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RESUMO

Introducdo: O aborto é o produto da concepgao eliminado no
abortamento. A decisdo em abortar evidencia a ndo realizacdo
de planejamento reprodutivo, a violéncia doméstica, o
abandono paterno e a escassez e/ou oferta de meios
econOdmicos. Objetivo: Analisar como os homens participam
do processo de abortamento induzido. Metodologia: Estudo
de campo com abordagem qualitativa exploratodria, realizada
na zona rural do municipio de Anténio Gongalves, Bahia. Por
meio da técnica snowball, cinco pessoas foram entrevistadas
e as narrativas foram processadas pelo Software IRAMUTEQ
que gerou a Andlise de Similitude. Resultados: Expressa-se
a participacdo ativa e a influéncia decisiva dos homens no
processo de abortamento induzido, por meio da oferta de
método abortivo, da negagdo da paternidade e do abandono
da parceira. Conclusdo: O desamparo e a perda da autonomia
da mulher em decidir sobre a continuidade da sua gestagao
torna essencial a elaboragdo de politicas publicas que incluam,
cada vez mais, 0 homem no cendrio reprodutivo. A abordagem
dessa tematica deve ser realizada de modo constante, nos
espacos publicos e privados, pois somente o debate acerca
da tematica podera contribuir no processo de humanizacgao.

Palavras-chave: Abortamento; Saude da mulher; Direitos sexuais e
reprodutivos; Identidade de género e saude; Homem.

ABSTRACT

Introduction: Abortion is the product of conception
eliminated in abortion. The decision to abort highlights the
failure to carry out reproductive planning, domestic violence,
parental abandonment, and the scarcity and/or supply of
economic means. Objective: To analyze how men participate
in the induced abortion process. Methodology: field study
with exploratory qualitative approach, carried out in the
rural area of the city of Antonio Gongalves, Bahia. Through
the snowball technique, five people were interviewed and
the narratives were processed by the IRAMUTEQ Software
that generated the Similitude Analysis. Results: The active
participation and decisive influence of men in the induced
abortion process is expressed through the offer of abortion
method, the denial of paternity and the abandonment of the
partner. Conclusion: The helplessness and loss of women’s
autonomy in deciding on the continuity of their pregnancy
makes it essential to develop public policies that increasingly
include men in the reproductive scenario. The approach
of this theme must be performed constantly, in public and
private spaces, because only the debate about the theme
can contribute to the process of humanization.

Keywords: Abortion; Women’s health; Sexual and reproductive
rights; Gender identity and health; Man.

INTRODUCAO

De acordo com a defini¢do da Organizacdo Mundial
de Saude (OMS), abortamento ¢ a interrup¢do da gestacdo
antes de 20-22 semanas ou com peso fetal inferior a 500g.
O Ministério da Satde define aborto como a expulsdo do

ISSN (impresso) 1677-7522

produto da concepgdo antes do parto, sendo classificado
como: precoce, quando ocorre até a 12 semana e tardio, entre
a 13% e 22" semanas gestacional'*

No que tange as questdes culturais envolvendo o aborta-
mento no Brasil, historicamente as institui¢des religiosas e
posicdes conservadoras da sociedade compostas quase que
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exclusivamente por homens, exercem forte poder politico.
Neste ambito, defendendo a vida desde a concepgao como um
direito natural e absoluto a medida que impdem as mulheres
deveres como obediéncia, servidao e procriagdo®. A autora
afirma, ainda que, tal defesa se traduz em um ambiente que
penaliza social, moral e institucionalmente a(s) mulher(es)
que vivencia(m) o abortamento.

O abortamento induzido ¢ classificado como o ato de
interromper a gestagdo por motivo externo e intencional antes
da viabilidade extrauterina. No referido estudo, ha excegao
quando a vida da mulher esta em risco ou quando resultante
de estupro. Em resumo, essa definicdo de crime perante a
Lei Brasileira, vulnerabiliza a mulher ao imputar-lhe uma
responsabilidade pessoal quando decide pelo abortamento,
deixando de lado, de maneira injusta, o parceiro/companheiro
e dificultando o acesso a servigos especificos para atender as
demandas femininas*. Nesse sentido, o pensamento hegemonico
no pais expoe a mulher ao coagi-la a gestar como uma obrigagao
natural e, consequentemente, ser a unica responsavel caso o
abortamento seja do tipo induzido®.

No Brasil, esse tipo de abortamento sob condi¢des
precarias (clandestinidade), apresenta-se como uma das principais
causas de mortalidade materna. Os dados referentes a
hospitalizagdo por abortamento sdo elevados e a curetagem
pbs-abortamento representa o terceiro procedimento obstétrico
mais realizado em unidades de internacdo da rede publica
de satude. No ano de 2010, ocorreram mais de um milhdo de
abortamentos induzidos e, em 2013, o Sistema Unico de Saude
registrou 197.026 internagdes em decorréncia de abortamento.
Varios fatores estdo associados, porém, em sua maioria, as
causas permanecem indeterminadas, passivel de julgamentos
e acarretando em injusta responsabilizagdo das mulheres'.

De modo que, no século XXI, ainda se vive uma cultura
enraizada de repressdo as minorias e a cultura machista ainda
¢ a vild de abusos contra as mulheres ao negar as mesmas o
direito a usufruirem de politicas de satde que cuidem delas
com dignidade e respeito®. Assim, o abortamento induzido é
relativamente seguro para quem pode pagar, o que demanda
a necessidade urgente de debates sobre o tema. O ponto
crucial na questdo do abortamento deve centrar-se em salvar
as vidas de mulheres que estdo morrendo por submeterem-
se a procedimentos clandestinos, executados por pessoas
que possuem formago profissional inadequada para realiza-los’.

Além do mais, as relagdes raciais e o racismo também
modelam o abortamento, pois a maioria das mulheres sdo
negras, de baixa escolaridade e jovens. Elas costumam passar
por todo esse processo sozinhas, sem o auxilio ou apoio
de uma amiga, familiar, parceiro ou profissional da saude,
contribuindo com as taxas de complicagdes pos-aborto, expressas
em internacdes hospitalares e mortalidade materna por conta
do abortamento malsucedido®’.

Por ser um evento pautado na culpabilizacdo e penalizagdo
exclusiva da mulher, ¢ por suas implica¢des na satde das
mesmas e na assisténcia prestada por profissionais de saude,
se faz importante a compreensdo da participagdo masculina

no abortamento induzido, pela 6ptica de mulheres e homens
que vivenciaram o fendmeno.

Além disso, o estudo contribuird para disseminagao
do conhecimento cientifico para a sociedade, aproximando-a
dos temas referentes a saude, colaborando também para o
enriquecimento académico frente ao incentivo em pesquisas
no campo da saide coletiva e na area de Enfermagem.
Assim, permitird que académicos, futuros profissionais e
pesquisadores possam refletir sobre as influéncias masculinas
no abortamento induzido, a fim de oferecer para a sociedade
profissionais empaticos para com a politica de humanizagio
vigente no pais e, conscios do exercicio profissional praticado
com ética e equidade.

Diante do exposto, o estudo teve o objetivo de analisar
como os homens participam do processo de abortamento
induzido.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de campo com abordagem
qualitativa exploratoria. Pesquisa de campo € aquela utilizada
com o objetivo de conseguir informagdes e conhecimentos
sobre um problema para o qual procuramos uma resposta,
ou de uma hipoétese, possibilitando a descoberta de novos
fendmenos e as relagdes entre eles. A abordagem qualitativa
possibilitou aos investigadores recomendar um novo discurso
interpretativo para o fenémeno aqui descrito na busca das
interconexdes sistematicas com o contexto do objeto pesquisado®
e pouco explorado sob a perspectiva da 6ptica masculina.

O presente trabalho foi realizado em uma Unidade
de Saude da Familia (USF) de um municipio do semidrido
baiano. Para o processo de selecio dos colaboradores, utilizou-
se inicialmente a técnica metodologica snowball, também
divulgada como snowball sampling (Bola de neve), iniciada
a partir da colaboracdo de informantes chaves (pessoas da
comunidade) que detinham informagdes relativas a pessoas
que vivenciaram um abortamento induzido nos ultimos 5
anos, que que pudessem ser abordadas para participagdo por
meio de entrevista semiestruturada. Essa técnica de entrevista
possibilita desvelar identidades pessoais e sociais de modo a
propiciar, de certo modo, que um depoimento pessoal seja, ao
mesmo tempo, um depoimento coletivo’.

Como critérios de inclusdo definiram-se: homens e
mulheres residentes na referida comunidade que vivenciaram
o fenomeno do abortamento induzido. Foram identificados
12 participantes, através da técnica snowball, que atendiam
aos critérios pré-selecionados para compor o estudo, contudo,
sete colaboradores recusaram a participagdo ou negaram
a realizacdo do aborto. Assim, o estudou contou com a
participacdo de 5 colaboradores, sendo 4 mulheres e 1 homem,
com faixa etaria de 23 a 30 anos. Foram adicionados ao estudo
dois relatos de umas das participantes (P5), visto que a mesma
realizou dois abortamentos, evidenciando em seu discurso
diferencas entre a primeira e a segunda experiéncia. O critério
de exclusao utilizado foi ter idade inferior a 18 anos.
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Tanto as quatro mulheres quanto o homem discorreram
sobre: acesso a informagdo e planejamento familiar; relagdo
familiar e socioeconomica; métodos abortivos; percepgdo de
situagdes de abortamento induzido; participacdo masculina na
gestacdo e no processo de abortamento. E, de forma especifica,
o instrumento continha uma pergunta direcionada a homens
e outra as mulheres. Sendo: Mulheres - quais as atitudes do
seu parceiro influenciaram na sua decisdo de abortamento?
Homens - como vocé participou do processo do abortamento,
o que vocé fez e, como reagiu?

As entrevistas foram realizadas de acordo com a escolha
da data, do horario e do local pela/o participante, de acordo sua
disponibilidade de tempo, em local reservado, garantindo-se a
confidencialidade. Na aproximagdo com as/os participantes
buscou-se estabelecer vinculos de confianga e elucidagdo
de possiveis duvidas relacionadas a participagdo ¢ objetivo
do estudo. As entrevistas foram gravadas com auxilio de
um gravador de voz digital. Posteriormente, as falas foram
transcritas pelo pesquisador e submetidas aos procedimentos
de analise.

A organizagdo dos dados foi realizada a partir do
Software IRAMUTEQ, um software gratuito e com fonte
aberta, desenvolvido por Pierre Ratinaud que permitiu fazer
analises estatisticas sobre o corpus textual. Com a utilizagao
do software, tornou-se possivel a analise dos dados textuais a
partir da Analise de Similitude.

O software possibilitou a analise do corpus textual apos
ser segmentado e classificado em fung@o dos seus respectivos
vocabularios, onde o conjunto deles foi repartido em fungéo
da frequéncia das formas reduzidas. Esta andlise visa obter
coocorréncias entre os termos com vocabulario semelhante
entre si. O programa executa calculos e fornece resultados que
permitem a descri¢do do vocabulario caracteristico (Iéxico) e
das categorias que compuseram o referido corpus'.

Em relagdo a Analise de Similitude, esse tipo de
analise ¢ utilizado frequentemente por pesquisadores das
representacdes sociais (cognicdo social), pois possibilita
a identificagdo de coocorréncias entre as palavras e seu
resultado, traz indicagdes da conexidade entre as palavras'.
Para melhor elucidacdo dos 1éxicos presentes na arvore de
similitude foi utilizado excertos de fala das/os participantes.

O presente estudo atendeu as exigéncias éticas e
cientificas fundamentais, obteve as assinaturas no Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), além da assuncao
da responsabilidade por preservar os dados, a confiden-
cialidade e anonimato dos participantes. Sendo aprovado pelo
Comité de Etica e Pesquisa da UNEB sob numero. 2.724.148.
A fim de preservar o anonimato, o (as) participante(s) foram
identificado (as) com a letra “P”, seguida da sequéncia
cronolédgica da participagdo na entrevista.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Dentre as quatro participantes, apenas uma, no periodo
do aborto, era casada, as demais mantinham relacionamento

estavel com o mesmo parceiro pelo periodo que variou entre
trés meses e um ano. O participante do sexo masculino se
denominou solteiro/sem parceira fixa. Vale mencionar
que, apds ocorréncia da gravidez, duas mulheres foram
abandonadas por seus parceiros, que ndo assumiram a
paternidade da gestacdo. Uma participante referiu conflitos
constantes com o parceiro e interferéncia direta da familia na
relacdo conjugal.

No que diz respeito a raga-cor, todos as/o participante(s)
se autodeclaram pardas(o). Quanto a escolaridade, uma possuia
ensino superior incompleto, trés tinham ensino médio
completo/incompleto e uma, nivel fundamental. Destas,
apenas a participante que tinha ensino superior incompleto
deu continuidade aos estudos, as demais abandonaram a
escola referindo necessidade de trabalhar para se sustentar.

Quanto a situagdo ocupacional, nenhuma das partici-
pantes desenvolvia atividade remunerada, sendo que trés se
denominavam donas de casa, uma estava terminado o ensino
superior e outra estava desempregada, duas participantes
afirmaram positivamente ter filhos. Vale ainda ressaltar que
nenhuma participante se considerou provedora do lar, relatando
dependéncia financeira familiar, seja do esposo, da avo, da
mae ou do pai. As rendas dos familiares/provedores eram de
aproximadamente um salario minimo.

Frente a caracterizagdo sociodemografica das partici-
pantes, os achados apresentam semelhancas com o cendrio
brasileiro, onde a maioria das mulheres que abortam de
forma insegura e sdo hospitalizadas, sdo jovens, pobres e
criminalizadas. Reforgando-se a ldégica das desigualdades
sociais no Brasil e no mundo, as mulheres pobres e negras sao,
inclusive, as que mais morrem em decorréncia de abortamentos
inseguros'!.

A Anidlise de Similitude propiciou e organizou a
distribui¢do do vocabulario, advindo das respostas das/os
cinco participantes, de forma facilmente compreensivel e
visualmente clara. Neste estudo, utilizou-se como ponto de
corte a frequéncia igual ou superior a seis no corpus analisado.

Na Figura 1, observa-se que trés leques semanticos sdo
formados a partir das palavras que apresentaram as maiores
frequéncias.

A partir da analise estatistica obtida através do sofiware
IRAMUTEQ, foi possivel identificar as coocorréncias entre
as palavras e indicacdes de conexidades estabelecidas entre
si. Observam-se trés palavras que mais se destacaram nos
discursos das/os participantes sobre abortamento, sendo elas:
“remédio”, “parceiro” e “estar”. A partir dessas palavras/
eixos se ramificam outras que apresentam significados
importante para o estudo sobre influéncia e/ou participagao
no abortamento.

Ao analisarmos a Figura 1 ¢ possivel inferir que, de
forma geral, nos discursos das/os participantes, estdo presentes
referéncias inerentes ao processo de participagdo do parceiro
(homem) no abortamento induzido. Através das atitudes/agdes
como o de provedor de remédios ou chds com o proposito
da efetivacdo da decisdo pela realizacdo do abortamento.
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Figura 1. Anélise de similitude*, acerca da influéncia e participagdo masculina na decisdo do abortamento
Fonte: Elaborado pelos autores a partir do Software IRAMUTEQ), 2019

* Eixos de similitude: 1 = remédio, 2 = parceiro, 3 = estar.

Vale salientar que os termos “remédio e parceiro” configuram
dois dos trés eixos que estruturam a arvore de similitude e, que
“remédio” se ramifica a partir do eixo “parceiro”. O recorte de
fala reafirma tal participagéo:

Minha parceira estava com o psicoldgico muito
abalado, um momento de desespero, minha
participagdo se deu, no momento em que ela me
pediu para arrumar ervas pra ela fazer chés, coisas
deste tipo (P4).

Nao existe uma participagdo uniforme do parceiro na
decisdo de abortamento, visto que a participagdo masculina
na decisdo do abortamento oscila entre sua exclusdo do
processo, a promogao do procedimento ou recusa que 0 mesmo
acontega'?. Para outros autores, os homens participam do
processo de abortamento por meio de busca de informagdes
sobre determinados locais que realizam o procedimento, pelo seu
custeio ou por estar ao lado da companheira durante o processo'.

A palavra “s6”, que mantém coocorréncias no €ixo
parceiro, possivelmente remete a situacdo de abandono

vivenciada pela mulher ao descobrir a gestagdo. Este achado
reafirma que o processo € atravessado pela mulher de forma
solitaria, quer seja devido a sua decisdo em omitir e ndo
contar ao parceiro sobre a gestagdo, por temer conflitos e por
acreditar que a gestacdo diz respeito somente a ela, ou devido
a percepgdo prévia de que havera recusa pelo parceiro em
assumir a paternidade da gestacao.

Quando se esta frente a uma gravidez indesejada, a
escolha masculina se restringe a duas alternativas: “assumir” ou
“sumir”. Diante da postura do parceiro em ndo aceitar a gestagao,
mulheres terminam os relacionamentos ou sdo abandonadas e
acabam por decidirem sozinhas sobre o abortamento, seja por
percebem-se incapazes de assumir a criacdo do filho sem a
participagdo masculina, ou pela magoa gerada pelo abandono.
Em razdo disso e avaliando as atitudes de rejeigdo e abandono
pelo parceiro, muitas optam, de forma independente, pelo
abortamento como forma de ocultar a gravidez'2.

Nesse sentido, percebe-se que, para os homens o
desejo de ter um filho aparece como algo distante e eventual,
diferentemente de como aparece para as mulheres, que muitas
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vezes fantasiam a maternidade como algo mais proximo''.
Assim, pode-se inferir, que para as(o) participante(s) do
estudo, a possibilidade de ter um filho e de ser pai esta para
os homens longe de ser um projeto de vida. Esse aspecto,
parece transparecer que a chegada de um filho precocemente
em suas vidas se interpde entre objetivos como, por exemplo,
a ascensdo profissional e a formagao académica.

E nesse contexto que o significado de abortamento
assume uma identidade diferente entre homens e mulheres.
Para elas, pode significar a reafirmagdo de sua autonomia e
disponibilidade para concretizar projetos de vida em termos
do que perderam ou deixaram de ganhar. Enquanto, para
eles, podera significar a liberdade de um vinculo, o qual se
formaria a partir da paternidade, muito embora ndo seja essa
a paternidade desejada'.

O eixo 1 “remédio”, disposto na Figura 1, chama
atencdo pela coocorréncia entre as palavras “trazer” e “tomar”,
evidenciando claramente a forma de participagdo masculina
no abortamento. Para as participantes, o homem ¢ o ofertante
de ervas/medicamentos “utilizados” na comunidade como
método abortivo. Os principais métodos empregados para
esta pratica sdo: métodos cirurgicos; uso de medicamentos
como o Misoprostol (Cytotec®); ou chas e infusdes de plantas
medicinais®.

Sobre a participagdo masculina, quanto maior o
equilibrio da relagdo entre o casal e quanto mais duradoura for
a relacdo, maior serd a possibilidade do homem se perceber
como protagonista, auxiliando na decisdo pelo abortamento
e contribuindo para consumagdo do procedimento'é. No
entanto, quando homens escolhem a paternidade e participam
ativamente nas tarefas relativas aos cuidados com filhos
junto as suas parceiras, sdo eles 0os que mais se posicionam
favoravelmente ao aborto'*. Ou seja, quanto mais atuante ¢ a
paternidade, mais aberto e sensivel ao sentimento feminino o
homem se apresenta, deixando evidente que o envolvimento
masculino no aborto depende do tipo e da qualidade da
relagdo do casal.

Os homens se fazem presentes na tomada de decisdo
sobre a interrupgdo da gestagdo e atuam como agentes de
mediagdo na compra ou venda de métodos abortivos'’. Além
disso, os homens que ndao sdo namorados, nem maridos,
também participam do processo, por exemplo, amigos, colegas
de trabalho, parentes que em alguns casos até custeiam ou
emprestam o dinheiro para pagar pelo método abortivo.

Vale destacar que, os itinerarios de pessoas que se
envolvem com a pratica do aborto induzido no Brasil ainda
sd0 pouco conhecidos. Da mesma forma que, o universo desse
mercado clandestino ¢ dominado por homens na qualidade de
vendedores ou fornecedores'®. A fala das participantes 3 ¢ 5
confirmam esse achado:

Depois que falei pra meu parceiro que estava gravida
¢ que ele apareceu e trouxe remédio pra abortar e
sumiu. Com o passar dos dias, no segundo més,
entrei em contato com ele novamente e falei que nao

tinha tomado o remédio corretamente, meu parceiro
trouxe o remédio novamente. Na verdade, ele so
trouxe o remédio e me explicou como era pra tomar
e foi embora, eu nunca mais tive noticias (P3).

Meu parceiro sempre me ajudou, ele fazia os chas
porque estava doido pra ir embora, para se livrar
de mim, porque a gente ja tem um filho juntos (PS5,
2° aborto).

As falas demostram, a atuagdo do parceiro no abortamento,
revelando sua conduta, principalmente, na obteng¢do e oferta
de ervas e medicamentos abortivos. Observa-se, que, apos
essa participagdo o parceiro tende a sair de cena, deixando
os demais encargos sob a responsabilidade da parceira. No
entanto, quando o abortamento ndo € concretizado na primeira
tentativa, o parceiro tende a voltar a cena atuando mais uma
vez, na oferta de ‘remédios’ para que o processo se concretize.
Nesse seguimento, a fala da participante 3 reafirma a tomada
de posicao do parceiro ao disponibilizar o medicamento
em dois momentos distintos, arcando com todo o custo do
medicamento, deixando “apenas” o uso (ingestdo) sob a
responsabilidade da parceira, expressando sua participagdo
ativa e influéncia decisiva.

A respeito da obtengdo do medicamento abortivo,
quando a compra do medicamento ¢ realizada pelo namorado
ou marido, estes tendem a arcar com esse custo, mas quando
os papeis se invertem, as mulheres tendem a fazer um enorme
esforgo para custear a compra de Cytotec®, por vezes, contraem
empréstimos, parcelam a compra e/ou a omitem para algum
familiar ressaltando outro destino para o dinheiro's.

E valido mencionar no atual estudo, a participagdo de
outros atores/atrizes no abortamento induzido, pois a medida
que o parceiro ¢ excluido ou se exime do processo, adentra ao
cenario os familiares e/ou amigos que atuam como uma base
de sustentag@o, no sentido de que o abortamento se efetive,
conforme sinalizam as falas das/os participantes 2, 3 e 5:

Tenho uma amiga que sempre me orienta e que
também ja abortou (P2).

No periodo da gestacdo tomei muitos chas, o pessoal
falava, as amigas que estavam comigo falavam pra
tomar cha de cravo e de arruda (P3).

Nao contei meu parceiro sobre a gestacdo porque
acho que ¢ coisa minha. Falei pra minha méae, minha
mae se desesperou e me deu cha de horteld, canela,
cravo, ai foi passando os meses ¢ nada, foi quando
minha mae falou com o farmacéutico, ele tinha
disponivel o remédio Cytotec® (PS5, 1° aborto).

Nas falas, chama a aten¢do os comentarios das
participantes 2 e 3 ao mencionarem o recebimento de
orientagdes de pessoas proximas, principalmente das amigas
que também realizaram um abortamento. Esse fato evidencia
sentimentos similares entre mulheres que ja passaram por
essa experiéncia.
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Nessa perspectiva, pessoas que ja realizaram o
procedimento tendem a colaborar para que demais pessoas
também realizem. Este apoio acontece porque na maioria
das vezes, durante o procedimento do aborto, os homens nio
estdo presentes e as mulheres costumam enfrentar a situacdo
sozinhas ou contam com a presenga da mae, irma ou de uma
amiga'®. Porém, embora ocorra a procura por amigos diante da
descoberta da gestagdo, a decisao da mulher sobre o futuro da
gravidez podera variar conforme as reagdes do parceiro ou
mesmo de como ela imagina que ele reagiria'.

O eixo 2 centralizado pelo termo “parceiro”, conforme
Figura 1, sinaliza para o dilema da mulher entre “falar” ou
ficar “s6”. A palavra “s6” ganha destaque nas falas por retratar
a soliddo e abandono enquanto sentimentos vivenciados. Este
eixo carreia palavras que descrevem a reagao do parceiro apos
a descoberta da gestagdo, evidenciando ansiedade e duvidas
— “por qué?” —, durante esse processo. A esse respeito, vale
salientar que a recusa masculina em assumir a gravidez
tem sido um condicionante importante para a efetivacdo do
abortamento'>"°.

Por isso, a iniciativa de decisdo pelo abortamento
¢ realizada de forma reflexiva acompanhada muitas vezes
por situagdes de sofrimento, desamparo e soliddo para essas
mulheres. Muito embora, esse sentimento, se apresente na
vida dessas mulheres como uma réplica daquilo que em
um passado proximo também pode ter acontecido com suas
proprias maes®. Assim, falar sobre a gestagdo podera ser uma
tarefa dificil para elas, j4 que a mesma nem sempre tém a
possibilidade de discutir sobre sua autonomia reprodutiva,
seja com a familia, ou mesmo com o parceiro®’. No presente
estudo, as falas indicam que o processo de soliddo as leva,
inclusive, a pensar em ideagao suicida:

A reagdo da minha parceira foi de que o mundo iria
desabar, ela pensou em acabar com a propria vida (P4).

Meu parceiro foi frio, quando falei ndo teve demons-
tracdo afetiva, foi muito frio, s6 falou que iria resolver,
no primeiro més meu parceiro estava ciente, do segundo
em diante até o dia que abortei segurei sozinha (P3).

Quando eu falei a reagdo do meu parceiro foi de ndo
estd nem ai, ndo queria nada. Entdo achei melhor
abortar, uma gestagdo de uma pessoa que nao esta
nem ai (P5, 2° aborto).

Esse sentimento de soliddo, juntamente com o
abandono, apresenta-se como indicativo de uma futura
maternidade solitaria, de uma gestaco dificil ou desamparada.
Tais sentimentos podem desenvolver na gestante aversao ao
feto, depressdao pos-parto, ideacdo suicida, rebaixamento da
estima, entre outros agravantes. Nesse aspecto, a partir do
momento em que o parceiro se exime de qualquer participagdo
na gestacdo, as mulheres tendem a compreender que a
paternidade ndo ¢ desejada. Por conseguinte, tendem a se
sentir abandonadas, independentemente de terem tomado a

decisdo de abortar sozinhas, ou de acordo com o desejo
expresso, e/ou a insisténcia do parceiro'?.

O eixo 2 demostra ainda que, as mulheres tendem a
excluir seu companheiro devido ao medo deste vir a discordar
da paternidade e, consequentemente as abandonarem. A decisdo
por parte das mulheres em nao compartilhar com o parceiro sobre
0 processo gestacional, estdo destacados nas seguintes falas:

Meu parceiro ndo participou, ele nem sabia que eu
estava gravida (P2)

Nao contei a meu parceiro sobre a gestagdo porque
acho que ¢ coisa minha (P5, 1° aborto).

Quando se fala em abortamento provocado, o homem
se auto exclui e muitas vezes, ao saber do processo, apenas
comparece a maternidade para buscar as mulheres no momento
da alta. Essa é uma experiéncia que tende a ser solitaria,
pautada em uma cultura do siléncio. Haja vista que, em varios
casos, nem o parceiro, nem a familia tomam conhecimento
sobre o abortamento, fazendo com que muitas mulheres
sejam admitidas em hospitais e maternidades sozinhas, ndo
recebendo visitas € nem companhia para alta hospitalar!'.

Diante das reagdes dos homens perante a gravidez
indesejada, as mulheres “emolduram” um comportamento de
rejeicdo e abandono que por vezes, as fazem recuar diante do
compartilhamento da noticia e da responsabilidade da gestagdo
descoberta's. A pressuposi¢do do comportamento de rejeigdo
¢ abandono dos homens diante da gravidez ndo planejada ou
ndo desejada faz com que muitas mulheres optem por ndo
comunicé-la, assumindo elas mesmas as responsabilidades e
as decisdes'’.

Ao analisarmos o eixo 3, onde se destaca a palavra
“estar”, € possivel inferir que esta ganha diversos significados,
a partir dos discursos e descreve a percepgdo de fatos que
marcam este momento da vida da mulher: gravidez, soliddo,
abandono e angustia. A palavra “medo” ganha relevancia
por demarcar a emog¢do que permeia todo o processo do
abortamento e se mantém até mesmo apds a sua concretizagao:

Quando soube que estava gravida a minha reagao foi
susto, medo, afli¢do, angustia, varios sentimentos
misturados, mas principalmente medo. [...] no primeiro
més meu parceiro nem me procurou, nem perguntou
a alguém por mim, em nenhum momento (P3).

Eu estava longe de todo mundo (familia), meu parceiro
que estava aqui, ndo estava nem ai, s6 eu sei o que
passei e passo, ¢ assim mesmo, vida que segue.
Quando eu consegui abortar, trés semanas depois
meu parceiro foi embora (PS5, 2° aborto).

Mais uma vez, os sentimentos negativos relacionados
ao abortamento sdo vivenciados pela mulher. Quando o
parceiro se faz presente no cenario, ele se exime de qualquer
responsabilidade, abandonando-a ao descobrir a gestacdo e/
ou a conclusdo do abortamento, como cita a participante 5.
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Nesse seguimento, a auséncia dos companheiros tende a se
constituir em fator estressante para a gestante e para as futuras
maes solteiras, que acabam por assumir solitariamente, a
responsabilidade pelo filho??. O abandono e a responsabilidade
de criar um filho sozinha, pode se configurar possibilidade
para que gestantes realizem o abortamento. Os discursos
das/o participante(s) da pesquisa ressaltam que preexiste o
“medo” de estar gravida e como consequéncia ser abandonada
pelo parceiro e/ou pela sua familia, como também o “medo”
de ser mde e ter que deixar para tras seus projetos pessoais ¢
profissionais para se dedicar exclusivamente ao filho(a).

Nesse ponto de vista, estudo realizado em Natal, Rio
Grande do Norte, traz como determinantes para o abortamento
o receio do parceiro ndo assumir as responsabilidades paternas,
a falta de apoio masculino e o ndo desejo de criar um filho sem
apoio parental®. Achados semelhantes foram apresentados no
estudo, com 80 mulheres em duas maternidades publicas de
Sdo Luis, Maranhdo, que destacou como principais motivos
que conduziram as mulheres ao abortamento ilegal: a gravidez
indesejada; o pai da crianga ndo querer assumir o filho; falta
de condigdes financeiras; a ndo aceitagdo da gravidez pela
familia; medo de assumir responsabilidades®.

Acerca dos sentimentos vivenciados, quando uma
mulher ndo planeja ou ndo deseja engravidar, os primeiros
sintomas e a confirmacdo da gravidez parecem ser o inicio de
um processo, emotivo e dificil, caracterizado pela andlise das
consequéncias'®. Assim, a gravidez pode ser vivenciada de
diferentes maneiras, pois para algumas podera ser um estado
altamente desejado, repleto de planos e expectativas. Para outras,
pode ser extremamente arduo e invasivo, trazendo conflitos e,
muitas vezes, desorganizando planos e projetos futuros's.

Ainda no mesmo eixo 3, a palavra “familia” apresenta
uma subramifica¢do, assim como a palavra “medo”. Esses
dois termos ndo apresentam coocorréncias apesar de demons-
trarem forte relagdo, uma vez que o ‘medo’ decorre do
desespero da gestante ao se ver forcada a contar para a familia
sobre a gravidez. Este sentimento poder ser criado devido a
ndo concretizagdo de projetos que a mesma ou até a familia
tinha. Considerando que a partir da confirmagdo da gestagdo o
filho podera fazer com que esses projetos sejam postergados ¢ a
configuragdo de uma nova realidade se apresenta, esses aspectos
podem repercutir diretamente na relacdo com a propria familia
e com o parceiro contribuindo para uma possivel maternidade
despreparada, desamparada, indesejada e solitaria®.

A continuacdo da analise do presente eixo, demostra
que a palavra “amigo”, embora esteja no extremo do eixo 3,
¢ descrita nas falas das participantes como sendo a primeira
pessoa a saber da gestagdo, como aquele/a que presta apoio
emocional nesse processo. Ao vivenciar a pratica de um
abortamento induzido, as mulheres buscam na sua rede de
relagdes afetivas pessoas que possam acolher e dar suporte
para esta experiéncia, pois essas relagdes de apoio podem
tornar a experiéncia do aborto menos dolorosa'.

No presente estudo, percebe-se que a familia também
influencia na decisdo de abortamento. A partir do discurso

da participante P5 percebe-se que sua mae assumiu a respon-
sabilidade para efetivagdo do abortamento, atuando de maneira
contundente até a concretizagdo do procedimento, ofertando
desde chas até o medicamento misoprostol, o qual inviabilizou
a gestagdo e conclui o procedimento:

Quando eu fiz trés meses de gestacdo minha mae
conseguiu achar o remédio e eu fiz o aborto (P5).

Concordando com estes achados, estudo demostra que
em 64% dos casos o homem de quem a jovem engravidou ¢
o responsavel pela influéncia ao abortamento, seguido pelos
amigos e pela mae. O autor ainda menciona que a propria
gestante pode optar por procurar opinides de pessoas proximas,
as quais lhe ajudardo a decidir sobre o procedimento, bem
como se espelhar em experiéncias de pessoas que ja realizaram
o procedimento?.

Assim, compreendendo a complexidade do processo
de trabalho na Atengdo Basica em Saude (ABS), a partir de
vivéncias concretas no cotidiano de uma unidade de satde
da familia, existem possibilidades de trabalhar em parceria
com a equipe e construir vinculos com as familias e seus
sujeitos?’. Nesse sentido, cada vez mais o papel da ABS ¢
funcionar como uma das principais ferramentas de prevengao
da gravidez ndo descjada e da educagdo sexual de homens
e mulheres nas agdes de planejamento sexual/reprodutivo.
E de suma importincia que os servigos de saude possam
incluir, como foco das agdes, a familia e os parceiros destas
mulheres, pois estes sdo os que mais influenciam na decisdo
de manuten¢@o ou nao da gestacao.

CONSIDERACOS FINAIS

Os trés eixos (remédio, parceiro e estar) gerados a
partir da analise de similitude, expressam a participagdo ativa
e influéncia decisiva dos homens no processo de abortamento
induzido, neste estudo. Os achados evidenciam condutas
masculinas presentes na pratica de um abortamento induzido
que representaram para a mulher desamparo e perda da
autonomia de decidir sobre a continuidade da sua gestacdo
que estdo associados ao medo em ser colocada para fora de
casa e ter que criar um filho sozinha.

Com a exclusdo/auto exclusdo do parceiro, os amigos
e a familia cumprem um importante papel, seja o de apoio
emocional, por serem os primeiros ou Unicos a saberem da
gestacdo ou o papel de coautores no processo de abortamento,
indicando, adquirindo, ofertando e/ou induzindo a utilizacdo
de métodos abortivos.

Diante disso, faz-se necessario langar o olhar para um
tema complexo e carregado de estigmas por meio de estudos
que possam mudar a compreensdo acerca do abortamento
induzido, fazendo com que a sociedade, os servicos de satde e
governo, minimizem os julgamentos de valores e a perseguicao
a mulheres que realizaram o procedimento (i)legal.

Este trabalho pode estimular na comunidade cientifica
e profissionais de saide um olhar mais humanizado pois ¢
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indispensavel a atuacdo das Instituicdes de Ensino Superior na
oferta e incentivo de pesquisas relacionadas a essa tematica.
E essencial a elaboragio de politicas publicas que venham
a inserir o homem cada vez mais no cenario reprodutivo,
inclusive, pela culpabilizagdo e/ou responsabiliza¢do masculina
e nao apenas da feminina.

Espera-se que as reflexdes suscitadas por este estudo
possam contribuir para uma posicao critica no que se refere
ao abortamento induzido. Pesquisar este problema junto a um
publico circunscrito a uma zona rural e distante dos grandes
centros urbanos permitiu estabelecer olhares diferenciados em
relagdo a tematica, pois somente o debate podera contribuir
para que o processo de humanizacdo minimize estigmas,
preconceitos, discriminagdo, violéncia institucional e forme
cidaddos conscientes e reflexivos no que concerne as relagdes
sociais e reprodutivas a que mulheres estdo submetidas.
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