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RESUMO

O presente artigo tem o propdsito de demonstrar a necessidade da compreensao da nocao bdsica da autonomia
pessoal feminina e sobre a dominacdo sobre os seus corpos que constitui o maior obstaculo a igualdade de género.
Essa nocdo muitas vezes é entendida de forma restritiva como a livre escolha de procriar, no entanto, a liberdade
feminina trata-se de um conjunto maior de direitos, interdependentes uns dos outros, sem os quais ndao ha escolhas
autdbnomas ou igualdade real como o acesso a educacao e a informacao, acesso ao sistema de saude, acesso a métodos
contraceptivos, aborto legal e seguro, protecdo contra a violéncia sexual como estupro, mutilacdo genitalia feminina,
casamentos infantis, casamentos forcados etc. No Mundo todo, as mulheres sao privados do direito de dispor livremente
dos seus corpos, e as repercussdes nao dizem respeito apenas a violacdo da autonomia corporal resguardada por
leis, privam-nos de um direito universal fundamental. Alguns Estados contestam o reconhecimento desses direitos e
aimplementacao de programas destinados a apoia-los. Dentro da prépria sociedade civil, representantes religiosos
defendem representacdes da familia e o papel procriador das mulheres que se opdem a sua autonomia de escolha,
diante disso, é essencial que as sociedades civil e politica estejam sensibilizados para promover o acesso efetivo as
garantias fundamentais das mulheres.
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ABSTRACT

This article aims to demonstrate the need to understand the basic notion of female personal autonomy and the domination
over their bodies that constitutes the biggest obstacle to gender equality. This notion is often understood in a restrictive
way as the free choice to procreate, however, female freedom is a larger set of rights, interdependent on each other,
without which there are no autonomous choices or real equality such as access access to education and information,
access to health care, access to contraceptive methods, legal and safe abortion, protection against sexual violence such
as rape, female genital mutilation, child marriages, forced marriages etc. All over the world, women are deprived of
the right to freely dispose of their bodies, and the repercussions do not only concern the violation of bodily autonomy
protected by laws, they deprive us of a fundamental universal right. Some States contest the recognition of these rights
and the implementation of programs designed to support them. Within civil society itself, religious representatives defend
representations of the family and the procreative role of women who oppose their autonomy of choice.
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1. INTRODUCAO

O principio da igualdade entre homens e mulheres e a eliminagdo de todas as formas de discriminacdo entre os géneros,
s30 objetos fundamentais de direitos humanos. Desde os primérdios das formagdes sociais, as mulheres, em uma maioria
exponencial, sdo vitimas de violéncias, violagdes dos seus direitos basicos, e diariamente, perseguidas e mortas pela
simples razdo de ser mulher.
esmo ap6s memoraveis lutas que ao longo dos anos concederam a elas, inimeros avangos a nivel global, como a
adocdo da Declaragao Universal dos Direitos Humanos, instituida pela Assembleia Geral das Nagdes Unidas no ano
de 1948, que trouxe, nos seus 30 artigos, diversos dispositivos a fim de garantir a dignidade ¢ a igualdade de direitos
entre homens e mulheres, e a Convengao sobre a eliminacdo de todas as formas de discriminacdo contra a mulher,
de 1979, que foi 0 marco mais significativo de uma atencdo direcionada apenas as mulheres,.
A pesquisa pretende expor a aplicabilidade e o cumprimento dos principios fundamentais de garantia dos direitos das
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mulheres, tratando-se do respeito a autonomia corporal plena nas decisdes judiciais no ambito do Direito, com base
em uma metodologia descritiva a partir de referéncias doutrinarias e bibliograficas que contemplam a tematica.

Neste sentido, serd abordado o impacto das decisdes judiciais brasileiras no que tange a interferéncia do livre planejamento
familiar individual da mulher e liberdade da contracepg¢@o, sob o dbice da inacessibilidade ou ilegalidade de alguns
métodos para tal.

2. MATERIAIS E METODOS

O estudo foi desenvolvido sob a metodologia de pesquisa com utilizagdo de recurso a fontes documentais, como textos
legais da Organizagao das Nagoes Unidas, Constitui¢ao Federal do Brasil, leis nacionais, obras doutrinarias, artigos,
projetos e contetidos juridicos que tratam do tema, a fim de analisar as diversas formas de violagdes dos direitos sexuais,
reprodutivos e da autonomia corporal/sexual feminina, assim como avaliar o impacto das decisdes judiciais no que tange
a interferéncia do livre planejamento familiar individual da mulher.

3. RESULTADOS E DISCUSSOES

3.1 Breve historicidade e conquistas femininas

O respeito a autonomia da vontade individual da mulher ¢ um sinal de progresso civilizatdrio, sendo resguardado por
alguns direitos fundamentais como o direito a vida, satide, o direito de ndo serem submetidas a tortura, proibi¢cao da
discriminagdo de género, e o direito a vida privada.
Historicamente, a nivel nacional, uma mobiliza¢do feminista elaborou em 1993, no Encontro Nacional Mulher e Populagdo
— Nossos direitos para Cairo 94, 12 diretrizes que foram apresentadas ao Congresso Nacional com reivindicagoes e
proposi¢des das mulheres brasileiras relativas a descriminaliza¢do do aborto e dos seus direitos reprodutivos e sexuais.
Denominada Carta de Brasilia, foi responsavel por preparar o terreno para um evento mundial maior que viria no seguinte
ano, e recomendou, no seu conteudo que:
“Cabe as mulheres, na ocasido da Conferéncia Internacional sobre Populagdo e Desenvolvimento,
exigir que as politicas publicas reconhecam os seus direitos sobre o controle da fecundidade.
Cabe a nds recusar o lugar de vitimas de politicas que nos atingem em nossos corpos ¢ almas
e, também, assumir no plano mundial o papel de protagonistas em defesa de principios que
impegam a descartabilidade dos seres humanos e que assegurem um verdadeiro futuro comum
para toda a humanidade”. ¥’

A carta remeteu-se ao Programa de Ac¢do da Conferéncia Internacional sobre Populacdo e Desenvolvimento, instituido
pelas Nagdes Unidas em setembro de 1994 no Cairo, Egito, que reuniu em pautas, questdes de direitos humanos, discussoes
acerca da populagdo, satde sexual e reprodutiva, igualdade de género, desenvolvimento sustentavel, entre outros assuntos.
Mais de 180 delegagdes governamentais, cerca de 1.250 organizagdes ndo governamentais (ONGs) e aproximadamente
12.000 homens e mulheres de todo o mundo, uniram-se para chegar a um notavel consenso global sobre aspectos da
dignidade individual que ainda ndo estavam resguardados em leis. Foi objeto de discussdo também, pela primeira vez, o
direito ao livre planejamento familiar com enfoque na saude reprodutiva, definido na conferéncia como:
Um estado de bem-estar fisico, mental e social completo em todos os aspectos relacionados
com o sistema reprodutivo e com suas fungoes e processos, ela implica que as pessoas tenham
a capacidade de se reproduzir e a liberdade de decidir quando e quantas vezes o pretendem
fazer (ROSAS, 2004, p. 36).

3.2 Violacdes da autonomia corporal

Tratando-se da autonomia das mulheres sobre suas vontades e corpos, as formas de violacdes de direitos se ddo de
inimeras maneiras, e estdo profundamente enraizadas sob um contexto de valores patriarcal e miségino em relagdo a
sexualidade, o papel da mulher na sociedade, nas familias e suas capacidades reprodutiva.
Um relatorio de 2021 levantado pelo Fundo de Populagdo das Nagdes Unidas e intitulado de “Meu corpo me pertence:
reivindicando o direito a autonomia e autodeterminagdo”, oferece um foco nos direitos sexuais e reprodutivos das mulheres
do mundo todo. este relatorio visa demonstrar a universalidade do direito a autonomia corporal.
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O texto revela as muitas deficiéncias observadas nessa questdo, como demonstra a defini¢do de violagao feita pelo
relatorio:

“A autonomia corporal e a integridade corporal s@o violadas quando o marido impede a mulher
de usar anticoncepcional, quando uma pessoa ¢ for¢ada a trocar sexo indesejado por um lar e
comida, eles sdo violados quando pessoas com diversas orientagdes sexuais e identidades de
género nao podem andar na rua sem temer agressao ou humilhacdo; a autonomia e a integridade
corporais sdo violadas quando as pessoas com deficiéncia sdo despojadas de seus direitos a
autodeterminagao, de serem livres de violéncia e de desfrutarem de uma vida sexual segura e
satisfatoria (CEPIA, 1993).

3.3 Contemporaneidade da tematica

De encontro as garantias que foram expostas em pautas nestas conferéncias, em 2021, uma demanda nacional que
demonstra uma séria transgressao de direitos ja consolidados, chegou aos tribunais brasileiros: a negatoria do acesso
livre da mulher ao método de contracepg¢ao com o uso do dispositivo intrauterino (DIU) nos centros de satide sem o
consentimento de seus conjuges.
Os planos de satde, ao se utilizarem dessa condi¢@o, buscaram amparo na Lei n°® 9.263/9 de 1996 que trata sobre
planejamento familiar, a qual concede as familias, o direito de ter quantos filhos e quando quiserem, além de uma série
de garantias.
A referida Lei também enfoca os métodos de esterilizagao voluntaria, que relativizam os direitos da autonomia individual
das mulheres. Para a realizagdo da Laqueadura Tubaria, por exemplo, apenas a vontade feminina nao ¢ suficiente para
fazé-la, sendo necessaria a anuéncia do conjuge, ser maior de 25 anos, ou possuir, pelo menos, dois filhos vivos.
Um dos pontos essenciais dos esfor¢os para eliminar a discriminag@o contra as mulheres ¢ garantir que elas possam
acessar servigos de satide sexual e reprodutiva. O Comité de eliminagdo da discriminacdo contra as mulheres, em sua
recomendacdo geral nlimero 24, especificou que ¢ discriminatorio para um Estado se recusar a legalizar certos atos
relativos a procriagao, destacando que as leis que criminalizam alguns procedimentos médicos voltados para as mulheres,
e leis que as reprimem, também constituem um obstaculo ao acesso a saude.
“11. As medidas para eliminar a discriminacao contra as mulheres ndo sao consideradas
adequadas se um sistema de cuidados de saude carece de servigos de prevencao, detecgao e
tratamento de doengas especificas das mulheres. E considerado discriminatério se um Estado
Parte se recusa legalmente a prestar determinados servigos de satide reprodutiva para as
mulheres. Por exemplo, se os prestadores de servigos de saude se recusam a desempenhar
esses servicos numa base de objeccao de consciéncia, devem ser adoptadas medidas para
assegurar que as mulheres sejam encaminhadas para outros prestadores alternativos de satde
(CEDAW, 1999, p 4).

Sendo uma interpretag@o extensiva, a Lei n® 9.263/9 de 1996 nao prevé a necessidade do consentimento masculino para
a inser¢ao do DIU, apenas em caso de cirurgia esterilizadora, conhecida como ligadura de trompas, o que também fere
o direito da autonomia individual.

3.4 A concepciao, contracepcio e o fator social

A questdo sobre ter ou ndo filhos esta longe de ser exclusivamente pessoal ou biologica, pois depende também de diversos
fatores sociais. Segundo Motta e Moreira (2021), a Organizagado Mundial de Saude (OMS) fixou para o Brasil, diante das
estatisticas apresentadas nos ultimos anos, uma triste estimada meta de 30 dbitos maternos para cada 100 mil nascidos
vivos até 2030.

Além do atual indice de mortalidade no pais, milhdes de mulheres no mundo todo sofrem, desde infecgdes, até traumas
duradouros relacionados a gestagdo, e, embora o acesso a métodos contraceptivos, tecnologias e planejamento familiar
reduzirem o risco de uma gravidez ndo desejada, nenhum método contraceptivo ¢ 100% eficaz.

Os direitos reprodutivos ndo se limitam ao acesso a servigos de saude reprodutiva, incluem também em particular, o
direito a contracepcao e a interrupcao voluntaria da gravidez. O Brasil ¢ um dos paises da América Latina onde o
aborto ¢ considerado crime, com excegao de trés situagdes especificas: em caso de risco a vida da gestante, em caso

de gravidez resultante de estupro e em caso de diagnostico de anencefalia no feto. Embora o aborto seja legal nesses
casos, deve-se ressaltar que o acesso a esse direito ¢ extremamente precario: ndo ha informagdes que permitam que as
mulheres tenham pleno acesso a esse direito, poucos hospitais oferecem o servigo e equipes médicas muitas vezes se
recusam a realizar a operacao, fazendo uso indevido do direito a objecao de consciéncia, entre outros obstaculos.
Um estudo nacional sobre o tema (DINIZ et al., 2017), realizado em 2016 entre mulheres de 18 a 39 anos, escolarizadas
e residentes em area urbana, revela que 15% delas recorreram a pelo menos um aborto durante a vida, metade por meio
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do misoprostol, que ¢ um
“Medicamento utilizado para tratar ulceras gastricas que passou a ser utilizado na América
Latina para induzir o aborto devido as contragdes uterinas que provoca. Atualmente, esta droga
¢ amplamente utilizada em obstetricia em diferentes partes do mundo para induzir o parto ou
abortar” (ZORDO S., 2016)

Metade dessas mulheres que utilizaram a droga ilegalmente, foram hospitalizadas para completar o aborto ou por doengas
e infecgdes causadas pelo uso indevido. Embora a pratica seja difundida em todas as classes sociais e em todas as regioes,
a maioria dessas mulheres ¢ jovem, pouco escolarizada, negra, possui baixa renda e vivem nas regides mais pobres do pais.
No Brasil, particularmente, a ilegalidade do aborto s6 aumenta o sofrimento e a morbidade social, assim como penaliza
as mulheres pobres que ndo dispdem dos recursos econdmicos e sociais necessarios para recorrerem a uma interrupcao
segura.
Sem dinheiro, as mulheres pobres e negras sdo submetidas a clinicas clandestinas que nao
oferecem o minimo de cuidado, um acompanhamento profissional necessario e acabam por
ter suas vidas colocadas em risco. Assim, falar em aborto ¢ falar principalmente na violacao
dos direitos dessas mulheres, violagdo ao seu direito reprodutivo, sexual e a sua autonomia
(GALDINO; ROCHA, 2015)

O aborto esté presente na parte especial do Codigo Penal brasileiro, nos artigos 124 ao 128 o qual aborda penalidades
caso a propria mulher ou outrem provoque o aborto, inclusive com aumentos de pena.
Segundo Katihara (2010),

(...) a legalizacdo do aborto, diferentemente do que muitos querem fazer crer, nao vai contra
o respeito a vida humana, mas ao seu favor “. Para que haja uma comprovacao de que o ato
abortivo quando praticado da forma correta ¢ algo positivo, ¢ importante ressaltar que o mesmo,
quando praticado clandestinamente, “(...) ¢ o terceiro causador de mortes maternas no Brasil.

O poder do Estado e a liberdade individual

A criminalizag@o e a impossibilidade de praticar o aborto mesmo nos casos em que a lei o permite, demonstram o controle
que o Estado brasileiro exerce sobre os corpos das mulheres. No Brasil, no ano de 1990, foi aberto um inquérito no
Poder Legislativo para apurar dentncias de praticas obrigatorias de esterilizagdo forcada como ferramenta de controle
populacional nas regides mais pobres do pais.

Mecanismos estatais para controlar identidades e relagdes de género sempre estiveram e estdo presentes nas democracias
modernas. A regulamentagdo dos direitos sexuais traz como base ideologica uma concepgdo da mulher-mée e de uma
sexualidade feminina a servigo exclusivo da procriacao.

E dever do Estado fazer a observancia constante das violagdes sofridas no seu territorio, pois as leis exercem um impacto
significativo na efetivacdo dos direitos das mulheres, e na igualdade de género e satide sexual e reprodutiva; portanto,
devem estar alinhadas com os principios e normas de direitos humanos ja acordados mundialmente.

CONSIDERACOES FINAIS

O principio da autonomia da vontade feminina, cuja analise critica atravessa o presente trabalho, tem reconhecimento
constitucional e em diversos dispositivos de leis a nivel nacional e internacional.
O Direito é um campo de disputas atravessado por desigualdades materiais e simbdlicas, uma area em que as mulheres,
como um coletivo, estao situadas na subalternidade, justamente porque é uma disciplina que legitima os sistemas
de dominacéo a forca.
As normas sociais também devem se tornar mais equitativas em termos de género, melhorar as oportunidades
das mulheres para meios de subsisténcia e regulamentar os seus papéis de lideranca, podem aumentar o poder
188  Jde tomar decisdes dentro das familias e sobre seus corpos. O progresso depende fundamentalmente da ruptura
do sistema patriarcal da sociedade, onde homens estejam dispostos a se afastarem de papéis dominantes que
privilegiam seus poderes e suas escolhas, em detrimento de justas e melhores oportunidades para as mulheres.
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