dos anos 1970, especialmente nos paises do Norte, como a Franca, aderiu
aos avancos da ciéncia e da tecnologia, por outro lado, procurava utiliza-los como
meios para alcancar o autodominio do corpo e da vida das mulheres. Portanto,
a estratégia politica do feminismo, para além da luta pelos direitos, consistia
em resgatar a autonomia reprodutiva do corpo das mulheres com a finalidade
de romper com o controle social do qual eles eram alvo. Isto foi realizado nos
consciousness raising groups do comeco dos anos 1970, por meio do autoconhe-
cimento do corpo, da conscientizacdo de sua linguagem, os quais possibilitavam
a consolidacao das praticas de liberdade (FOUCAULT, 1994).5

Nesse periodo, por exemplo, era comum encontrar em publicacdes militan-
tes, explicacoes sobre o funcionamento do corpo, conselhos de autocuidado e de
autoexame: praticas que foram sintetizadas no livro Our bodies, ourserlves (THE
BOSTON WOMEN'S HEALTH BOOK COLLECTIVE, 1971), cujo sucesso comercial
extrapolou o espaco militante e contribuiu para difundir ideias do feminismo
contemporaneo sobre saude reprodutiva.” Havia nessas ideias e agdes um lado
educativo: o conhecimento do corpo, do seu funcionamento, era imprescindivel
para que cada mulher pudesse controla-lo melhor. Em geral, este aprendizado
era passado na pratica nos proprios “grupos de consciéncia”. Praticas que, apds
a derrubada das barreiras dos preconceitos, foram reabsorvidas com finalidades
consumistas, por outros setores da sociedade, sobretudo, a industria farmacéu-
tica e a medicina, ao produzir e divulgar ndo sé o autocuidado, mas os produtos
naturais.

As feministas de entao, ao clamarem pela (re)apropriacdo do ventre materno
- "nosso ventre nos pertence”, que significava, sobretudo, escolher a materni-
dade e o seu momento, “um filho se eu quiser, quando eu quiser” — tratavam
de assegurar o poder que |lhes cabia na escolha da maternidade, na vivéncia
da sexualidade, e no dominio de seus corpos. Afirmavam-se como sujeitos de
sexualidade, de desejos, de diferencas, de direitos, de liberdade, ja que o poder

5 O autor se refere as praticas de liberdade como meios de controlar novas relagdes de poder que
surgem ap0s a libertacdo, em qualquer movimento social. Podemos considera-las como mecanis-
mos de aprofundamento da libertacdo.

7 Este livro nasceu de um grupo de feministas norte-americanas e em 1970 foi um sucesso co-
mercial sem precedentes na area. Traduzido em mais de 20 linguas e reeditado e reatualizado
ao longo das inimeras edi¢bes, é um livro com informacdes Uteis sobre o corpo, a reproducédo e
a sexualidade feminina, de linguagem acessivel. O seu carater comercial foi muito criticado por
algumas correntes do feminismo.
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da maternidade lhes foi conferido biol6gica e historicamente. Portanto, preten-
diam romper com qualquer discurso impositivo sobre seus corpos, em busca
da autonomia reprodutiva, ao reivindicarem a contracepcao livre e gratuita,
na Franca; ou, ao questionarem a imposicao da forma que a contracepcao lhes
foi imposta pelas politicas demograficas, no Brasil (SCAVONE e BRETIN, 1994).

Pela 6tica da democracia politica, a busca pela reapropriacdo do corpo dos
anos 1970 nos remete aos direitos de cidadania. Tahon (2001, p. 66) comenta que:

Nao foi a pilula que fez as mulheres acederem a igualdade. Foi o reconhecimento pela lei
do direito de elas préprias controlarem sua fecundidade. Reconhecimento que implicava,
doravante, a evidéncia que uma mulher podia dizer eu.

Este acontecimento politico evidenciava que néo foi (é) a natureza a causa
primeira do assujeitamento do corpo feminino, e sim as relacdes sociais de poder
entre os sexos, que, como sistema, incorporado como habitus, as impossibilitava
de escolher. Estas evidéncias derrubam as andlises que costumam reduzir a pri-
meira etapa da liberacdo das mulheres ao simples uso da contracepcdo, como
fez Lipovetsky (2000), entre outros.

Constituir-se em sujeito de direito, ndo foi (é) o suficiente para ultrapassar a
dominacao, ja que “levar a identidade corporificada a sério requeria o abandono
do individuo masculino unitario, a fim de abrir espaco para duas figuras: uma
masculina, outra feminina” (PATEMAN, 1993, p. 329). Isto implicava, também,
confrontar-se com os préprios limites da lei, do poder instituido e das relagoes
de dominacao e, posteriormente, do reconhecimento das identidades némades
e contingentes. O desencadeamento das praticas de liberdade, expressas nas
acoes feministas apontadas, contribuiram para o reconhecimento social e juridico
da mulher como sujeito politico e de direitos, que, alids, ainda nédo se realizou
em escala planetaria.

Se os avancos na area da contracepcao nos paises do Norte, dos anos 1980
em diante, proporcionaram novissimas geragoes de pilulas contraceptivas com
baixa dosagem hormonal, cada vez com menores sequelas para o corpo e salde
das mulheres, eles ndo atingiram a grande maioria das mulheres dos paises do
Sul (do terceiro e do quarto mundo). As mulheres do Sul passaram a utilizar,
em larga escala, métodos pesados e definitivos — como no caso do Brasil, em
que a esterilizacdo feminina, durante décadas, tornou-se o método mais utili-
zado — além de serem, frequentemente, cobaias para as pesquisas cientificas de
contraceptivos de ponta, como os injetaveis e os implantes subcutaneos. Esta
situacao foi pesquisada por feministas brasileiras, atentas aos abusos e efeitos
colaterais dos injetaveis e dos implantes contraceptivos e de suas consequéncias
a saude (DACACH e ISRAEL, 1996; FARIA, 1996).
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Em relacdo a pratica da esterilizacdo, por exemplo, parte consideravel do
feminismo brasileiro inicialmente condenou seu uso indiscriminado: com mulheres
das regides mais pobres do pais; com mulheres jovens e sem filhos; seu uso politi-
co (em troca de voto); seu carater quase irreversivel. Enfim, uma série de desvios
da pratica de uma politica demografica impositiva, que, ao mesmo tempo, pela
sua eficacia, era atraente e bem aceita pelas usuarias. Portanto, foi proposta sua
regulamentacao pela lei de Planejamento Familiar (n.9.263/janeiro 1996) com a
finalidade de coibir os abusos e criar uma oferta ampla e diferenciada de métodos
contraceptivos e garantir maior participacdo masculina na contracepcdo. Questoes
que, tratadas como urgéncias sociais, demandam intervencdes rapidas; portanto,
parte consideravel das feministas brasileiras apoiou esta lei e sua implantacao.

Entretanto, a regulamentacdo da esterilizacdo voluntaria feminina e mas-
culina no pais, em agosto de 1997, ainda nao logrou uma ampla participacao
dos homens neste procedimento, conforme denotam pesquisas sobre o assunto
(BERQUO e CAVENAGH]I, 2003, MELONI VIEIRA, 2000). A persisténcia da respon-
sabilidade feminina na contracepcao, especialmente pelo fato de a maioria dos
contraceptivos ainda ser direcionado ao corpo das mulheres é de um significado
politico indiscutivel, o qual, o feminismo brasileiro, pressionado pelas urgéncias
sociais, deixou subjacente em seu discurso. Dados mais recentes do MS/PNAD/
2006 mostram que, no Brasil, as mulheres continuam os principais sujeitos da
contracepcao. Em 2006, para 21,8% de mulheres que se esterilizam, temos
3,4% de homens esterilizados. Comparando essas evidéncias com os dados do
PNAD/1996, observa-se, também, que em dez anos houve uma diminuicdo da
esterilizagdo feminina de 5,5% e um aumento da esterilizacdo masculina de 1,8%.

Mais radical do ponto de vista de uma politica feminista do corpo foi a luta
pela liberalizagcdo do aborto, que comecou nos paises do norte, no final dos anos
1960-1970, e ainda prossegue nos paises, especialmente do Sul, nos quais esta
pratica é proibida Opor-se frontalmente a realizacdo da maternidade diante da
gravidez indesejada e propor a regulamentacdo de uma pratica antiga — que sempre
fez parte da histéria das mulheres — estigmatizada social, moral e politicamente,
constituiu-se um desafio que necessitou uma intensa mobilizacdo das feministas.

Ao narrar a histéria dessa luta, na Franca, Francoise Picq nos mostra como
ela mobilizou as feministas dos anos 1970 — nos tribunais, em passeatas, em
manifestos — como o reputado Manifeste des 343, no qual intelectuais, artistas,
mulheres de renome da sociedade francesa declararam ja ter abortado pelo
menos uma vez em suas vidas, criando um efeito bola de neve, que provocou
um amplo debate sobre a questdao. Ou ainda o menos lembrado, mas ndo me-
nos importante, Manifeste des 331 médecins que, ao declararem ter praticado,
ou ajudado a realizacdo de abortos, sem interesse lucrativo, trouxeram mais

Niterdi, v. 10, n. 2, p. 47-62, 1. sem. 2010 53




o —

elementos ao debate. O acirramento dessa luta se desencadeou na Franca com
o processo de uma garota de 16 anos, estuprada por um colega de aula e por
ele denunciada. Ela foi julgada em 11 de outubro de 1972, diante do Tribunal
para criangas de Bobigny. Depois, houve o julgamento daquelas que foram con-
sideradas cumplices: a mae e a mulher que abortou. Uma ampla rede de solida-
riedade foi criada e o processo de Bobigny teve repercussdo no pais, mobilizou
a sociedade civil e durante o julgamento testemunhas renomadas declararam
ja ter abortado (PICQ, 1993).

Estas estratégias politicas correspondiam as novas formas de luta que sur-
giram nos anos 1970, referidas anteriormente, e que eram consideradas como
“lutas contra o assujeitamento, contra as diversas formas de subjetividade, contra
a submissao” (FOUCAULT, 1994, p. 226-7) e que foram, também, expressao do
momento inaugural do feminismo contemporaneo, o qual “sempre se dedicou
a politica da experiéncia e lancou a idéia de que o privado é o politico” (BRAI-
DOTTI, 1994, p.69).

Para o movimento feminista, o aborto era naguele momento, antes de tudo,
um problema das relacdes de poder entre homens e mulheres, pois sdo os corpos
femininos que ficam vulneraveis diante de uma gravidez indesejada, seja este “nao
desejo” expresso pela mulher ou pelo homem. Cabe destacar que se o aborto
foi regulamentado na maioria dos paises do Norte nos anos 1970 — 1980, com
algumas excecdes, como o caso de Portugal, cuja legalizacdo ocorreu em 2008,
e onde as mulheres, médicos e enfermeiras que praticavam aborto eram ainda
levados/as aos tribunais, ele continua proibido em grande parte dos paises do Sul.

Portanto, o direito ao aborto permaneceu na pauta das lutas feministas
dos anos 1980 em diante, ja dentro de uma abordagem mais abrangente, que
passou, a partir desse periodo, a ser denominada, primeiramente, de direitos
reprodutivos, cujo debate é presente nos paises do Sul, como o Brasil, onde a
auséncia desses direitos é frequente. Posteriormente, essa categoria foi ampliada
para direitos sexuais e reprodutivos, separando e definindo claramente as duas
instancias (sexualidade e reproducao) e, sobretudo, tratando-as como um direito.

No caso do Brasil, por exemplo, a conquista pelo direito ao aborto tem sido
lenta; ha quase 30 anos o feminismo vem lutando pela sua descriminalizacdo
e tem conseguido alguns avancos. No final dos anos 1980, garantiu o inicio do
atendimento aos casos previstos por lei — estupro e risco de vida a gestante —em
servicos publicos de saude; entretanto, a expansao desses servicos é recente.
Apesar de uma intensa mobilizacdo dos setores progressistas da sociedade, que
engrossaram nos Ultimos anos a luta feminista (médico/as, deputado/as, juristas),
a legislagdo do aborto no pais ainda nao foi modificada.
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O discurso feminista dos anos 1970 considerava que garantir o acesso a
contracepcao e ao aborto era uma “protecdo contra o risco da gravidez”, assim
como o das feministas dos anos 2000. Entretanto, o discurso fundador ressaltava
que esse direito ndo as protegiam das relagoes de poder entre os sexos, nem
tampouco do que conceituavam como “o imperialismo do desejo masculino”
(PICQ, 1993, p. 159-160). Em decorréncia, a contracepcdo e a sexualidade tam-
bém apareciam atreladas a uma violéncia explicita ou simbdlica (BOURDIEU,
1998), que historicamente atinge as mulheres, em tempos de paz ou de guerra.

Se nas décadas seguintes o feminismo mudou suas estratégias politicas e
discursivas, ele continuou associando as questdes reprodutivas e sexuais a vio-
Iéncia do poder masculino sobre o corpo das mulheres, tais quais: a ablacdo do
clitéris nos paises africanos; as esterilizagcdes e abortos forcados nos programas de
planejamento familiar na China; o assédio sexual ou moral no mundo do trabalho,
entre outros. Violéncia que, nesses casos, tende a ser justificada pelas tradi¢oes
e costumes de um povo, ou pela implementacdo de uma politica demogréafica
antinatalista, ou, ainda, pela produtividade do capitalismo pds-colonial, e, via de
regra, por uma espécie de naturalizacdo do corpo feminino, a qual alimentaria
um estado permanente de dominacgao.

Nesse sentido, o corpo feminino continuou, na 6tica das politicas feministas,
a partir dos anos 1980 em diante, a ser um lugar de disputa de poder entre o
dominio publico e o privado. Embora as estratégias politicas feministas tenham
se desdobrado em questdes especificas, como as doencas sexualmente transmis-
siveis, particularmente, a aids; os problemas de mortalidade materna nos paises
do Sul; as questdes da infertilidade social e da reproducéo assistida nos paises
do Norte, todas elas reforcaram os direitos da vida, da satde e da maternidade
escolhida, ou seja, os direitos reprodutivos. Por outro lado, essas estratégias
podem, também, ter reforcado tanto os papéis tradicionais na reproducao (sdo
poucos os questionamentos sobre a contracep¢ao masculina), como o consumo
das tecnologias do corpo (também, poucos questionamentos sobre os efeitos
das tecnologias reprodutivas a saude). Nesses anos, a critica feminista busca,
sobretudo, solucbes para as urgéncias sociais: trata-se de garantir os direitos
sexuais e reprodutivos de prevencao contraceptiva, aborto e satde sexual, mais
notdéria em paises como o Brasil (AVILA, 1993).

Mas, observa-se, também, uma reflexdo crescente, mais evidente na Franga,
sobre os paradoxos provocados pela relacdo do corpo com a tecnologia.® Trata-
-se de uma reflexdo sobre a manipulacao tecnolégica do corpo das mulheres,

8 No Brasil, nos anos 1990, houve uma reflexdo na linha da corrente feminista critica francesa. Nos
anos 2000, ha uma producao de pesquisas e teses tratando do acesso diferencial e dos direitos a
estas técnicas, como, também, da questdo do parentesco. A quem interessar possa, ha uma boa
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sobretudo em relacdo as Novas Tecnologias Conceptivas (NTCs) e de seus riscos
a saude (LABORIE, 1992, 1996), da obsessao pela descendéncia do préprio
sangue (STOLCKE, 1991), da revalorizagdo da maternidade e de seu controle
pela tecnologia e, mais recentemente, da constatacdo de uma fusdo do corpo
com as técnicas e da desconstrucao das identidades classicas que ela provoc(a)
ou (PINSART, 2003; LYKKE, 2003), as quais iremos analisar no tépico a seguir.

O corpo e a tecnologia

Final do século XX, comeco do século XXI: os cenarios mudam rapidamente,
tendo como particularidade o aumento de disparidades sociais, a convivéncia da
alta tecnologia com a miséria, especialmente nos paises do Sul. As tecnologias
de intervencao no corpo se aperfeicoam e se expandem rapidamente: oferecem
a possibilidade da procriacdo médica para casais estéreis; mudanca de sexo para
transexuais e uma infinidade de técnicas contra o envelhecimento, em prol do
embelezamento, do desempenho sexual, de uma nocao obsessiva de perfeicao
e saude.

Detenhamo-nos nas tecnologias conceptivas (TCs) que separaram definiti-
vamente a sexualidade da reproducdo e com isso deram um passo a frente nas
possibilidades do controle reprodutivo do corpo. Nos anos 1970, a materni-
dade era considerada pelo feminismo um dos eixos da opressao das mulheres;
a promessa da ciéncia de tirar o fardo da maternidade de seus corpos com os
bebés de proveta chegou a ser tratada pelas feministas como uma libertacdo
(FIRESTONE, 1976). Liberta-las da maternidade, seria libertéa-las tout court. En-
tretanto, conforme essas técnicas avancavam e seu uso se proliferava, o debate
tomava contornos mais complexos.

Se no inicio dos anos 1970, as feministas dos paises do Norte clamaram
por “um filho se eu quiser, quando eu quiser” passaram a clamar (em menor
numero, diga-se de passagem) no inicio dos anos 1990, por “um filho se eu
puder, quando eu puder”, reclamando contra a imposicao da maternidade que
o uso das TCs provocava. Expoentes deste debate realizaram inUmeras pesquisas
sobre o tema e havia certo consenso na critica feminista nesse periodo: sobre o
poder masculino dessas tecnologias; sobre o controle da funcdo materna; sobre
seus efeitos a saude das mulheres e das criangas (COREA, 1985; LABORIE, 1996).

De fato, o feminismo ndo ignorava o fato de que essas técnicas eram funda-
mentadas nas relagées de dominacdo masculina, pois eram os corpos femininos

bibliografia comentada sobre a producao brasileira em todo o periodo em pauta (GROSSI, PORTO
e TAMANINI, 2003).
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gue se submetiam aos procedimentos técnicos para ter um/a filho/a a qualquer
preco e do préprio sangue. Nesses aspectos, o avanco tecnolégico nao foi acom-
panhado de uma ruptura com as determinagées biolégicas que dao suporte a
dominacao masculina e ao racismo, mas, ao contrario, as potencializaram.

Cabe perguntar em que esses avancos contribuiram para transformar as
relacoes de género? A sexualidade separou-se definitivamente da reproducao
com as TCs, mas ndo da forma politica reivindicada pelo feminismo dos anos
1970, pois o controle da procriacdo passou totalmente para a ciéncia médica,
com a aquiescéncia das mulheres e de seus companheiros. Ha, sem ddvida, um
maior afastamento do corpo, ja que as TCs se fazem por meio de uma intervencao
externa e médica no corpo das mulheres que se submetem aos procedimentos
(penosos e onerosos) da fertilizagao.

Além disso, volta a tona, com toda forca, uma revalorizacdo da mater-
nidade, da importancia de procriar para as mulheres. E retomada a tradicional
formula tota mulier in utero, reduzindo as mulheres a maternidade, reforcando
um conservadorismo antifeminista. De fato, muitas mulheres param de trabalhar
para se submeterem aos procedimentos, aos tratamentos hormonais e conhecem
o sofrimento de ndo conseguirem sucesso nas primeiras tentativas de fertilizacdo,
tudo em nome do desejo de ter filhos/as, que assume um lugar de proeminéncia
em suas vidas.

Observamos, também, em pesquisa realizada com mulheres que utiliza-
ram a técnica, que o procedimento é muito envolvente nao sé psiquica, como
materialmente. De fato, ele abre para as mulheres e homens que por ali adentram
um universo novo, cujos elementos tornam o periodo de fertilizacdo, gestacéo e
parto (quando a fertilizacdo é bem sucedida) entremeado de muita expectativa,
de sofrimento psiquico e fisico, bem distintos de uma gravidez natural. A parti-
cipacao masculina no acompanhamento de todo o processo merece destaque.
Outro ponto relevante, decorrente dessa experiéncia, é a busca de informacées
especializadas e a assimilacdo do jargdo e conhecimento dos procedimentos
médicos demonstrados pelos/as entrevistados/as que se submeteram ao trata-
mento. (SCAVONE, 2008).

O que tudo isso significa em termos do discurso feminista do corpo? Cabe
ressaltar que a critica feminista contemporanea, tanto do Norte como do Sul, tem
se dividido sobre a questao das tecnologias conceptivas. Hd uma tendéncia que
critica o poder dessas tecnologias e o crescimento da ingeréncia da ciéncia nos
corpos. Esta vertente retoma questodes classicas do feminismo para entender este
biopoder que perpassa o corpo: as relagbes de género, a saude, a maternidade,
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o racismo, o sexismo (STOLCKE, 1991, LABORIE, 1992, 1996, DHAVERNAS LEVY,
1991, OLIVEIRA, 1996).

Outra vertente faz uma reflexao positiva dos beneficios dessas técnicas,
ressaltando-os: possibilidade para casais inférteis e casais homossexuais de pro-
criarem, possibilidade de viverem a experiéncia corporal da reproducédo. Nessa
tendéncia, essas tecnologias devem integrar o rol dos direitos reprodutivos com a
possibilidade de acesso para todas/os — uma posicdo bem presente no feminismo
brasileiro contemporaneo.

Esses beneficios trazem, por outro lado, a valorizagdo da filiacdo consan-
guinea, da paternidade e maternidade biolégicas. A afirmacdo da virilidade
masculina pela realizacdo da/o filha/o do préprio sangue, analisada por STOLCKE
(1991), “responde ao desejo de paternidade”, o qual supoe que, diferentemente
do desejo de maternidade, estaria mais ancorado na necessidade de asseverar
biologicamente a descendéncia. Por outro lado, a linguagem do casal é corrente
na pratica social das NTCs; a énfase sobre o termo casal torna a neutralidade do
atendimento médico nebulosa, porque estes procedimentos afetam, sobretudo,
o corpo feminino (alta ingestao hormonal, captura de évulos, implantacéo do
embrido) e sdo altamente invasivos.

Em contrapartida, ha a possibilidade de as mulheres fazerem diversos
usos dos avangos tecnoldgicos na area da reproducdo, em favor da conquista
de uma autonomia. Esses usos podem até subverter o biopoder, que é subja-
cente a propria légica dessas tecnologias, tal qual a permanéncia da dominacao
masculina e a manutencao dos “corpos déceis”, visando maior produtividade e
submissao (FOUCAULT, 1977). Um bom exemplo dessa subversdo foi dado pelo
estudo das mulheres que buscaram as TCs para contornarem o intercurso sexual
(STRATHERN, 1995). A autora observa que elas faziam uso das tecnologias com
o objetivo contrario a ordem moral, e tal atitude foi considerada inadequada
pelos cientistas e pela sociedade em geral. Essa demanda foi denominada pelos
médicos de “sindrome do nascimento virgem".

O desejo da mulher de ter um filho sem pai, além de dispensar a relacéo
sexual, foi subversivo a ordem patriarcal; a ousadia de dispensar a funcao sexual
e paterna foi considerada pela autora ndo “apenas como uma ameacga” presente
Nno recurso as técnicas conceptivas, mas o fato de que a “ameaca vem da prépria
tecnologia. As mulheres tomam as possibilidades tecnolégicas pelo que elas po-
dem fazer — contornar a necessidade de intercurso sexual — e ndo por seu valor
substitutivo”. Esta situacdo nos mostra os paradoxos dessas tecnologias. De um
lado, pode propiciar escolhas independentes: a possibilidade de autonomia cor-
poral, mas, de outro, quando os gestores dessas técnicas (médicos e a sociedade)
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sdo confrontados com desejos fora do padrdo reprodutivo tradicional, ndo os
aceitam e reafirmam as caracteristicas conservadoras do uso da técnica. Assim,
as tecnologias conceptivas podem suscitar, sob a 6tica das relacdes de género,
situacoes contraditérias: pode haver tanto a apropriacdo dos beneficios das tec-
nologias a constituicdo de uma autonomia do individuo, como a impossibilidade
de seu uso, caso ameace a normatividade reprodutiva vigente.

Em uma perspectiva pdés-moderna, Haraway (1991, p. 206) explora outras
facetas das novas tecnologias ao mostrar os impactos profundos que elas provo-
caram na cisao natureza vs. cultura. Ela considera que com as novas tecnologias
as fronteiras entre animais e seres humanos, organico e inorganico, natureza e
cultura entram em colapso, e que ja “nao podemos voltar atras ideolégica ou
materialmente”. O cyborg — organismo cibernético hibrido entre humano e ma-
quina — é uma criatura em um mundo pés-género em que “a reproducao sexual
é um tipo de estratégia reprodutiva dentre muitas, com custos e beneficios como
qualquer funcdo do ambiente do sistema”. Nao mais ficcdo cientifica, mas regu-
ladores morais conservadores, que poderao, ou nao, ser subvertidos. E sempre
bom lembrar que, para o feminismo pds-estruturalista, o corpo é, mais do que
nunca, um lugar de paradoxos, “nem mais natural, nem cultural”, ao centro de
uma disputa de poder permanente (BRAIDOTTI, 2003, p.3).

O almejado dominio do corpo desloca-se para uma fusdo gradativa do
corpo com a técnica, embora o corpo humano reaja e ndo seja um elemento
passivo desse processo, desconstruindo e reconstruindo, portanto, suas novas
configuracoes e identidades. “Esta fusao do corpo com a técnica desconstroéi as
antigas identidades e as dicotomias que determinaram social e culturalmente a
sociedade”. (PINSART, 2003).

Todo esse processo historico, politico, cultural e social que constréi e destroi
as configuragdes do corpo tem sido acompanhado pelas diversas tendéncias do
discurso feminista contemporaneo, ndo com o mesmo ardor dos anos 1970, pois
nao vivemos em tempos de descobertas, mas de siléncios e paradoxos.

Abstract: The aim of this paper is to analyze
the contents of the feminist discourses on
the body, as regards the continuities and
changes in the social practices related to
reproduction. It covers the period going
from the 70’s to nowadays, when the
growing improvement of medical science
and technology has started interfering
with the body and reproductive practices.
We seek to understand how the inaugural
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discourses on the contemporary feminism
related to the body have developed during
this period, with the increasing use of
reproductive technologies in France and
Brazil. The feminist concept of self-control
of the body has turned into the analysis of
the fusion of body and technologies that
build new identities.

Keywords: body and feminism; body and
reproduction; body and technologies.
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