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RESUMO

O ponto norteador da monografia intitulada “A flexibilizacdo das leis de sobre o
aborto e a emancipacio feminina” foi o de verificar se seria possivel afirmar a
existéncia de uma correlacdo entre a flexibilizacdo das leis de aborto para leis menos
restritivas e a emancipacgéo da parcela feminina da populacdo. Com objetivo de auxiliar
no debate acerca da descriminalizacdo do aborto em paises em desenvolvimento foi
apresentada uma vertente diferenciada de discussdo fora da esfera ético-religiosa e
pautada essencialmente na nocdo de desenvolvimento humano. O cenério investigado
foi um grupo de 146 paises, agrupados dentro de suas respectivas faixas de Indice de
Desenvolvimento Humano — IDH, proposto pelo Programa das Nac6es Unidas para o
Desenvolvimento - PNUD de acordo com suas legislacdes sobre o aborto bem como o
indice de Desigualdade de Género — IDG. A metodologia utilizada teve como base o
calculo do r de Pearson para verificar a intensidade da correlacdo entre as variaveis
escolhidas como representacdo do nivel de restricdo das legislacbes e o

desenvolvimento da parcela feminina da populacéo.

Palavras-chave: Flexibilizagdo das leis de aborto. indice de Desenvolvimento Humano.

indice de Desigualdade de Género. Emancipacéo feminina. Célculo do r de Pearson.
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INTRODUCAO

Seria possivel afirmar que existe uma relacdo entre a emancipacdo feminina e a
liberalizagdo do aborto? Qual a relevancia da flexibilizacdo das leis de aborto para o
desenvolvimento humano das mulheres nos paises em que essa flexibilizacdo ocorreu?
Foi com base neste questionamento que a monografia que segue foi desenvolvida,
essencialmente motivada pela necessidade de auxiliar no debate acerca da
descriminalizacdo tanto no ambito nacional quanto no cenério internacional, a fim de
que possa se chegar a politicas eficientes que diminuiam a mortalidade feminina em
virtude da pratica do aborto inseguro e também aumentem as possibilidades de
desenvolvimento humano das mulheres.

Entretanto, levando em conta a controvérsia gerada pelo tema, ja seria esperado
que grande parte do debate fosse girar em torno de questdes morais, religiosas e
juridicas, tais como: Onde comeca a vida? Aborto pode ser considerado crime de
homicidio? Quais direitos o Estado deve salvaguardar, o da mulher ou o do feto? A
argumentacdo apresentada aqui tem a pretensdo de sair do raciocinio inicial
normalmente voltado para discussdes ético-religiosas onde normalmente se
desenvolvem as discussdes acerca do tema e buscar fundamentacdo em uma légica de
desenvolvimento humano.

Transitar em meio a uma discussdo cheia de preceitos filosoficos e religiosos
cria um problema quanto a questdo conceitual a ser tratada, bem como representa uma
dificuldade quanto ao acesso a informacgfes nao tendenciosas, uma vez que & preciso
definir o que é entendido como aborto, em que termos e medidas as leis atuam em
diferentes paises e 0 que pode ser considerado como um indicador de emancipacao
feminina.

No primeiro capitulo serd apresentado de forma bastante geral o panorama
mundial sobre a questdo do aborto, abordando a flexibilizacdo legislativa nos paises
mais desenvolvidos e como tal liberalizacdo foi percebida no campo da bioética, bem
como as diferentes dimensdes que tal discussdo abarca. Também serdo apresentadas as
discussdes atuais no @mbito dos organismos internacionais e uma visao geral sobre as

legislacBes sobre o aborto dentro dos diversos sistemas juridicos. O objetivo do capitulo



inicial é de contextualizar as nuances do tema, a fim de preparar o campo para 0
desenvolvimento da pesquisa estatistica.

No segundo capitulo sera apresentada a metodologia que foi pensada para
verificar a existéncia de relacdo entre liberdade e desenvolvimento, no que tange de
forma especifica a legalizacdo do aborto e o desenvolvimento humano da parcela
feminina da populacdo. Neste capitulo, portanto, serdo apresentados os indices que
foram escolhidos para verificar a existéncia de relacdo entre legalizacdo do aborto e o
desenvolvimento humano da parcela feminina da populagio, sendo estes o indice de
Desigualdade de Género do PNUD e o nivel restricdo para realizacdo de abortos que
estdo presentes em cada legislagéo.

No terceiro, seguirdo a apresentacdo dos resultados alcancados em virtude do
levantamento de dados acerca da legislagdo sobre o aborto em 146 paises e sua posicao
quanto ao seu respectivo indice de desigualdade de género. Os dados levantados foram
compilados em forma de graficos para proporcionar uma melhor visualizacdo e
apresentados inicialmente de forma geral com todos os 146 paises pesquisados. Em
seguida, os paises foram elencados de acordo com a faixa de IDH no qual se encontram
e agrupados, portanto da mesma forma. Em um momento seguinte serdo apresentados
os resultados dos célculos de coeficiente de relacdo entre os indices propostos de forma
global bem como para os agrupamentos de faixa de IDH.

O quarto capitulo trard a analise dos resultados levantados, buscando explicitar
de que forma menores niveis de restricdo nas legislacdes acerca do aborto parecem ter
ou ndo impacto no indice de desigualdade de género dentro dos paises, levando em
considera¢do em um primeiro momento o panorama geral dos 146 paises, em seguida o
mesmo serd buscado para os grupos de IDH especificos aos quais 0s paises estdo
atrelados.

Nas consideracdes finais serdo apresentadas de forma mais concisa as
conclusdes derivadas da analise dos resultados, bem como as novas questdes que estas

suscitaram.



Tratar de direito ao aborto € um tema que levanta sempre muitas controvérsias
em qualquer esfera em que venha a ser discutido, seja no meio juridico, seja no &mbito
da salde publica ou mesmo no pessoal. O fato de os embates sobre o tema girarem
sempre em torno da questdo moral ou pelo menos sempre voltarem a ela, atrapalha o
desenvolvimento de novas vertentes de pesquisa que busquem se pautar em outro tipo
da fundamentacgdo que ndo a moral, filoséfica ou mesmo religiosa, como por exemplo, a
do impacto sobre a igualdade de género ou sobre o desenvolvimento econdémico.

A grande dificuldade de um debate franco e aberto acerca do tema, em muitas
situacOes obstaculizado por interesses e tabus de ordem essencialmente religiosa, faz
com que varios paises continuem negligenciando uma questdo que atinge um numero
enorme de mulheres, tendo em vista que dos 43,8 milhdes de abortos feitos no mundo
em 2008, 49% deles foram abortos inseguros’. Abortos inseguros nesse sentido
entendidos como: “um procedimento para terminar uma gravidez indesejada, realizado
por individuos sem habilidades necessarias e/ou em ambiente abaixo dos padrbes
médicos exigidos” 2,

A préatica de abortos considerados inseguros e em sua maioria praticados de
forma clandestina € um reflexo da restricdo das leis, onde as mulheres ndo tendo o
direito de buscar um procedimento dentro dos padrdes médicos e com o respaldo
juridico do Estado se submetem a praticas tecnicamente ndo recomendaveis, realizadas
por pessoas sem a necessaria qualificacdo e/ou em ambientes inadequados. Segundo
estimativas globais, essas praticas inseguras levam de 20% a 50% das mulheres a serem
hospitalizadas em decorréncia de complicagdes, acarretando, nos casos mais Severos,
em infertilidade e morte.® Segundo dados do Ministério da Satde a acdo clandestina foi
responsavel em 2008 por 25% dos casos de esterilidade, 9% dos Obitos maternos e 602
internacdes diarias por infeccdes *.

As consequéncias da realidade descrita acima sobrecarregam e oneram 0s
servicos de saude. No Brasil, por exemplo, um estudo intitulado: Pesquisa Nacional de
Aborto (PNA) realizado pela UnB, em 2010, mostrou que as internacdes em decorréncia

de abortos inseguros geraram um gasto superior a 42 milhdes ao Sistema Unico de

! ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE; INSTITUTO GUTTMACHER. Induced abortion: incidence and
trends worldwide from 1995 to 2008. The Lancet. Nova lorque, v. 379, p.625-632. 18 fev. 2012.

2 ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE. Unsafe abortion: Global and regional estimates of the incidence of
unsafe abortion and associated mortality in 2003. Genebra: OMS, 2007.

¥ BURSZTYN, lvani et al. Acesso ao aborto seguro: um fator para a promogao da equidade em sadde. Physis:
Revista de Saude Coletiva, Rio de Janeiro, v. 19, n. 2, 2009.

* MINISTERIO DA SAUDE. Aborto e satide ptblica: 20 anos de pesquisas no Brasil. Brasilia, 2008.
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Satde (SUS) °. Esses sd0 apenas os custos diretos na rede publica, sem falar nos custos
indiretos relacionados a mortalidade da mulher, tendo em vista que atualmente o aborto
inseguro é o quarto motivo de morte materna, segundo dados publicados pelo Ministério
da Saude °.

Outros aspectos também estdo relacionados a pratica do aborto inseguro, e estes
geram custos para a sociedade em geral, envolvendo a perda de produtividade,
infertilidade, consequéncias sociopsicoldgicas e desagregacdo familiar .

A realidade descrita acima acerca do Brasil pode ser encontrada em outros paises
que possuem legislacdo mais restritiva, tendo em vista que se pode observar no mapa
mundial® que a legalidade do aborto se concentra na regi&o norte do globo, ocupada
predominantemente por paises desenvolvidos que por sua vez possuem niveis de
desenvolvimento humano, assim como proposto pelo PNUD, Muito Alto e Alto °.
Dentro do cenario dos paises mais desenvolvidos, cerca de 90% dos abortos realizados
na Europa sdo considerados seguros, com praticamente todos os procedimentos de risco
concentrando-se na Europa oriental - onde 13% dos abortos eram inseguros em 2008 *°.

As graves consequéncias do aborto inseguro, por sua vez, concentram-se abaixo
da linha do Equador, onde estdo agrupados os paises em desenvolvimento cujos indices
de desenvolvimento humano encontram-se entre 0 médio e o baixo, na sua maioria, e
considerando que 86% dos abortos mundiais no ano de 2008 foram realizados em paises
em desenvolvimento e destes, quase todos os procedimentos realizados na Africa e na
América Latina, 97% e 95%, respectivamente, foram considerados inseguros™*. Pode-se
afirmar entdo que existe um nivel acerca deste tema que pode ser explorado para além
da discussdo moral, no que diz respeito ao contexto do desenvolvimento econémico
mundial e seu impacto na parcela feminina da populacao.

Se ndo identificarmos se existe uma relacdo entre a flexibilizacdo das leis de

aborto e impacto que essa potencial liberdade pode gerar para a posicdo da mulher

®> DINIZ, Débora; MEDEIROS, Marcelo. Aborto no Brasil: uma pesquisa domiciliar com técnica de urna.
Ciéncia & salde coletiva. Rio de Janeiro, v. 15, n. 1, jun. 2010.

® MINISTERIO DA SAUDE. Estudo da Mortalidade de Mulheres de 10 a 49 anos: com énfase na mortalidade
materna. Brasilia, 2006.

" BURSZTYN, Ivani et al. Acesso ao aborto seguro: um fator para a promogéo da equidade em sadde. Physis:
Revista de Saude Coletiva, Rio de Janeiro, v. 19, n. 2, 2009.

8 VER EM ANEXO FIGURA 1.

° VER EM ANEXO FIGURA 2.

19 ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE; INSTITUTO GUTTMACHER. Induced abortion: incidence and
trends worldwide from 1995 to 2008. The Lancet. Nova lorque, v. 379, p.625-632. 18 fev. 2012.

1 ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE; INSTITUTO GUTTMACHER. Induced abortion: incidence and
trends worldwide from 1995 to 2008. The Lancet. Nova lorque, v. 379, p.625-632. 18 fev. 2012.



dentro de uma determinada sociedade, estaremos deixando de fora da discussdo uma
quest@o primordial, a da busca por uma maior igualdade de género e condicdes de vida
mais favoraveis as mulheres.

E relevante, portanto salientar que a questio norteadora que fomentou o
desenvolvimento dessa pesquisa foi a indagacao sobre se se pode afirmar a existéncia
de uma relacdo entre a flexibilizacdo das leis de aborto e o aumento do
desenvolvimento das mulheres.

Nesse sentido, buscar se perceber é possivel estabelecer uma conexdo entre
liberdade e desenvolvimento, uma vez que a premissa na qual se fundamenta a pesquisa
é que onde existe mais liberdade, hd maiores possibilidades de desenvolvimento para
ndo somente a parcela feminina da populagdo, mas para a populagdo como um todo.

Logo, a busca é por entender se 0s paises que asseguram as liberdades
individuais da sua populacdo, nesse sentido especifico dando total poder de decisdo as
mulheres quanto a possibilidade de realizacdo de um aborto, sdo sociedades que, de
modo geral, asseguram as mulheres condi¢Oes para que elas tenham acesso a melhores
indices de educacdo, saude e renda. Gerando nesse sentido melhores condigdes e
maiores chances para que a parcela feminina da populacdo se desenvolva, seja bem
sucedida e atinja melhores patamares de existéncia humana com o respaldo do Estado,
levando em consideragdo a concepcao proposta por Amartya Sen, de que a liberdade é
essencial ao processo de desenvolvimento, pois a avaliacdo do progresso deve ser feita
em termos dos alargamentos das liberdades pessoais e a eficacia do desenvolvimento
depende da ac#o livre das pessoas *.

O problema apresentado esta focado, portanto, em perceber se existe um impacto
mensuravel para condicdo da mulher dentro de uma sociedade, em virtude do grau de
liberdade que ela possui dentro desta, especificamente no que tange a questdao da
possibilidade de realizacdo de um aborto seguro.

A premissa de onde parte a analise é que nos paises que asseguram plenamente a
liberdade das mulheres, ou seja, onde as leis de aborto sdo menos restritivas, estas tém
mais alternativas de buscar seu desenvolvimento em termos humanos, como acesso a
educacdo, renda e saude.

Em relacdo a liberdade de realizacdo de um aborto o papel da mulher parece ser

definido/construido dentro do funcionamento de uma légica de dominagdo masculina, ja

12 SEN, Amartya. Desenvolvimento como liberdade. 1%d. Sdo Paulo.Companhia das letras, 2000.
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que privando a mulher do direito de escolha no caso de uma gravidez indesejada lhe é
designado o papel de procriadoras, antes de qualquer coisa, e pode-se concluir que “(...)
how relations between governments depend not only on capital and weaponry, but also
on the control of women as symbols, consumers, workers and emotional comforters” .

Entretanto, cabe ressaltar que a liberalizagcdo do aborto com base na escolha da
mulher ndo necessariamente indica que aquela determinada sociedade abandonou todas
as formas de dominacéo no que diz respeito as mulheres, tendo em vista, por exemplo, o
caso de Portugal, que recentemente liberou o aborto, porém ainda possui um dos niveis
mais altos do mundo de violéncia doméstica'®. Questdes que tangem o papel feminino
dentro das sociedades tendem a ser descartadas, como sendo somente tragos locais
baseados em diferencas culturais, 0 que por sua vez propaga um ideario que reforca a
propria logica de dominagdo, uma vez que “if we act as though manipulations of ideas
about femininity and masculinity are not political, but merely “cultural”, we risk
underestimating how much of our lives are indeed political. We thereby risk being
1515

globally naive

Essa tendéncia é ressaltada por Sayéo °:

Passamos a ser homens ou mulheres e as construcBes culturais
provenientes dessa diferenca evidenciam inGmeras desigualdades e
hierarquias que se desenvolveram e vém se acirrando ao longo da historia
humana, produzindo significados e testemunhando praticas de diferentes
matizes.

Convencionalmente, tanto o feminino quanto o masculino tem sido tratados
como algo “natural”, nao criado. Evidéncias indicam que essas concepcbes nada mais
sdo do que pacotes de expectativas que foram criados por meio de decisdes especificas
que partiram de pessoas especificas, evidenciando o exercicio de poder diario para que

se reforce a ideia do que uma mulher é, ou deve ser *'.

3 ENLOE, Cynthia. Bananas, Beaches and Bases: Making feminist sense of international politics. Los Angeles:
University Of California Press, 1989.

4 ASSOCIACAO PORTUGUESA DE APOIO A VITIMA. Estatisticas APAV. Violéncia doméstica- 2011.
Lisboa. Fev. 2012.

> ENLOE, Cynthia. Bananas, Beaches and Bases: Making feminist sense of international politics. Los Angeles:
University Of California Press, 1989.

* SAYAO, Débora Thomé. Corpo, poder e dominagao: um dilogo com Michelle Perrot e Pierre Bourdieu. In:
Revista Perspectiva, v.21 n.01, jan/jun 2003. Editora da UFSC: NUP/CED. Floriandpolis.

" ENLOE, Cynthia. op. cit.



Nas palavras de Souza *®:

A consequéncia de tais representacdes sociais engendradas pelo capital
simbdlico é o quase consenso de que a mulher é o ser menos capaz, 0
sexo fréagil que precisa a todo tempo de um protetor, além disso, ainda
hoje relegada a seu papel de reprodutora, enquanto a virilidade e os
atributos considerados masculinos como forte e protetor sdo preferidos
em detrimento daqueles concebidos como “feminino”, sendo
considerados naturalmente superiores. Assim, 0 homem é a norma,
partindo deste pressuposto as construcdes simbélicas. E dado que o que é
simbélico avanca para o politico e passa a ser a realidade objetivada. Em
outras palavras, a idealizacdo objetivada torna-se subjetiva por meio das
instituicbes formadoras de consciéncia que fornecem 0 nosso modo de
viver a realidade, como se esta fosse formada por uma unidade de
sentindo inquestionavel.

Com base na tendéncia teorica apresentada acima € que foi fundamentada a
premissa de que onde ha mais liberdade, h&d mais possibilidade de desenvolvimento para
as mulheres, nesse sentido é que serd operacionalizado o indicador de emancipacéo
feminina, como o Indice de Desigualdade de Género, apresentado pelo PNUD. Este
indice leva em consideracdo niveis de salde reprodutiva, empoderamento e acesso ao
mercado de trabalho, e foi escolhido como indicador, em virtude das diferentes esferas

que abarca em termos de desenvolvimento humano.

18 SOUZA, Adriana de. A dominag&o masculina: apontamentos a partir de Pierre Bourdieu. Disponivel em:
<http://www.metodista.br/ppc/netmal-in-revista/netmal01/a-dominacao-masculina-apontamentos-a-partir-de-
pierre-bourdieu>. Acesso em: 08 jun. 2001.
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PANOMARAMA MUNDIAL SOBRE A QUESTAO DO ABORTO

O capitulo inicial foi desenvolvido com o intuito de preparar terreno para o
desenvolvimento da pesquisa estatistica, e apresentar de forma geral o panorama
mundial sobre a questdo do aborto, com a finalidade de contextualizar a nuance do
tema, tendo em vista a multiplicidade de opinibes, posi¢cdes e conceitos que cercam a
tematica do aborto. A posi¢cdo de diversos paises acerca do aborto, tanto do tratamento
dado pela sua legislacdo, quanto a percepcdo, aceitacdo e praticas da sociedade foi
observada, a fim de buscar experiéncias no ambito internacional que pudessem
desembocar em politicas publicas que diminuissem a mortalidade feminina devido a

pratica ilegal.

1.1 O Aborto, Desenvolvimento e Liberdade

Quando se cogita tornar licito o aborto remete-se radicalmente a discussao do
papel da mulher na sociedade. Uma vez que admitido o aborto, segundo Maurizio

Mori®®:

0s vinculos “naturais” dissolvem-se, € a mulher pode entdo construir seu
proprio destino, da mesma forma como faz 0 homem. Em outras palavras
a mulher ndo é mais, ou em primeiro lugar somente mée e s depois
(eventualmente) também uma pessoa, com outras possibilidades (...)

A concepcao e o entendimento do papel da mulher em diversas sociedades foram
mudando ao longo da histéria, muitas vezes mais associada as necessidades de mercado
do que de fato a emancipacdo feminina. Tendo em vista que a mao de obra feminina foi
muito bem recebida, como fomento ao desenvolvimento econémico de um pais ou de
um setor produtivo, porém somente enquanto nao representasse verdadeira competicao

no mercado de trabalho para os homens?’.

9 MORI, Maurizio. A moralidade do aborto. Sacralidade da vida e 0 novo papel da mulher. 42 ed. Unb. 1997.

Rio de Janeiro: Paz e Terra, 1981.

14

2 PENA, Maria Valéria Junho. Mulheres e Trabalhadoras: presenca feminina na constituicdo do sistema fabril.
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A traducdo contemporénea para essa situacdo pode ser percebida nas
desigualdades salariais entre homens e mulheres desempenhando a mesma funcdo,
tendo em vista que as mulheres atualmente representam mais de 40% da forca de
trabalho mundial e chegam a receber até 20% a menos que os homens ',

Segundo Mehra?, a falta de reconhecimento da mulher no processo produtivo
esta diretamente relacionada a maior importancia que é dada ao seu papel reprodutor do
que a seu papel produtor, uma vez que foi permitida e incentivada a integracdo da
mulher ao mercado de trabalho em um determinado periodo histérico®®, em virtude de
necessidades econdmicas dos paises. Entretanto esse acesso sO foi assegurado desde que
isso ndo interferisse na sua fungdo primordial, de reprodutora.

Tal assertiva pode ser percebida no decreto governamental de 18 de outubro de
1920** da Unido Soviética, primeiro governo no mundo a legalizar a prética do aborto:

O governo dos operarios e camponeses [...] faz, em grande escala, uma
sistematica propaganda contra os abortos e prevé, no caminho da
estabilidade do regime socialista e dos progressos a maternidade e a
infancia, a extin¢do gradual desse fenémeno perigoso. Mas, na hora atual,
as supersticdes de ordem moral herdadas do passado e a pressdo das
condicdes econébmicas do momento ainda continuam a encaminhar uma
certa parte da populagdo feminina aos riscos desta operacdo. O
Comissariado do Povo para a Sadde Publica e o0 Comissariado da Justica,
decretam:

1. A operacdo do aborto, efetuada livremente e a titulo gratuito, €
autorizada pela lei, com a condicdo que ela seja praticada nos hospitais
soviéticos, onde 0 maximo de seguranca pode ser dado a paciente [...].

De acordo com Bijos %

, “até 1970, havia pouco reconhecimento sobre a
importancia da mulher no desenvolvimento econémico e social” a0 mesmo tempo o
debate sobre o aborto tomou um novo rumo, principalmente nos paises mais
desenvolvidos, e a afirmacdo desse direito passou a ser base necessaria para garantir a

igualdade entre homens e mulheres. A mulher passou gradativamente a ter mais voz e

2l BANCO MUNDIAL. Relatério sobre o desenvolvimento mundial de Igualdade de Género e Desenvolvimento.
Washington, 2012.

22 MEHRA, Rekha. Women, Empowerment and Economic Development. Annals of the American Academy of
Political and Social Science. Vol. 554, p. 136-149, nov 1997.

%8 perjodo das grandes guerras, onde os homens se ausentaram da frente produtiva para irem para a fronte de
batalha.

2% CONUS, Esther. Protegdo a infancia e & maternidade na Unio Soviética. Comissariado do Povo para a Satde
Publica; Comissariado do Povo para a justica; 18/11/1920.

% BIJOS, Leila. Os sujeitos do preconceito: um enfoque sobre o desenvolvimento econdmico e social da mulher
no contexto internacional. Universitas/Jus. Brasilia. n® 3, p. 92, jan/jun 1999.
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atuacdo tanto na vida politica quando na economia, porém ainda persiste uma enorme
desigualdade quanto a oportunidades, principalmente em paises pobres onde
coincidentemente as leis em relacéo ao aborto s&o mais rigidas *°.

A conquista pelo direito ao aborto foi alcangada na maioria dos paises do norte
até meados dos anos 1980, desde entdo, segundo Diniz*’, a questdo do direito ao aborto
seguro passou a ser negligenciada pela bioética de abordagem feminista em virtude do
avanco das pesquisas genéticas, que levantou uma série de outros problemas bastante
complexos, tais como: doacdo de embriGes para pesquisa com células tronco, aborto
eletivo devido a (presuncdo de) anormalidades fetais, aborto eletivo para selegédo do
sexo, estes temas passaram a ocupar o papel principal nas discussfes. A defesa do
direito a um aborto seguro ndo desapareceu por completo da feminista internacional,
mas passou a ocupar um espaco muito reduzido?®.

Existe outra dimenséo acerca do acesso ao aborto seguro que deve ser citada
onde a proibicdo do aborto, na prética, afeta mulheres pobres de paises pobres,
perpetuando uma situacdo de negligéncia e iniquidade, tendo em vista o alto indice de
mortalidade por abortos ilegais®.

Apesar de todo aborto ilegal ser considerado inseguro, vale a pena salientar que
as mulheres de baixa renda acabam correndo mais riscos, pois se sujeitam a clinicas
clandestinas, muitas vezes com condi¢fes sanitarias precarias e realizam o0s
procedimentos com pessoas que ndo sdo necessariamente profissionais de saude
enquanto que aquelas que tém possibilidade financeira buscam clinicas mais bem
equipadas, com medicos diplomados em condicdes semelhantes as dos paises
desenvolvidos. A Unica realidade que as une é que em nenhum dos casos, havendo
complicacbes, ndo havera respaldo legal para uma acdo e apesar de desamparar
juridicamente as mulheres de todas as classes sociais, tal disparidade sobre o acesso a
realizacdo de um aborto contribui para a perpetuacdo do cenario de desigualdade e

exclusdo das camadas mais pobres da populacao.

% NOGUEIRA, Claudia Mazzei. A Feminizacdo no mundo do trabalho: entre a emancipaco e a precarizacao.
Revista Espaco Académico. n° 44, jan 2005.

2 DINIZ, D. Abortion in Brazilian bioethics. Camb Q Healthc Ethics, v. 13, n. 3, Summer, p. 275-279, 2004.

% BURSZTYN, lvani et al. Acesso ao aborto seguro: um fator para a promogéo da equidade em satde. Physis:
Revista de Saude Coletiva, Rio de Janeiro, v. 19, n. 2, 2009.

2 Ibidem.
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1.2 A Discussao Internacional acerca do Aborto

Dentro da discusséo entre desenvolvimento e controle populacional que vem se
desenvolvendo desde a teoria malthusiana®, os autores como John Stuart Mill, David
Ricardo e Jeremy Bentham tenderam a concordar que existia uma relagdo direta, porém
propuseram diferentes caminhos de agdo para assegurar o desenvolvimento de uma
nacdo em suas teorias econdmicas e nenhum deles trata da liberdade de escolha
feminina e melhoria da sua condicdo .

Esse entendimento muda de orientagdo como pode ser percebido no texto da

conferencia do Cairo®, sobre populacdo e desenvolvimento:

As politicas e os programas de populacdo deixaram de centrar se no
controle do crescimento populacional como condicdo para a melhoria da
situacdo econdmica e social dos paises, e passaram a reconhecer o pleno
exercicio dos direitos humanos e a ampliacdo dos meios de acdo da
mulher como fatores determinantes da qualidade de vida dos individuos.
Nesta perspectiva, delegados de todas as regies e culturas concordaram
que a saude reprodutiva é um direito humano e um elemento fundamental
da igualdade de género *.

O direito ao acesso a préaticas de aborto seguras passa entdo, no ambito da
comunidade internacional, a ser entendido como um direito humano a ser
salvaguardado, tendo como marco a redefinicdo do que viria a ser Satde Reprodutiva®,
dentro na nova definicdo aparece implicita o direito de homens e mulheres a informacéo
e a0 acesso aos métodos de contracepgdo e planejamento familiar eficazes, seguros e
financeiramente compativeis com a sua condicdo, assim como a outros métodos de
regulacéo da fertilidade que estejam dentro do quadro legal.

Na IV Conferéncia Mundial da Mulher, ocorrida em 1995 na cidade de Pequim

na China, € reforcado o empenho nos compromissos assumidos no Cairo em 1994,

% Derivada de publicacdo de 1798, intitulada "Ensaio sobre os Principios da Populacdo™ de Thomas Robert
Malthus. A partir da qual se passou a perceber o excesso do crescimento populacional como um problema se ndo
contido adequadamente.

3! HALTEMAN, James. The role of moral reflection in the economics of Adam Smith and other classical
economists. In: FREE MARKET FORUM, 2007, Hillsdale College. The role of markets and governments in
pursuing the common good. Wheaton: Wheaton College, 2007. p.1-17.

2 A Conferéncia Internacional sobre Populacio e Desenvolvimento (CIPD), mais conhecida como Conferéncia
do Cairo, realizada em setembro de 1994.

¥ ALVES, J.A. Lindgren. A convencdo do Cairo sobre populacdo e desenvolvimento e o paradigma de
Huntington. Revista Brasileira de Estudos de Populagéo da ABEP. Vol 12, 1995.

3 «Um estado de completo bem-estar fisico, mental e social em todas as questdes relacionadas com o sistema
reprodutivo, e ndo apenas a auséncia de doenca ou enfermidade. A salde reprodutiva implica, assim, que as
pessoas sdo capazes de ter uma vida sexual segura e satisfatoria e que possuem a capacidade de se reproduzir e a
liberdade para decidir se, quando e com que frequéncia devem fazé-lo." (CIPD, op. cit).
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quando se reconheceu que as medidas de salde reprodutiva seguras e eficazes reduzem
as mortes e lesdes decorrentes do aborto ndo seguro.

A declaracdo assinada em Pequim, sem reservas, por 189 dentre eles o Brasil,
manifesta além do reconhecimento pela luta das mulheres e 0 compromisso com a
igualdade de direitos e a dignidade humana intrinseca das mulheres, que 0s governos se
comprometem a implementar a Plataforma de Acdo afim de garantir politicas e
programas de acéo reflitam uma perspectiva de género *°.

Dentre as disposi¢Ges que compdem a Declaracdo de Pequim, em seu Capitulo
IV que contem cerca de 210 artigos, aparece a necessidade de:

i) Reconhecer o aborto como um problema de saude publica, pedindo
atencdo aos abortamentos inseguros, recomendando aos paises que
revisem suas leis que penalizam as mulheres que fizeram abortos ilegais.

Cabe lembrar também que, atualmente, 173 paises — mais de dois tercos dos
membros da ONU — ja ratificaram a Convencéo sobre a Eliminacédo de Todas as Formas
de Discriminacao contra a Mulher (CEDAW), o Brasil, por sua vez, ratificou em 1984,
A Convencdo que fundamenta os principios dos direitos das mulheres baseia-se no
compromisso de promover e assegurar a igualdade entre homens e mulheres e de
eliminar todos os tipos de discriminagéo contra a mulher *.

Segundo ainda o entendimento do Comité para a Eliminacéo de todas as Formas
de Discriminacdo contra a Mulher da CEDAW, as legislacGes restritivas ao aborto
passam a ser entendidas como uma forma de descriminagcdo contra as mulheres, e é
pedido aos paises que revisem suas legislacbes que criminalizam procedimentos
médicos que s6 as mulheres necessitam como é o caso do aborto, tendo em vista que a
sua criminalizacdo so afeta as mulheres, ja que aos homens ndo é imposto este tipo de
restricdo®’.

A posicdo do Comité para a Eliminacdo de todas as Formas de Discriminacao

contra a Mulher é eventualmente questionada por grupos pré-vida em diversos Estados,

¥ UNIFEM. O Progresso das Mulheres no Brasil. Brasilia: 2006.

% DHNET. Declaracdo de Pequim adotada pela quarta conferéncia Mundial sobre as mulheres: Acdo para
igualdade, Desenvolvimento e paz 1995. Disponivel em:
<http://www.dhnet.org.br/direitos/sip/onu/doc/pequim95.htm>. Acesso em: 17 out. 2011.

¥ ROSCOE, Alessandra; ZAIDAN, Patricia. As leis de aborto no Brasil e no mundo. Revista Claudia, Editora
Abril, p.1-10, jun. 2008.
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vale a pena citar declaracdo de Carlos Polo, Diretor do Escritdrio para a América Latina

do Population Research Institute (PRI), acerca de um caso ocorrido no Peru®.

O CEDAW ndo tem competéncia para obrigar o Peru porgue somente
vigia um tratado onde o ‘direito ao aborto’ ndo ¢ mencionado. De fato ‘o
direito ao aborto’ ndo é uma politica da ONU. Estes membros do Comité
que recomendam legalizar o aborto o fazem a titulo pessoal e ndo tém
representacdo da ONU.

Um caso célebre a ser comentado acerca do direito ao aborto como um direito
humano é o de Alicja Tysiac®, que ap6s ter tido seu pedido a um aborto terapéutico
recusado pelo Estado polonés ficou praticamente cega e invalida. O Tribunal Europeu
dos Direitos Humanos, por sua vez, condenou a Pol6nia por violagdo dos direitos
humanos, com base na ndo-observancia do disposto nos artigo 8 ° e artigo 14 ° da
Convencdo Europeia para a Protecdo dos Direitos do Homem e das Liberdades
Fundamentais, que garantem o "respeito da vida privada e da vida familiar” e "proibicéo
de discriminagdo”, respectivamente.

As principais justificativas para o estudo do tema e das recomendacdes quanto
ao fim da criminalizacdo vém se pautando no mesmo discurso proposto pela ONU
desde a década de 1970, se d& em virtude do alto nimero de internagdes de mulheres no
sistema de saude com complicacdes decorrentes da realizacdo de abortos inseguros e
ndo assistidos por profissionais capacitados, apesar de haver a possibilidade de abortos
legais no Brasil por risco de vida da mée e por estupro, 0 numero de casos registrado
chega, segundo a ONU a apenas 3 mil por ano. Ja os abortos ilegais, segundo o0s
nameros apresentados, seriam de 1 milhdo por ano, além 200 mil internacbes de

mulheres com complicacdes.**

% O Comité da CEDAW sancionou o Peru por negar-se a praticar o aborto terapéutico em uma adolescente que
em 2007, tentou suicidio em virtude de um estupro que resultou em gravidez. Ela teve um grave dano cervical
em decorréncia da tentativa de suicidio, foi solicitado entdo o aborto para evitar a perda da sua mobilidade. O
Estado peruano negou.

% Cidada polonesa de 36 anos, ja mée de duas criancas, pediu em 2000 para fazer uma interrupgéo voluntéria da
gravidez (IVG), temendo que a sua terceira gravidez agravasse uma grave miopia.

“ TRIBUNAL EUROPEU DOS DIREITOS HUMANOS. Tysiac c. Pologne/v. Poland, n o /no. 5410/03 (Sect.
4), CEDH/ECHR 2007-I.

* CEDAW, Comité. VII Relatério Nacional Brasileiro a convencao sobre a eliminacdo de todas as formas de
descriminacdo contra a mulher. In: 51 Sessdo do Comité para a Eliminacdo da Descriminacdo contra a mulher,
2012, Genebra.
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Os paises desenvolvidos, por meio das recomendagdes da ONU, vém sendo
acusados de fazer pressdo internacional para que os paises em desenvolvimento alterem
seus regimentos internos a fim de que eles liberalizem suas legislagcbes sobre a
Interrupcéo Voluntaria da Gravidez *2.

O embate é levantado principalmente por organizagdes internacionais ligadas a
Igreja Catélica, como a C-FAM®. Esta organizacio, por exemplo, em 2011, denunciou
a utilizagdo dos novos procedimentos da Revisdo Peridédica Universal (RPU),
implementados pela resolugdo 60/251 da Assembleia Geral das Nagdes Unidas™, como
meio de pressionar os paises a modificar suas leis internas, desta forma interferindo na
sua soberania e forgando “a convic¢do de que o aborto € um direito do homem, um
direito internacional, recomendando, com persisténcia, que a auséncia do acesso ao
aborto, no direito interno, é uma violacdo do direito internacional, dos direitos do
homem” *°.

O principal argumento para se restringir a liberalizacdo da pratica do aborto é de
cunho ético-religioso, onde é invocado o principio de que a vida é sagrada, e que o feto
ja é uma pessoa humana com todos os direitos, desde o momento da fecundacdo. Por
outro lado, em oposicdo a esta visdo, encontram-se argumentos que apontam que “O
status de pessoa humana ndo € mera concessdo juridica e, neste caso, o0 aborto seria um

crime sem vitima” 46

e deve antes de tudo ser respeitada a autonomia reprodutiva da
mulher. No que diz respeito a concepgdo de valores com base em preceitos ético
religiosos acerca da permissdo ao aborto existe toda uma nova discussdo, tendo em vista
que nenhum dos lados é homogéneo, vide a existéncia de grupos como o "Catdlicas pelo

direito de decidir" *'.

2 GUTIERREZ, Cristina. Les procédures internationales de suivi des droits de 1’homme utilisées comme
menace contre les pays d’Amérique Latine. Catholic Family And Human Rights Institute, Nova lorque. out.
2011.

*% Catholic Family and Human Rights Institute, organizagdo situada em Nova lorque que foi criada em 1997 com
a finalidade de monitorar e influenciar o debate sobre politica social no &mbito das Nacbes Unidas e outras
instituicdes internacionais. Site: http://www.c-fam.org

** A mesma que criou o Conselho de Direitos Humanos como 6rgdo de monitoramento dos direitos humanos.

** GUTIERREZ, Cristina. op cit.

*® BURSZTYN, Ivani et al. Acesso ao aborto seguro: um fator para a promogéo da equidade em satde. Physis:
Revista de Saude Coletiva, Rio de Janeiro, v. 19, n. 2, 2009.

" Idem



1.3 A Legislacdo sobre o Aborto

Embora nos ultimos anos, por intermédio de organizagdes internacionais e
regionais, muitos esforgos tenham sido feitos para tentar harmonizar ou padronizar
alguns aspectos da lei, a legislacdo do aborto, assim como a maioria da legislagéo penal
dos paises, é regida por diferentes sistemas juridicos e estd estritamente ligada a
aspectos culturais de cada sociedade. Os diferentes sistemas juridicos, por sua vez, sdo
baseados em diferentes conjuntos de principios, que definem conceitos e termos de
forma especifica. Logo, a comparacdo entre legislacbes sob a égide de sistemas
juridicos diferentes € uma tarefa bastante arriscada no que diz respeito a falacias
terminolégicas*®.

Nesse sentido, a avaliacdo apresentada neste esfor¢co académico sera superficial
quanto as especificidades das leis e seus desafios conceituais e terminologicos e para
ndo incorrer em erro, o termo mais utilizado sera flexibilizacdo. Entretanto, faz-se
necessario a diferenciagdo conceitual de alguns termos bastantes empregados, tais
como: Descriminalizacdo, Legalizacdo e Liberacéo.

Descriminalizar a pratica do aborto significa que a mulher que opte por
interromper a gravidez deixe de poder ser acusada em tribunal, perseguida pela justica,
julgada ou punida com pena de prisdo, ou seja, ela sai da esfera penal e passa a ser
assunto de outra pasta, como por exemplo, de satde publica e o ato € tratado de forma
administrativa.

Legalizar significa que a interrupcdo voluntaria da gravidez deixa de ser vista
como um crime, e passa a ser regularizada de acordo com normas e regras pré-
estabelecidas. Logo a agdo para ser considerada legal deve seguir um procedimento
descrito pela lei.

Liberalizar significa que compete a mulher a decisdo, independente das
circunstancias e motivos pelos quais ela deseja interromper a gestacdo. Essa
conceituacdo normalmente é utilizada quanto ndo se faz necessaria sequer a observancia
ao prazo da gestacdo, mas todos os paises, mesmo aqueles que aceitam a realizacdo do
aborto em todas as situagdes, inclusive, com base na demanda, delimitam o periodo de

gestacdo em que o aborto é permitido, ou seja, ndo existe pais no mundo que tenha o

8 DI\{ISAO DE POPULACAO DO DEPARTAMENTO DE ASSUNTOS ECONOMICOS E SOCIAIS DAS
NACOES UNIDAS. Abortion policies: a global review. 2011.
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aborto liberado, os que possuem legislagdo menos restritiva ainda especificam o periodo
em que a realizacéo do aborto é legal. *°

A maioria dos paises de tradicdo legal romano-germanica possue legislacdes
sobre o aborto que derivam das disposices acerca do assunto presentes no codigo
napolebnico Francés de 1810, o qual versava que qualquer pessoa que por quaisquer
meios realizasse o aborto de uma mulher gravida seria punida com pena de priséo,
assim como a mulher que buscou a realizacdo do aborto. *° J& havia, entretanto nesse
periodo, o entendimento que o aborto poderia ser realizado quando necessario para
salvar a vida da mulher gravida, mas sua positivacdo s6 ocorreu de forma expressa no
Cddigo Penal Francés de 1939, onde foi acrescentada linguagem especificamente
permitindo o aborto a ser realizado para salvar a vida da gestante, durante as 10
primeiras semanas de gestacao®".

E mais comum encontrar as disposices legais acerca do aborto nos codigos
penais dos paises, especificamente na parte de crimes contra as pessoas, tendo em vista
que o aborto, pelo menos nos ultimos dois séculos, foi considerado uma ofensa criminal
de natureza gravissima. Contudo, ao longo dos anos, cada pais foi desenvolvendo seu
proprio entendimento acerca do assunto e adequando sua legislacdo de acordo com
processos internos de lutas ou buscando adequacdo com padrdes internacionais, 0 que
fez com que a legislacdo sobre o aborto passasse a ser encontrada em diversos lugares.
Alguns paises incorporaram mudancas quanto a liberacdo do aborto aos seus codigos
penais, outros promulgaram leis especiais sobre o tema que se encontram fora dos
cddigos penais, em outros paises, os codigos de saude publica ou codigos de ética
médica podem conter disposi¢des especiais que esclarecem como interpretar uma lei do
aborto.

ExplicacGes acerca das particularidades da legislacdo de cada pais vdo além da
pretensdo académica deste trabalho®?, porém é possivel apresentar de forma geral a
tendéncia que as legislacdes seguem, sendo umas consideradas mais permissivas e
outras consideradas como absolutamente restritivas, quando se trata dos motivos mais

comuns para a realizacdo de um aborto, sendo estes: Risco de morte para a gestante;

* ABORTO.COM. Aspectos juridicos do aborto. 2012. Produzido com base na Lei 90/97 do Cédigo penal
portugués. _ i

>0 DIVISAO DE POPULACAO DO DEPARTAMENTO DE ASSUNTOS ECONOMICOS E SOCIAIS DAS
NACOES UNIDAS. Abortion policies: a global review. 2011.

*! |bidem

°2 Néo obstante, alguns casos serdo apresentados de forma mais completa quando da apresentagéo dos resultados.
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Preservacdo da saude fisica da gestante; Preservacdo da saide mental da gestante; Casos
de estupro ou incesto; Comprometimento fetal; Razdes socioecondmicas e com Base na
escolha livre.

N&o é uma classificacdo de situacGes absolutas, pois ndo ha uma definicdo
especifica para 0 que venha a ser entendido como um risco a salde mental de uma
gestante, tendo em vista que o que a defini¢do incorpora, vai variar de pais para pais.
Um tipo de legislacdo, pode abarcar, por exemplo, estresse psicolégico de uma mulher
que sofreu um estupro ou severo sofrimento por questdes socioeconémicas, vai
depender da interpretacdo legal que é dada aquela situacdo e a jurisprudéncia gerada
pelos casos recorrentes. Outro ponto nebuloso quanto a interpretacdo das legislacdes,
diz respeito a questdo do comprometimento fetal, que pode ser interpretado de varias
formas, sendo a mais comum como circunstancias ou malformacGes fisicas ou mentais
que dificultaro severamente e/ou impossibilitardo a vida do feto fora do Gtero®® e traz
consigo o perigo da propagacio de ideias de eugenia®.

Em virtude da dificuldade de tratar de forma objetiva as nuances de cada
legislacdo, uma forma de classificacdo dos paises sera desenvolvida mais adiante, com a
finalidade de apresentar dados de carater estatisticos.

Cabe tambem lembrar que o0 acesso ao aborto seguro ndo é um direito adquirido,
nem uma condicdo absoluta, os dados apresentados dizem respeito a situacdo da
legislacdo no ano de 2011. A legislacdo acerca do aborto € alterada dependendo de quao
conservador é o partido que estd no poder. A legislacdo em quase todos 0s paises esta
sujeita a constantes alteracdes, ndo pode entdo ser entendido como um direito
constitucionalizado que dificilmente serd revogado, tudo depende da vertente moral do

partido no poder.

>3 Fonte: Revista Brasileira de Ginecologia e Obstetricia.
** Ciéncia que estuda as condicBes mais propicias a reproducéo e melhoramento da raga humana surgiu a partir
das ideias de Francis Galton, primo de Darwin, baseada na genética mendeliana e na teoria da evolucdo das
espécies de Darwin, propondo a melhoria genética da raga humana sob a tutela das "autoridades cientificas",
acelerando assim o papel da natureza (PEDROSA, 2005.)



2 METODOLOGIA

Em virtude de todas as especificidades que giram em torno da quest&o do aborto,
como a concepcdo acerca da liberdade, as questbes legislativas e o posicionamento
internacional, é que foi desenvolvida uma metodologia para esta monografia que
pudesse isolar variaveis representativas de emancipacdo e liberdade, com intuito de
calcular o impacto que uma produz sobre a outra.

A metodologia para este trabalho foi pensada de forma a verificar se ha
possibilidade de afirmar a existéncia de relacdo entre liberdade e desenvolvimento, no
que tange de forma especifica a legalizacdo do aborto, tomada nesta pesquisa como uma
das liberdades mais especificas que um Estado pode assegurar as mulheres, e o
desenvolvimento da parcela feminina da populagdo, aqui representado pelo indice de
Desigualdade de Género nos 146 paises pesquisados.

Os resultados do levantamento de dados serdo apresentados em forma de
gréaficos para, em um primeiro momento, ilustrar a concentragdo de leis menos
restritivas a medida que o pais aparece inserido em uma faixa de IDH mais elevado.

Em um segundo momento sera calculado o Coeficiente de Correlacédo Linear
de Pearson, de forma geral, levando em consideracdo os 146 paises pesquisados. De
forma especifica, uma vez que o mesmo calculo sera feito com os paises dentro de sua
faixa de IDH especifica e dentro das categorias desenvolvidas nesta monografia quanto
ao nivel de liberdade dado as mulheres quanto se trata da possibilidade de realizacdo de
um aborto.

A apresentacdo desse coeficiente sera realizada com intuito de verificar se existe
a correlacdo expressa entre duas ou mais variaveis, ou seja, se duas ou mais variaveis
variam concomitantemente, diz-se que estdo correlacionadas. Nesse sentido, a variavel
representativa de desenvolvimento (indice de desigualdade de Género) sera considerada
a variavel dependente em relacdo a varidvel representativa de liberdade (Menor
restricdo da legislacdo acerca do aborto).

O termo correlacdo significa relacdo em dois sentidos (correlagdo) e é usado em
estatistica para designar a forca que mantém unidos dois conjuntos de valores, isto é,
saber se as alteracdes sofridas por uma das variaveis sdo acompanhadas por alteracdes

nas outras®.

** MARTINS, G. de Andrade. Estatistica Geral e Aplicada. S&o Paulo: Atlas, 2001.
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A formula utilizada para o calculo do r de Pearson é:

[n-Z(x: ¥, )]-[(Z X; HZ Y; )]
Jin Y5 =(Ex 1 Xy - (v )

Onde a varidvel Xi é a variavel independente -> variavel representativa de

=

liberdade (Menor restricdo da legislacdo acerca do aborto) e a variavel Yi é a variavel
dependente > variavel representativa de desenvolvimento (indice de desigualdade de
Género). Onde se r for igual a 1 ou -1, pode-se dizer que existe uma correlacdo perfeita,
sendo -1 representativa de uma correlacdo inversamente proporcional. No caso de r ser
igual a 0,5 ou -0,5, pode-se dizer que existe uma correlagdo forte, sendo -0,5
representativo de uma relagdo inversamente proporcional.

O indice de desigualdade de Género vai de 0 a 1°°

, e a classificacdo em relacéo
as leis de aborto vai de 0 a 7°’, para que o calculo fosse possivel os valores
representados pela variavel Xi foram divididos por 10, afim de que ambas as variaveis

variassem entre O e 1.

2.1 indice de Desenvolvimento Humano e indice de Desigualdade de
Género

Inicialmente  seria utilizado como variavel que exemplificasse o
desenvolvimento das mulheres, o indice de Desenvolvimento Humano, apresentado
pelo PNUD, que vém sendo pesquisado por meio de levantamento de dados pelo
Programa das Nacdes Unidas para o Desenvolvimento desde 1990, baseado no conceito
de desenvolvimento humano que “parte do pressuposto de que para aferir o avanco de
uma populacdo ndo se deve considerar apenas a dimensdo econémica, mas tambem
outras caracteristicas sociais, culturais e politicas que influenciam a qualidade da vida

humana®®.

** VER EM ANEXO TABELA |

*" |bidem )

8 PROGRAMA DAS NAGCOES UNIDAS PARA O DESENVOLVIMENTO. Desenvolvimento humano e idh. ,
2012. Disponivel em: <http://www.pnud.org.br/idh/>. Acesso em: 01 fev. 2012.
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O indice foi elaborado a primeira vez em 1990 por Mahbub ul Hag com a
colaboragdo do economista indiano Amartya Sen, ganhador do Prémio Nobel de
Economia de 1998. O IDH, bem como o Relatério de desenvolvimento, usa como base
para o célculo da classificagdo dos paises, trés componentes: o PIB per capita ajustado
por meio da paridade poder de compra, com o0 objetivo de avaliar a renda da populacéo,
mitigando as diferencas cambiais geradas por moedas diferentes e comparando
essencialmente o custo de vida entre os paises; a longevidade, que é avaliada com base
na expectativa de vida da populacéo, abarcando questdes de salde publica e educacéo,
avaliada pelas taxas de analfabetismo e pela porcentagem da popula¢do matriculada em
todos os niveis de ensino.

O essencial para o0 desenvolvimento da pesquisa seria 0 acesso ao Indice de
Desenvolvimento Humano quebrado por género, de forma que pudesse ser feita uma
avaliacdo do desenvolvimento das mulheres em cada um dos paises pesquisados e uma
comparacgdo diante do nivel de liberdade que elas possuem em relacdo a realizacdo de
abortos seguros, entretanto esse ndo é um elemento disponibilizado pelo PNUD, em

suas préprias palavras quando questionado sobre a existéncia de tal dado:

La politica de la Oficina del Informe sobre Desarrollo Humano siempre
ha sido la de elaborar indices compuestos complementarios para cubrir
algunas de las dimensiones ‘‘faltantes” del IDH. Las diferencias de
género, la desigualdad y las privaciones causadas por cuestiones de
género se miden mediante otros indices (conslltese el indice de
Desigualdad de Género)*®

Em virtude da ndo possibilidade de acesso ao dado mais preciso, sera utilizado o
indice de Desigualdade Género também apresentado pelo PNUD, como uma das
varidveis para avaliar a possivel relacdo entre a flexibilizacdo das leis de aborto e a
melhoria da condicdo de vida das mulheres nesses paises.

A partir de 1995, devido a um maior reconhecimento internacional quanto a
necessidade de eliminar as disparidades de género, o PNUP introduziu o Indice de
Desenvolvimento ajustado ao Género (Gender-related Development Index ) e o indice

de Empoderamento de Género (Gender Empowerment Measure) que apesar de terem

% PNUD. Solicitagdo de dados de IDH feminino. [mensagem pessoal] Mensagem recebida por: <Vanessa
Castro>. em: 15 mar. 2012.
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servido de forma contundente para o desenvolvimento de temas relacionados ao género
possuiam limitagfes conceituais e metodoldgicas.

O Indice de Desigualdade de Género foi uma medida criada para complementar
0 IDH tradicional do Relatério do Desenvolvimento Humano de 2010, intitulado: A
\erdadeira Riqueza das Nagdes, que marcou o 20° aniversario dos relatérios produzidos
pelo PNUD. Segundo uma de suas principais autoras, Jeni Klugman: “Estas novas
medidas constituem importantes avancos metodolégicos que podem identificar
problemas e sucessos de um pais e ajudar a desenvolver ideias e politicas que possam
melhorar as vidas das pessoas” %0,

De fato, a existéncia de tal indice mostra como pode ocorrer um impacto gerado
pela perpetuacdo de desigualdades com base no género, uma vez que destaca as
diferencas na distribuicdo das realizagdes entre homens e mulheres. O IDG pode ser
interpretado como uma perda percentual para o desenvolvimento do potencial humano
daquele pais, mas ha que se levar em consideracdo que em virtude do IDG incluir
diferentes dimensdes das que compdem o IDH, ndo se pode interpretar como uma perda
de IDH em si. Existe, poréem uma relacdo entre o IDH e o IDG, como sugere o grafico
de dispersdo®, onde se pode notar uma que o0s paises com maiores IDH s&o 0s paises
que possuem os menores IDG.

A medida € composta por trés dimensdes: saude reprodutiva, empoderamento e
acesso ao mercado de trabalho. Para a dimensdo da saude reprodutiva sdo utilizados
como indicadores as taxas de mortalidade materna e as taxas de fertilidade na
adolescéncia, para a dimensdo do empoderamento sdo utilizados a proporcionalidade de
representacdo nos parlamentos e por alcance aos niveis de escolaridade secundaria e
ensino superior e a dimensdo do trabalho é medido pela participacdo das mulheres na
forca de trabalho®.

Nesse sentido os dados sdo apresentados de forma numérica®®, que variam de 0,
que indica que as mulheres e 0s homens se tém um desempenho® igual a 1, o que indica

que as mulheres tém o pior desempenho possivel em todas as dimensées medidas.®

% PROGRAMA DAS NAGCOES UNIDAS PARA O DESENVOLVIMENTO. PNUD Lanca o indice de
Desenvolvimento Humano 2010, 2010. Disponivel em: < http://hdr.undp.org/en/media/PR3-HDR10-HD1-
PT.pdf />. Acesso em: 01 fev. 2012

®' VER EM ANEXO FIGURA 3.

%2 Tabela com os indicadores especificos e seus valores, disponivel em:

http://hdr.undp.org/en/media/HDR_2011 EN_Table4.pdf

® VER EM ANEXO: TABELA I.

% No sentido de “como se saem” em relagio as taxas dos indicadores avaliados.
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A desigualdade de género varia profundamente entre os paises avaliados pelo
PNUD, sendo Suécia, Holanda, Dinamarca, Suica e Finlandia os paises onde ha menos
desigualdade entre géneros e 1émen, Chade, Niger, Mali e Republica Democrética do
Congo, onde ha mais.

E relevante salientar que os cinco paises com mais desigualdade entre género
encontram-se entre 0s paises com o IDH mais baixo e 0s cinco onde ha menos

desigualdade encontram-se entre os paises com o IDH mais alto®.

2.2 Classificacdo dos paises quanto as suas respectivas legislacdes
acerca do aborto

A outra varidvel utilizada nesta pesquisa foi a situacdo da legislacdo sobre o
aborto nos paises pesquisados. Porém, trata-se de uma questdo extremamente complexa
e de dificil classificacdo dentro de categorias fechadas que ndo abarquem todas as suas
nuances.

Foram utilizadas, entdo, a fim de criar trés categorias que tratem do nivel de
liberdade dado as mulheres acerca da possibilidade de realizacdo de um aborto, as
seguintes classificacdes: Aborto Livre, Liberado em alguns casos e Totalmente proibido.

Para delimitar as legislacdes dentro destas categorias, os paises foram elencados
de acordo com as suas legislacbes vigentes, levando em consideracdo seu nivel de
menor restricdo quanto aos motivos mais comuns para a realizacdo de um aborto. Foram
levados em consideracao sete motivos mais comuns, sendo estes: Risco de morte para a
gestante; Preservacdo da salde fisica da gestante; Preservacdo da salde mental da
gestante; Casos de estupro ou incesto; Comprometimento fetal; Razles
socioecondmicas e com base na escolha.

Os sete motivos escolhidos para a classificagdo entre Aborto Livre, Liberado em
Liberado em alguns casos e Totalmente proibido, foram apresentados pela Divisao de

Populacdo do Departamento de Assuntos Econémicos e Sociais das Na¢des Unidas, em

® Tabela com os indicadores especificos e seus valores, disponivel em:
http://hdr.undp.org/en/statistics/understanding/indices/

® Argumenta-se entdo que existe uma relagdo entre o desenvolvimento econdmico de um pais e o
empoderamento das mulheres. Empoderamento este, entendido aqui como uma melhoria na condicéo de vida das
mulheres, uma vez que elas, em virtude de uma melhoria nas condigdes econdmicas gerais do pais, passam a ter
maior acesso aos elementos essenciais ao desenvolvimento, conforme citado anteriormente educacdo, saude e
trabalho. Mas ha que se contemplar a possibilidade de uma relacdo bidirecional, onde o empoderamento
feminino em si, levaria ao desenvolvimento, e que enquanto for perpetuada a descriminagdo o processo para 0
desenvolvimento é desacelerado. (SEN apud Duflo, 2011).
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seu relatorio “Abortion Policies: A Global Review” ®'

, que foi lancado pela primeira
vez em 2001.

A avaliacdo feita para a elaboracéo do relatorio foi facilitada, em grande medida,
por uma estreita cooperacdo entre 0s organismos das NagOes Unidas, tais como o
Comité das Nagdes Unidas contra a Discriminacdo da Mulher, contando com o apoio
financeiro do Fundo de Populacdo das NacGes Unidas (UNFPA) e é resultado de um
intenso trabalho que vem sendo realizado pelas Nagbes Unidas, no que tange a
diminuicdo das formas de discriminagdo contra as mulheres e a salvaguarda a salde e a
liberdade das mulheres que buscam interromper a gestacdo, sendo esta feita por meios
legais ou nao®.

Em virtude da caracteristica qualitativa das situaces acima apresentadas, ndo
seria possivel elencar o que significa mais liberdade para uma mulher. O que pode ser
considerado como maior atribuicdo de liberdade fazer um aborto em virtude de um
estupro ou por questdes socioeconémicas, ou ainda por comprometimento do feto? So
h& uma coisa que pode, de fato, ser entendida como atribuicéo total de liberdade, aquela
legislacdo que permite a realizacdo do aborto com base na escolha, quando as demais,
sdo questbes de profunda discussdao moral e relativas a culturas especificas de cada
mulher dentro de sua sociedade.

Logo, com o intuito de tentar fugir da pretensdo normativa estabelecida pelos
meus proprios padrdes morais, buscou-se classificar os paises com base em quantas das
situacOes apresentadas acima € que sdo liberadas as interrupgdes da gestacdo, sendo
atribuido sete aos paises que liberam em todos 0s casos e zero aos paises que nao
liberam em nenhum dos casos®’.

Sendo assim, 0s paises apresentados como tendo o Aborto Livre, sdo aqueles
paises que permitem a realizacdo do procedimento de forma legal em todas as sete
situacdes apresentadas’®, inclusive a com base na demanda da mulher, sem que esta
precise oferecer justificativas para além da sua simples vontade, entretanto existem

inimeras nuances relativas a legislacdo de cada pais, a exemplo do tempo de gestacao

" DIVISAO DE POPULACAO DO DEPARTAMENTO DE ASSUNTOS ECONOMICOS E SOCIAIS DAS
NACOES UNIDAS. Abortion policies: a global review. 2011.

®8|hidem

% Estdo incluidos os paises que ndo liberam em nenhuma situacdo aquele que possuem previsdo legal de
liberacdo em caso de risco de morte para a gestante, entretanto ainda se faz necessario o consentimento do
marido para que se possa proceder com a intervencao.

" Com fins de classificacdo numérica, a eles é atribuido o nimero 7 (sete).



limite, a realizacdo mediante consulta e acompanhamento médico, ndo obstante s&o
paises que asseguram o direito da mulher a escolher.

Os paises enquadrados como Liberado em alguns casos tratam-se daqueles em
que outros motivos sdo considerados para justificar legalmente a interrupcdo da
gestacdo, para além daqueles que digam respeito a um eminente perigo a vida da mulher
tais como: preservacdo da salde mental da gestante, casos de estupro ou incesto,
comprometimento fetal, razdes socioeconémicas. O pais entdo recebe, com o fim de
classificacdo numérica, o nimero de casos em que libera a realizacdo de um aborto,
oscilando entre 6 e 3.

Recaem sob a categoria de Totalmente proibidos aqueles paises em que mesmo
diante de risco de morte para a mulher, ou de risco para a preservacdo da saude fisica,

existem restrigdes para interrupcéo da gestacdo’®, ou ela simplesmente néo é permitida.

™ Como por exemplo, necesséria a autorizagdo do marido, pai ou figura masculina responsavel.
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3 APRESENTACAO DOS RESULTADOS

No capitulo anterior foram delimitados em que termos seriam trabalhados os
dados recolhidos, seguido pela explicacdo das varidveis escolhidas e sua relevancia para
a averiguacdo do impacto que legislagdes menos restritivas produzem nos indices de
desigualdade de género. Neste capitulo, seguem os resultados obtidos apds a
compilagdo e trabalho dos dados.

O gréafico abaixo apresenta elencados no eixo vertical, os paises em ordem
crescente, de acordo com seus indices de desigualdade de género’?, sendo assim a
Suécia é o pais que apresenta menor IDG, 0.049, estando mais préximo o eixo horizontal
e 0 Yémen é o que apresenta maior, 0.769, estando mais distante do eixo horizontal. O
eixo horizontal, por sua vez, indica 0 nimero de situacGes em que o aborto é permitido
naquele determinado pais, ou seja, quanto mais distante do eixo vertical, maiores sdo as
possibilidades de as mulheres conseguirem a interrupcdo da gravidez de forma legal.

O intuito desta representacdo grafica foi o de demonstrar, de forma geral, que,
embora existam casos isolados de paises que destoem, existe uma concentracdo mais
significativa de liberdade para pratica do aborto nos paises que possuem menor

desigualdade de género.

3.1 Grafico | - IDG x n° de casos em que o aborto € liberado

2\/ER EM ANEXO: TABELA I.
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Elaboragéo prépria”

"8 Utilizados dados do PNUP acerca do indice de desigualdade de género e da ONU acerca das politicas de
mundiais sobre o aborto, ambos referentes ao ano de 2011.
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Apesar de parecer uma conclusdo evidente em si mesma, uma vez que é possivel
argumentar que a liberdade de acesso ao aborto seguro é um fator primordial na
promogdo da equidade de saude entre os homens e mulheres, sendo assim uma das
dimensdes avaliadas na criacdo do IDG, a relevancia de tal concentragédo deve ser
percebida como um possivel indicador de relacdo entre paises que flexibilizaram as leis
de aborto e o desenvolvimento humano das mulheres nestes paises.

O coeficiente de relacdo linear geral, levando em consideracdo os 146 paises e
sua classificacdo de acordo com o nimero de casos em que o aborto é permitido, é igual
a -0,58911668 (correlacdo acima de 0,5, considerada forte)’*, ou seja, pode-se afirmar
que na medida em que a restricdo diminui, existe um impacto considerado forte na
diminuicéo da desigualdade de género™.

Os graficos que seguem acompanham a mesma logica do grafico apresentado
anteriormente onde aparecem elencados no eixo vertical, 0s paises em ordem crescente,
de acordo com seus indices de desigualdade de género™, porém agora eles seréo
separados em grupos de acordo com sua classificagdo dentro das faixas de Indice de
Desenvolvimento Humano (IDH) publicada pelo Programa das Nacdes Unidas para o
Desenvolvimento no ano de 2011. Essas faixas sd@o divididas entre paises com IDH

muito alto”’-, alto’®., médio’® e baixo®.

3.2 Grafico Il - IDG x n° de casos em que 0 aborto € liberado na faixa de
paises com o IDH Muito Alto

™ Foram utilizados para realizagdo dos célculos os dados da TABELA | (ver anexo), porém para fins de
viabilizacao dos calculos os valores relativos a classificacdo quanto ao aborto foram transformados em decimais,
desta forma o 1 foi transformado em 0,1 e assim por diante.

"> Lembrando que o sinal negativo indica que os dados se correlacionam de forma inversamente proporcional.

® VER EM ANEXO: TABELA |

" VER EM ANEXO: TABELA II.

® VER EM ANEXO: TABELA III.

" VER EM ANEXO: TABELA V.

% VER EM ANEXO: TABELA V.
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Elaboragéo prépria®

O coeficiente de relagdo linear dos paises dentro da faixa de IDH muito alto, e

sua classificagdo de acordo com o numero de casos em que o aborto é permitido, é igual

8 Utilizados dados do PNUP acerca do indice de desigualdade de género e da ONU acerca das politicas de
mundiais sobre o aborto, ambos referentes ao ano de 2011.
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a -0,620214599 (correlagdo acima de 0,5, considerada forte)®, ou seja, pode-se afirmar
que na medida em que o nimero de casos em que o aborto é permitido aumenta, existe
um impacto considerado forte na diminuicdo da desigualdade de género.

Acerca dos paises acima, algumas colocacGes deveriam ser feitas para melhor
esclarecer as nuances entre as legislacfes e realidades dos paises.

No caso da Coreia do Sul, por exemplo, a Lei de sade para mée e crianca®®, no
seu artigo 14° permite que o aborto seja feito nos casos de risco de morte para a
gestante, preservacao da saude fisica, preservacdo da satde mental, em casos de estupro
ou incesto ou diante de sério comprometimento fetal, até as primeiras 24 semanas de
gestacdo. Essa formalizacdo, no sentido de positivacdo legal s6 ocorreu em virtude da
ampla prética que ja era muito difundida entre a populagdo feminina e vinha levando a
uma queda substancialmente perigosa da natalidade®. O governo, por sua, vez buscou
flexibilizar a legislagdo para abarcar algumas situagdes e evitar em outras, com o intuito
que diminuir o n° de abortos feitos sem ser pelos motivos citados acima, logo € um caso
em que a pratica recorrente na sociedade, fez com que a legislacéo fosse alterada.

O Japéo apresenta uma legislacdo que poderia ser enquadrada no nimero seis,
indicador de numero de casos em que se permite a realizacdo de aborto, o que
aumentaria a concentragdo do grafico, pois apesar da legislacdo ndo versar
expressamente sobre casos de risco a saude mental da gestante e questdes relativas ao
comprometimento do feto, a interrupcdo da gestacdo € permitida com base em razdes
socioecondmicas, que pode em certo nivel abarcar as duas demais™.

A Espanha possui legislacdo®® semelhante a da Coreia do Sul em relacdo aos
casos em que é permitido. Em 2009, sob o governo de José Luis Zapatero®’, o aborto
passou a ser totalmente liberado até as 14 semanas e segundo a entdo ministra da

Igualdade, Bibiana Aido, foi um ato que visava a equiparacdo do regime juridico que

8 Foram utilizados para realizacdo dos célculos os dados da TABELA Il (ver anexo), porém para fins de
viabilizacéo dos calculos os valores relativos a classificacdo quanto ao aborto foram transformados em decimais,
desta forma o 1 foi transformado em 0,1 e assim por diante.

& Ato No. 3824 de 10 de Maio de 1986, disponivel para consulta em: http://kwwa.tistory.com/149

8 Perfis dos paises disponibilizados pela ONU, proveniente do seu banco de dados sobre politicas populacionais,

especificamente acerca de politicas sobre 0 aborto. Disponivel em:
http://www.un.org/esa/population/publications/abortion/profiles.htm
85

Idem

8 |_ei organica n® 9 de 1985, emendada por decreto n° 2409/1986 de 21 de Novembro de 1986.
8 José Luis Zapatero era do Partido dos Trabalhadores Socialista espanhol (PSOE) e teve um governo orientado
para esquerda.
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vigora na grande maioria dos paises europeus na matéria do aborto®. Entretanto, em
2010 a bancada conservadora espanhola, com forte apoio de organizagdes catdlicas,
derrubou a modificagéo e voltou para o status anterior.

Portugal pode ser considerado um caso curioso, uma vez que, assim como a
Espanha, é um pais que possui forte influéncia de organizagdes catdlicas. Entretanto, em
2007, o presidente Cavaco Silva, sancionou a alteracdo da legislacdo® em decorréncia
de plebiscito popular ocorrido em 11 de fevereiro, onde 59% dos portugueses votaram a
favor da descriminalizacdo® do aborto, e da liberalizagdo da interrupcdo voluntaria com
base na demanda até as primeiras 10 semanas de gestacdo. E uma situacdo em que a
tomada de decisdo acerca do aborto foi feita com base no desejo da populacdo, que
curiosamente é composta por 88,3% de catdlicos®™. O que torna a situagdo curiosa é que
Portugal tem basicamente a mesma quantidade de catolicos que a Irlanda 88,4%, onde o
aborto € proibido a ndo ser para salvar a vida da mae.

Os paises de maior influéncia islamica como Emirados Arabes e Qatar possuem
legislacdo mais restritiva. Entretanto, a religido ndo € a Unica variavel que pode explicar,
uma vez que o Bahrein que tem a legislacio altamente permissiva desde 1977

Chile e Malta séo os Unicos paises dentro da faixa de paises com IDH muito alto
que ndo permite a realizacdo de um aborto sob nenhuma circunstancia, nem mesmo é
possivel verificar a possibilidade, assim como 0s paises mais restritivos, de aborto para
salvar a vida da gestante®. A prépria politica nacional do governo de Malta, até 1974,
bania os comerciais de contraceptivos e s6 em 1975 é que acabou com a proibicdo de

importac&o dos mesmos®*.

% DN GLOBO. Governo de Espanha aprova aborto livre até 14 semanas. Portugal, 15 maio 2009.

8 |ei n° 6/84, alterada pela lei 16/2007.

% Conceito que n&o deve ser confundido com liberalizagéo trata-se de despenalizar e legalizar, ou seja, a mulher
deixa de poder ser acusada em tribunal, deixa de ser perseguida pela justica, julgada e punida com pena de prisdo
e a interrupcdo voluntéria da gravidez deixa de ser vista como um crime.

8 PAROQUIAS DE PORTUGAL. Vaticano divulga nimeros oficiais da igreja catdlica em Portugal. 2010.

% Decreto-lei No. 24 de 1977.

% Cédigo penal, capitulo 9.

% Perfis dos paises disponibilizados pela ONU, proveniente do seu banco de dados sobre politicas populacionais,
especificamente acerca de politicas sobre 0 aborto. Disponivel em:
http://www.un.org/esa/population/publications/abortion/profiles.htm
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3.3 Grafico lll - IDG x n° de casos em que o aborto é liberado na faixa de

paises com o IDH Alto
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Elaborag&o prépria®

O coeficiente de relacdo linear dos paises dentro da faixa de IDH alto e sua

classificacdo de acordo com o nimero de casos em que o aborto é permitido, é igual a -

% Utilizados dados do PNUP acerca do indice de desigualdade de género e da ONU acerca das politicas de
mundiais sobre o aborto, ambos referentes ao ano de 2011.
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0,316987701 (correlagdo ndo mais considerada forte)*. Ou seja, pode-se afirmar que na
medida em que a diminui a restricdo em nimero de casos, existe um baixo impacto na
diminuicdo da desigualdade de género.

Nos paises elencados dentro da faixa de paises com IDH Alto, vale a pena
salientar a tendéncia a liberacdo nos paises que ja foram parte da antiga Unido
Soviética, que foi o primeiro governo no mundo a legalizar a pratica, por meio de
decreto governamental de 18 de outubro de 1920

O Uruguali, por sua vez, aparece aqui como tendo o aborto liberado por lei em
quatro situagdes, porém é preciso ressaltar que durante a formulacdo desta pesquisa o
senado uruguaio aprovou a lei de descriminalizacdo do aborto e o projeto ainda devera
tramitar pela camara dos deputados®®.

O México liberou a realizagdo do aborto em 2007. Entretanto, na época, 85%
dos ginecologistas dos hospitais publicos da cidade declararam ser escrupulosamente
contra, gerando um impasse na para efetividade da lei, que foi promulgada em virtude
de votacéo parlamentar *.

Nesse tipo de situacdo, a lei mesmo autorizando a realizacdo do aborto, perde a
efetividade, uma vez que os profissionais da area de saude tém o direito de alegar
objecdo de consciéncia para nao realizarem o procedimento, 0 que em alguns casos
diminui consideravelmente o efetivo.

O Brasil aparece nesta classificacdo como liberando o aborto em apenas dois
casos: 0 de estupro e de risco de vida para a mde. Entretanto, no decorrer desta pesquisa,
o Supremo Tribunal Federal interpretou que a legislacéo sobre o aborto abarca o caso de
realizacdo de aborto no caso de fetos anencéfalos, que colocaria o Brasil com
classificacdo equivalente a 3. Entretanto, em virtude da decisdo do STF, passou a haver
uma movimentacdo no congresso que voltou a debrucar-se sobre a questdo, o que pode

eventualmente significar mudanca legislativa, até reinstituindo a situacdo anterior®.

% Calculos feitos com base nos dados da TABELA I11 (ver em anexo), o mesmo artificio de transformacéo em
decimais foi utilizado, conforme explicado em notas anteriores.

" CONUS, Esther. Protegdo a infancia e & maternidade na Unio Soviética. Comissariado do Povo para a Satde
Publica; Comissariado do Povo para a justica; 18/11/1920.

% Tantos os senadores como os deputados aprovaram a descriminalizacdo do aborto em outubro de 2008, mas o
entdo presidente socialista Tabaré VVazquez vetou a lei, criando uma crise interna em seu partido, o que o levou a
sair do Partido Socialista. (O GLOBO. Senado uruguaio aprova lei de descriminalizagéo do aborto, publicada
em 17 mai. 2012).

% BBC BRASIL. Cidade do méxico aprova legalizagdo do aborto. BBCBRASIL.com, 27 abr. 2007.

100 pEC proposta pelo deputado Nazareno Fonteles que foi aprovada pela Comissao de Constituicdo e Justica da
Cémara dos Deputados, que visa dar ao Congresso Nacional autonomia para sustar atos normativos do Poder



39

Quanto a questdo da efetividade da prestacdo de servico nos casos de aborto legal
previsto em lei, a atual Ministra da secretaria de politica para mulheres, Eleonora
Menicucci chamou atencdo do Conselho Nacional de Saude sobre a falta de eficiéncia
dos centros que realizam o procedimento em virtude da alegacdo de objecdo de
consciéncia dos médicos. Segundo ela, estes profissionais deveriam ser substituidos
para ndo colocar em risco a efetividade do sistema que ja é deficitario, tendo em vista
que atualmente funcionam 557 centros para atendimento das mulheres vitimas de

violéncia sexual e destes somente 63 estdo capacitados para realizacéo do aborto. *™*

Judicidrio, nesse sentido a decisdo sobre o aborto de fetos anencéfalos poderia vir a ser derrubada pelo
Congresso, tendo em vista a pressdo das bancadas evangélica e cat6lica.

102 FORMENT], Ligia. Ministra Eleonora Menicucci critica médico que néo faz aborto legal. O Globo, 15 mar.
2012.
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3.4 Gréfico IV - IDG x n°de casos em que o aborto € liberado na faixa de
paises com o IDH Médio
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Elaborag&o prépria®
O coeficiente de relagdo linear dos paises dentro da faixa de IDH Meédio e sua
classificagdo de acordo com o nimero de casos em que o aborto é permitido, € igual a -

0,393349651 (correlagcdo ndo mais considerada forte)

2

103

102 Utilizados dados do PNUP acerca do indice de desigualdade de género e da ONU acerca das politicas de

mundiais sobre o aborto, ambos referentes ao ano de 2011.
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3.5 Gréfico V- IDG x n°de casos em que o aborto € liberado na faixa de
paises com o IDH Baixo

Yemen

Chad

Niger

Mali

Republica Democratica do Congo
Afganistan

Papua Nova Guinea

Liberia

Republica Centroafricana

Sierra Leona

Céte d'lvoire
Camerun
Benin
Zambia
Kenya
Suddo
Gambia
Mauritania
Mozambique
Togo

Haiti

Burkina Faso

Malawi

Tanzania
Zimbabwe
Uganda
Paquistdo
Senegal
Nepal
Bangladesh
Lesotho
Bhutdo

Myanmar

Burundi

Ruanda

Elaboragc&o prépria‘®

1% Calculos feitos com base nos dados que compdem a TABELA IV (ver em anexo)
104 Utilizados dados do PNUP acerca do indice de desigualdade de género e da ONU acerca das politicas de
mundiais sobre o aborto, ambos referentes ao ano de 2011.
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O coeficiente de relagdo linear dos paises dentro da faixa de IDH Baixo e sua
classificacdo de acordo com o nimero de casos em que o aborto é permitido, é igual a -

0,144459173 (correlagdo fraca, perto de néo existente) '%°

, OU seja, na medida em que o
grau de restricdo acerca da realizacdo de aborto diminui, em quase nada parece afetar a
diminuicdo da desigualdade de género.

Nesta faixa de IDH, o Unico pais que possui a legislacdo menos restritiva sobre o
aborto é o Nepal. Entretanto, existe uma nuance no que diz respeito a esta legislacdo
que ndo pode ser deixada de fora da apresentacdo. A politica de planejamento familiar
da promovida pela China, segundo denunciam ONGs de defesa dos Direito Humanos,
serve para mascarar uma violéncia sistematica contra as mulheres que sofrem com a

esterilizagéo forcada e abortos forgcados.

3.6 Tendéncias da legislacéo sobre o aborto

Para melhor exemplificar a tendéncia negativa da permissdo do aborto com base
no direito de escolha a medida que o IDH vai caindo, as representacdes que seguem
ilustram o percentual de paises dentro da faixa de IDH, separados entre os tem a
legislacdo enquadrada como Aborto Livre, Liberado em alguns casos e Totalmente
proibido.

Lembrando que Aborto Livre sdo aqueles paises que permitem a realizacdo do
procedimento de forma legal em todas as sete situacdes apresentadas™’, inclusive a com
base na demanda da mulher. Os paises enquadrados como Liberado em alguns casos,
tratam-se daqueles em que outros motivos séo considerados para justificar legalmente a
interrupcao da gestacdo, para além daqueles que digam respeito a um eminente perigo a
vida da mulher. Sendo assim recebem, com o fim de classificacdo numérica, 0 nimero
de casos em que libera a realizacdo de um aborto, oscilando entre 6 e 3.

Recaem sob a categoria de Totalmente proibidos aqueles paises em que mesmo
diante de risco de morte para a mulher, ou de risco para a preservacdo da saude fisica,
existem restricdes para interrup¢do da gestacdo ou ela simplesmente ndo é permitida,

sendo a estes atribuida a faixa de 0 a 2.

105 Calculos feitos com base nos dados que compdem a TABELA V (ver em anexo)

1% Como € o caso da TIBETAN WOMEN’S ASSOCIATION — ADVOCACY FOR HOME ACTION IN
EXILE. Site: http://tibetanwomen.org.

197 Com fins de classificacio numérica, a eles é atribuido o nimero 7 (sete).



3.6.1 Gréafico VI

Totalmente

proibido; \ o

13,95%

Liberadoem
alguns casos;
20,93%

Paises com IDH Muito Alto

Elaboragéo propria

3.6.2 Grafico VI
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3.6.3 Gréafico VII
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3.6.4 Gréfico IX
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ANALISE DOS RESULTADOS

O resultado da busca pela existéncia de uma correlagédo entre a melhoria da
condigdo das mulheres e a flexibilizagdo das leis de aborto em d&mbito global, sugere
que ha uma correlacdo forte, tendo em vista que o coeficiente de relacdo linear geral,
quando levado em consideracdo os 146 paises e sua classificacdo de acordo com a
legislacéo sobre o aborto é igual a -0,58911668.

Como se pode verificar na representacdo gréafica abaixo:

4.1 Gréafico X — Representacédo dos resultados da Correlacdo Linear

-0,393349651

0
IDH FAI IDH FAI IDH FAI
0.1 TO
0,2
03
-0,316987701
0,4

-0,58911668

-0,620214599

Elaborag&o prépria'®

Cabe lembrar que um resultado igual ou muito proximo a 1 representaria uma
correlacdo perfeita, de possivel causalidade e o sinal negativo indica que é uma relacéo
inversamente proporcional. Um resultado igual ou préximo a 0, indicaria uma
correlacdo muito fraca ou a ndo existéncia de correlacdo. O resultado acima de 0,5
sugere uma correlacdo forte, ou seja, na medida em que a varidvel independente

aumenta, a variavel dependente diminui, ou seja, nesse sentido na medida em que

198 Dados obtidos do decorrer da pesquisa.
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aumenta numero de casos em que se permite o aborto, a Desigualdade de Género
diminui.

Porém, quando a mesma correlagdo é calculada com base nas faixas de IDH
separadamente, surgem novos dados relevantes que levam a crer que o resultado
bastante alto da correlacdo nos paises com IDH muito alto (-0,620214599) puxa a
margem do resultado global para cima, para além dos 0,5 necessarios para 0
estabelecimento de uma correlagdo forte e, portanto significativa.

A correlacdo se torna mais fraca a medida que a faixa de desenvolvimento dos
paises vai caindo. Entretanto ndo € possivel afirmar que existe uma tendéncia de queda,
ja que a correlacdo para os paises de IDH médio é superior a dos com o IDH alto.

Os resultados sugerem que a flexibilizacdo das leis de aborto com base
essencialmente na escolha, como ocorre nos paises da faixa de IDH Muito Alto™®,
possui um impacto forte para a melhoria das condigdes de vida das mulheres. O mesmo,
porém, ndo pode ser dito para oS paises que se encontram em outras faixas de
desenvolvimento, tendo em vista que uma correlacdo para ser considerada significante
deve estar acima de 0,5.

O grafico acima parece sugerir que a medida que a populacdo de um pais se
torna mais desenvolvida, chegando ao nivel de IDH Muito Alto, a liberdade de acesso a
realizacdo de um aborto se torna mais significativa para a parcela feminina da
populacdo no que diz respeito a diminuicdo do véo da desigualdade de género.

A partir dos resultados apresentados no capitulo anterior'*® podemos notar que
parece haver de fato uma tendéncia negativa da permissdo do aborto com base no
direito de escolha a medida que o IDH vai caindo. Entretanto, a flexibilizacdo das leis
de aborto para uma menor restricdo ndo necessariamente pode ser entendido como um
fator capaz de elevar a emancipacdo para as mulheres quando se trata de paises com
baixo desenvolvimento humano. Tais legislacdes podem até possuir um efeito reverso,
caso Nepal*** e China, o que sugere que a condicdo entendida como liberdade para as
mulheres nesses paises depende de muito mais do que da sua capacidade de escolha.

Um dos fatores a que se pode atribuir a enorme dificuldade de acesso das
mulheres a melhores posi¢des dentro de uma sociedade com um baixo desenvolvimento

humano parece ir muito aléem do que o proposto por Huber em “the expectation of

109 \VER TENDENCIA ITEM 3.6.1 - GRAFICO VI, onde o aborto é totalmente liberado (com base na escolha)
em 65,11% dos paises.

"% VER GRAFICOS DO ITEM 3.6

111 politicas de aborto forgados, dentro dos estatutos de planejamento familiar impostos pelo Estado.



women as biological and social reproducers, particularly as emphasized in gendered
nationalism, also serves to lower occupational aspirations 1z

O proprio estagio de desenvolvimento de uma sociedade como um todo parece
ter relacdo com as oportunidades que as mulheres vdo poder acessar. Nesse sentido, na
medida em que a pobreza diminui, a condicdo das mulheres melhora de forma mais
drastica do que a dos homens, pois como mostram estudos desenvolvidos pelo Banco
Mundial™*®, normalmente ndo h& grande diferenca de formacdo entre as meninas e 0s
meninos, a nao ser que as familias sejam colocadas em situacGes extremas, nesse caso
as meninas tendem a sofrer maiores consequéncias. Tal realidade pode ser percebida,

114 nhas altas taxas de mortalidade femininas na india, na

como citado por Duflo
Tanzéania e nos paises do sul da Africa em virtude de periodos de estiagem ou de
epidemias, onde as familias tendem a sacrificar o bem estar das meninas quando
confrontados com uma situacdo extrema. A tendéncia associada a discriminacéo das
mulheres propagada por questfes culturais pode ser percebida, uma vez que as familias
déo preferéncia, por exemplo, a gastar com remedios para o tratamento das criangas do
sexo masculino do que com as do sexo feminino, 0 mesmo acontece em periodos de
escassez de alimentos.

Nesse sentido, as acOes afirmativas com o objetivo de empoderamento teriam
mais eficacia se acompanhadas pelo desenvolvimento tanto econdmico quanto humano,
permitindo entdo que fossem vencidas as barreiras culturais expostas no paragrafo
anterior.

Entretanto, a medida que os paises ficam mais ricos, suas estruturas econémicas
mudam de modo que as atividades nas quais 0s homens ndo levam mais vantagem,
como trabalhos ligados a forca fisica, se tornam mais proeminentes, 0 que gera novas
oportunidades de emprego para as mulheres e as familias por sua vez respondem a essa
mudanca mandando as meninas para as escolas. Com mais instru¢do e com um
aceleramento na economia gerando mais empregos as mulheres passam a ocupar

posices no mercado de trabalho, aumentando sua renda, modificando de forma

47

112 CAPRIOLI, Mary. Primed for violence: The role of gender: Inequality in predicting internal conflict.
International Studies Quarterly, Minnesota, v. 49, p.169, 2005.
BANCO MUNDIAL. Relatério sobre o desenvolvimento mundial de Igualdade de Género e
Desenvolvimento. Washington, 2012.
14 DUFLO, Esther. Women's Empowerment and Economic Development. 2011. 41 f. Working Paper - National
Bureau Of Economic Research, Cambridge, 2011. Disponivel em: <http://www.nber.org/papers/w17702>.
Acesso em: 15 jan. 2012
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expressiva um dos niveis considerados para construcdo do Indice de Desigualdade de
Género. '*°

Certamente, com a escolha de diferentes indices para avaliar o impacto da
flexibilizagdo do aborto na vida das mulheres, como por exemplo, a taxa de mortalidade
feminina, a relacdo seria diferente e certamente mais forte. Porém, dentro do escopo
proposto por esta pesquisa, a liberdade de realizacdo de um aborto seguro parece s
fazer diferenga para as mulheres de paises com altissimo nivel de desenvolvimento
humano, onde os demais niveis que compdem o IDG ja foram assegurados, como
empoderamento e acesso ao mercado de trabalho. Nesse sentido a barreira final para a
real concretizacdo da liberdade feminina reside na liberdade absoluta acerca do seu
processo reprodutivo.

Em paises, porém, que as mulheres bem como os homens ainda lutam
essencialmente por bens fundamentais para a sobrevivéncia tais como Seguranga
alimentar e fisica, em casos de conflito, a liberdade de escolha para realizacdo de um
aborto em si parece ter uma significancia minima, tendo em vista um resultado de
correlacdo linear obtido de -0,144459173.

N&o obstante, o desenvolvimento econémico parece andar lado a lado com a
diminuicdo das taxas de fertilidade, fato que pode facilmente ser atribuido a outro nivel
considerado pelo IDG, o de maiores niveis de educacdo (contido dentro do
empoderamento), ndo somente ao acesso a realizagcdo de abortos seguros.

O fato de uma familia com poucos recursos financeiros aumentar o nUmero de
filhos tende a empobrecé-la, tendo em vista que vao ter que prover para mais criancas
com a mesma base de renda, que ja era insuficiente. Em casos extremos, as meninas em
paises menos desenvolvidos sofrem mais com as privacGes. Sobre este aspecto, cabe
salientar que nos paises que liberam o aborto com base na demanda e possuem ainda
niveis de desenvolvimento muito baixo, e/ou niveis de desigualdade de género muito
elevados & tendéncia de abortos de fetos femininos é mais elevada'*®.

Para que a flexibilizacdo das leis de aborto tenha um impacto relevante na
condicdo das mulheres dentro de uma sociedade, os resultados obtidos nos limites

propostos parecem sugerir que esta sociedade deve ser desenvolvida como um todo.

115
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BANCO MUNDIAL. Relatério sobre o desenvolvimento mundial de Igualdade de Género e
Desenvolvimento. Washington, 2012.
116 Fato que levou paises como a India e a China a apoiar a omissdo do sexo por parte dos médicos para evitar o
aborto seletivo com base no sexo.



Contudo, é necessario ndo esquecer a dimensdo econdmica de desigualdade que opera
dentro de cada pais, uns de forma mais expressiva do que outros. Existem bols6es
dentro dos paises de menor desenvolvimento humano em que uma parte reduzida da
populacdo vive com IDH de paises muito desenvolvidos, logo pode-se dizer que para
estas mulheres que vivem dentro destes padrdes de desenvolvimento, a flexibilizagédo
das leis de aborto resultaria em maior impacto para sua condi¢do de igualdade perante
aos homens, enquanto para as mulheres que vivem sob condi¢cbes de baixo
desenvolvimento o acesso ao bens mais basicos ainda é o fator primordial para sua
condig&o.

Logo, € necessario manter a discussdo acerca do tema para evitar que legislacdes
coercitivas aprofundem o védo de desigualdade ndo sé entre os homens e a mulheres,
mas entre as mulheres e as mulheres, se estas se encontrarem vivendo dentro de um

mesmo pais em niveis de IDH diferentes.
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CONCLUSAO

Algumas das conclusdes que emergiram deste estudo, que teve por finalidade
buscar perceber se era possivel afirmar a existéncia de relacdo entre a Flexibilizacdo das
leis sobre o aborto e a Emancipagdo das mulheres nos paises que lhes atribuiram menor
grau de restrigdo, serdo apresentadas a seguir.

E pertinente, portanto retomar a premissa na qual se fundamentou a pesquisa, de
que onde existe mais liberdade, h&4 maiores possibilidades de desenvolvimento para ndo
somente a parcela feminina da populagédo, mas para a populagdo como um todo (...) 0s
paises que asseguram as liberdades individuais da sua populacdo, nesse sentido
especifico dando total poder de decisdo as mulheres quanto a possibilidade de
realizacdo de um aborto, sdo sociedades que de modo geral asseguram as mulheres
condicdes para que elas tenham acesso a melhores indices de educacgéo, saude e renda.

A premissa demonstrou-se parcialmente adequada e suscitou a percepcao de
diversos outros niveis de abordagem acerca do tema da proibicdo do aborto e da relacao
entre flexibilizacdo do aborto e melhoria da condicdo da mulher.

Com base na existéncia de relacdo entre o desenvolvimento geral de um pais em
termos de desenvolvimento humano e a melhoria da condicdo das mulheres inseridas
nessas sociedades, como ilustrado no Grafico de Dispersio IDG x IDH ' e da
concentracdo de liberalizacdo do aborto nos paises mais desenvolvidos, como sugere o
Mapa da Legislacdo sobre o aborto no mundo **, é que foi construida a metodologia
para avaliar a em que nivel a flexibilizacdo das leis de aborto impacta na diminuicdo da
desigualdade de género.

Nesse sentido, foi calculada por meio da formula do R de Pearson, a correlagédo
linear entre IDG e o nivel de maior ou menor restricdo das legislacGes sobre o aborto,
com a finalidade de verificar se na medida em que as leis permitem a realizacdo do
aborto em um maior numero de casos, chegando eventualmente a realizacdo com base
na escolha, isso afeta de forma impactante na diminuicdo do indice de desigualdade de
género.

Os resultados obtidos por sua vez, demonstram que levando em consideracdo a

legislacdo de 146 paises e seu indice de desigualdade de género, parece existir uma

17 ANEXO C - FIGURA 3
UBANEXO A - FIGURA 1



correlacdo forte. Porém uma vez que a mesma correlacéo é calculada de forma separada
pelos paises em suas determinadas faixas de IDH, a correlacdo global forte se explica.

A correlacdo existente para os paises contidos dentro da faixa de IDH Muito Alto
é alta o suficiente para puxar o resultado global para cima, mesmo a relacdo sendo
consideravelmente mais fraca para as demais faixas de IDH, chegando inclusive a poder
ser considerada perto de ndo existente quando se trata dos paises na faixa de IDH Baixo.
119

Em virtude dos resultados obtidos pode-se dizer que a premissa proposta
inicialmente para o desenvolvimento desta monografia s6 se verifica nos paises que se
encontram na faixa de IDH Muito Alto. Logo, a flexibilizacdo das leis de aborto parece
sO produzir impacto significativo para condicdo das mulheres contidas em indices de
IDH Muito Alto, onde os demais niveis que compdem o IDG ja foram assegurados.
Nessa faixa de IDH, a flexibilizacdo das leis de aborto pode ser entendido como uma
das ultimas fronteiras para emancipacdo da parcela feminina da populac¢éo, uma vez que
passam a possuir liberdade absoluta acerca do seu processo reprodutivo.

Contudo, faz-se absolutamente necessario salientar os outros niveis percebidos
ao longo da execucdo desta pesquisa. Em primeiro lugar, cabe estabelecer que o direito
a possibilidade de realizacdo de um aborto no caso de uma gravidez indesejada, bem
como diante de qualquer um dos casos explicitados como situa¢Ges mais recorrentes,
ndo € um direito constitucionalizado. As alteracbes nas legislagdes podem ocorrer a
qualquer tempo e sobre quaisquer aspectos, dependendo da vertente moral a qual se
aproxima o partido que se encontra no poder de um determinado Estado.

O segundo ponto que vale a pena ser destacado é que independente da posicéo
que se encontre um pais na faixa de IDH, existem niveis de desigualdade social que
operam de forma mais ou menos expressiva dentro de cada pais, e que legislagdes mais
restritivas aprofundam o véo de desigualdade ndo s6 entre os homens e a mulheres, mas
entre as mulheres e as mulheres, uma vez que umas tem um pouco mais de seguranca no
acesso ao aborto mesmo este sendo ilegal ja que possuindo condi¢cbes financeiras e
informacao suficiente buscam locais mais seguros para realizacdo do procedimento que
em nada perdem para as clinicas especializadas de paises onde o aborto é permitido.

Outro fator que foi elucidado a medida que foi avaliada a tendéncia a

liberalizacdo em todos os casos possiveis, é que a liberalizacdo ndo necessariamente
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indica emancipacdo, tendo em vista que tal realidade pode mascarar um nivel de
dominacdo mais complexo onde a mulher pode vir a ser obrigada a abortar'?°.
Reconhecendo os limites dentro dos quais foram desenvolvidos os estudos
estatisticos, a pesquisa ndo esgotou as nuances a serem trabalhadas acerca deste tema
tdo complexo, porém cumpriu com um dos seus objetivos: o de observar o tema da
flexibilizacdo do aborto sob uma 6tica diferenciada da que se costuma encontrar.
Ademais novas questdes foram levantadas apds o desenvolvimento desta
pesquisa, como para que a flexibilizacdo das leis de aborto tenha um impacto benéfico
para a condicdo da mulher, antes de qualquer coisa, a estas deve ser assegurado um grau
mais elevado de autonomia, socioeconémica e juridica para que tal tipo de legislacdo
ndo se configure em uma situacdo aonde as mulheres venham a perder o direito a ser

~

mae.

120 Como os casos citados das politicas impositivas do Estado, tanto no Nepal quanto na China.
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ANEXOS

ANEXO A - FIGURA 1 — MAPA DA LEGISLACAO SOBRE O ABORTO
NO MUNDO

Abortion Laws and Policies /k

[ Legal on request -

[ Legal for economic or social reasons »

[ Legal for maternal life, health, mental health,
rape, and/or fetal defects

[ iegal with exception for maternal life, healtn,
and/or mental health

[ llegal with exception for maternal life, rape
and/or fetal defects

[H only to save the woman's life
M Prohibited altogether

\
‘ Key ¥ | Robinson Projsction & ‘ Create your own interactive map » | oy | 9\ | 9\ | :: |

Fonte: ChartsBin Statistics Collector team 2010, World Abortion Laws and Policies.

ANEXO B - FIGURA 2 - MAPA REPRESENTATIVO DO IDH MUNDIAL

. Muy alto
[ Ao
|:| Medio
|:| Bajo

_ o :
[ No hay datos _. ; )

Fonte: Indicadores Internacionais de Desenvolvimento Humano. Disponivel em:
<http://hdr.undp.org/es/datos/mapa/>




ANEXO C - FIGURA 3 — GRAFICO DE DISPERSAO IDG X IDH

[ val Tamado de las burbujas: segin el indicador
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Fonte: Indicadores Internacionais de Desenvolvimento Humano. Disponivel em:

<http://hdr.undp.org/es/datos/mapa/>

ANEXO D - TABELA I: DADOS RELATIVOS AOS 146 PAISES

PESQUISADOS

indice de indice de I\(l:L;rgloe;oe:ine
Pais Desenvolvimento DesiguAaIdade que o

Humano (IDH) de Género aborto é

(2011) (2011) permitido
Albania 0,739 0,271 7
Alemanha 0,905 0,085 7
Arménia 0,716 0,343 7
Austrélia 0,929 0,136 7
Austria 0,885 0,131 7
Azerbaijdo 0,700 0,314 7
Bahrein 0,806 0,288 7
Bélgica 0,886 0,114 7
Bulgéria 0,771 0,245 7
Camboja 0,523 0,500 7




Canada 0,908 0,140 7
China 0,687 0,209 7
Coréia do Sul 0,897 0,111 7
Croécia 0,796 0,170 7
Cuba 0,776 0,337 7
Dinamarca 0,895 0,060 7
Eslovaquia 0,834 0,194 7
Eslovénia 0,884 0,175 7
Estados Unidos 0,910 0,299 7
Estbnia 0,835 0,194 7
Finlandia 0,882 0,075 7
Francia 0,884 0,106 7
Georgia 0,733 0,418 7
Grécia 0,861 0,162 7
Guiana 0,633 0,511 7
Hungria 0,816 0,237 7
Islandia 0,898 0,099 7
Italia 0,874 0,124 7
Cazaquistédo 0,745 0,334 7
Quirquistao 0,615 0,370 7
Letbnia 0,805 0,216 7
Libano 0,739 0,440 7
Lituania 0,810 0,192 7
Maceddnia (ERY) 0,728 0,151 7
México 0,770 0,448 7
Moldova 0,649 0,298 7
Mongélia 0,653 0,410 7
Nepal 0,458 0,558 7
Noruega 0,943 0,075 7
Paises Baixos 0,910 0,052 7
Portugal 0,809 0,140 7
Republica Checa 0,865 0,136 7
Roménia 0,781 0,333 7
Russia 0,755 0,338 7
Cingapura 0,866 0,086 7
Africa do Sul 0,619 0,490 7
Suécia 0,904 0,049 7
Suica 0,903 0,067 7
Tajiquistdo 0,607 0,347 7
Tunisia 0,698 0,293 7
Turquia 0,699 0,443 7
Ucrania 0,729 0,335 7
Vietnam 0,593 0,305 7
Barbados 0,793 0,364 6
india 0,547 0,617 6
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Luxemburgo 0,867 0,169 6
Belize 0,699 0,493 5
Benin 0,427 0,634 5
Botsuana 0,633 0,507 5
Burkina Faso 0,331 0,596 5
Chipre 0,840 0,141 5
Colémbia 0,710 0,482 5
Espanha 0,878 0,117 5
Gana 0,541 0,598 5
Israel 0,888 0,145 5
Libéria 0,329 0,671 5
Namibia 0,625 0,466 5
Nova Zelandia 0,908 0,195 5
Polbnia 0,813 0,164 5
Reino Unido 0,863 0,209 5
Tailandia 0,682 0,382 5
Zambia 0,430 0,627 5
Bolivia 0,663 0,476 4
Cameron 0,482 0,639 4
Costa Rica 0,744 0,361 4
Japéao 0,901 0,123 4
Jordénia 0,698 0,456 4
Kuwait 0,760 0,229 4
Suazilandia 0,522 0,546 4
Togo 0,435 0,602 4
Uruguai 0,783 0,352 4
Zimbabue 0,376 0,583 4
Argélia 0,698 0,412 3
Arabia Saudita 0,770 0,646 3
Bahamas 0,771 0,332 3
Butdo 0,522 0,495 3
Burundi 0,316 0,478 3
Chade 0,328 0,735 3
Gambia 0,420 0,610 3
Jamaica 0,727 0,450 3
Ken ia 0,509 0,627 3
Malasia 0,761 0,286 3
Marrocos 0,582 0,510 3
Mogambigue 0,322 0,602 3
Paquistéo 0,504 0,573 3
Panama 0,768 0,492 3
Papua Nova Guiné 0,466 0,674 3
Peru 0,725 0,415 3
Ruanda 0,429 0,453 3
Serra Leoa 0,336 0,662 3
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Tanzania 0,466 0,590 3
Trinidad y Tobago 0,760 0,331 3
Uganda 0,446 0,577 3
Brasil 0,718 0,449 2
Equador 0,720 0,469 2
Laos 0,524 0,513 2
Maldivas 0,661 0,320 2
Mali 0,359 0,712 2
Oma 0,705 0,309 2
Sudao 0,408 0,611 2
Afeganistio 0,398 0,707 1
Argentina 0,797 0,372 1
Bangladesh 0,500 0,550 1
Congo 0,533 0,628 1
Costa do Marfim 0,400 0,655 1
Emirados Arabes

Unidos 0,846 0,234 1
Filipinas 0,644 0,427 1
Gabéo 0,674 0,509 1
Guatemala 0,574 0,542 1
Haiti 0,454 0,599 1
Honduras 0,625 0,511 1
Indonésia 0,617 0,505 1
Iraque 0,573 0,579 1
Irlanda 0,908 0,203 1
Libia 0,760 0,314 1
Lesoto 0,450 0,532 1
Malaui 0,400 0,594 1
Mauricio 0,728 0,353 1
Mauritania 0,453 0,605 1
Mianmar 0,483 0,492 1
Niger 0,295 0,724 1
Paraguai 0,665 0,476 1
Qatar 0,831 0,549 1
Republica Centro-

africana 0,343 0,669 1
Republica

Democréatica do

Congo 0,286 0,710 1
Republica Islamica

do Ird 0,707 0,485 1
Senegal 0,459 0,566 1
Siria 0,632 0,474 1
Sri Lanka 0,691 0,419 1
Venezuela 0,735 0,447 1
Yemen 0,462 0,769 1
Chile 0,805 0,374 0
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El Salvador 0,674 0,487 0

Malta 0,832 0,272 0
Nicardgua 0,589 0,506 0
Republica

Dominicana 0,689 0,480 0

Fonte: Indicadores Internacionais de Desenvolvimento Humano.
http://hdr.undp.org/es/datos/mapa/ e Abortion policies: a global review.

<http://www.un.org/esa/population/publications/abortion/index.htm>.

2011.

ANEXO E - TABELA II: PAISES COM IDH MUITO ALTO

indice de indice de Numero
. . de casos
Pais Desenvolvimento Desigualdade em que o
Humano (IDH) de Género aboqrto 6
(2011) (2011) permitido
Noruega 0,943 0,075 7
Australia 0,929 0,136 7
Estados
Unidos 0,910 0,299 7
Paises
Baixos 0,910 0,052 7
Canada 0,908 0,140 7
Nova
Zelandia 0,908 0,195 5
Irlanda 0,908 0,203 1
Alemanha 0,905 0,085 7
Suécia 0,904 0,049 7
Suica 0,903 0,067 7
Japéao 0,901 0,123 4
Islandia 0,898 0,099 7
Coréia do
Sul 0,897 0,111 7
Dinamarca 0,895 0,060 7
Israel 0,888 0,145 5
Bélgica 0,886 0,114 7
Austria 0,885 0,131 7
Eslovénia 0,884 0,175 7
Francia 0,884 0,106 7
Finlandia 0,882 0,075 7
Espanha 0,878 0,117 5
Italia 0,874 0,124 7
Luxemburgo 0,867 0,169 6

Disponivel
Disponivel
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Cingapura 0,866 0,086 7
Republica
Checa 0,865 0,136 7
Reino Unido 0,863 0,209 5
Grécia 0,861 0,162 7
Emirados
Arabes
Unidos 0,846 0,234 1
Chipre 0,840 0,141 5
Estbnia 0,835 0,194 7
Eslovaquia 0,834 0,194 7
Malta 0,832 0,272 0
Qatar 0,831 0,549 1
Hungria 0,816 0,237 7
Polbdnia 0,813 0,164 5
Lituania 0,810 0,192 7
Portugal 0,809 0,140 7
Bahrein 0,806 0,288 7
Letbnia 0,805 0,216 7
Chile 0,805 0,374 0
Argentina 0,797 0,372 1
Croécia 0,796 0,170 7
Barbados 0,793 0,364 6
Fonte: Indicadores Internacionais de Desenvolvimento Humano. Disponivel
http://hdr.undp.org/es/datos/mapa/ e Abortion policies: a global review. 2011. Disponivel
<http://www.un.org/esa/population/publications/abortion/index.htm>.
ANEXO F- TABELA IIl: PAISES COM IDH ALTO
indice de I'n.dice de d'\éuégigos
Pais Desenvolvimento DeS|guAaIdade em que o
Humano (IDH) de Género aborto é
(2011) (2011) permitido
Uruguai 0,783 0,352 4
Roménia 0,781 0,333 7
Cuba 0,776 0,337 7
Bulgéria 0,771 0,245 7
Bahamas 0,771 0,332 3
México 0,770 0,448 7
Ar4bia Saudita 0,770 0,646 3
Panaméa 0,768 0,492 3
Malésia 0,761 0,286 3
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Kuwait 0,760 0,229 4
Trinidad y Tobago 0,760 0,331 3
Libia 0,760 0,314 1
Russia 0,755 0,338 7
Cazaquistdo 0,745 0,334 7
Costa Rica 0,744 0,361 4
Albania 0,739 0,271 7
Libano 0,739 0,440 7
Venezuela 0,735 0,447 1
Georgia 0,733 0,418 7
Ucrania 0,729 0,335 7
Macedénia (ERY) 0,728 0,151 7
Mauricio 0,728 0,353 1
Jamaica 0,727 0,450 3
Peru 0,725 0,415 3
Equador 0,720 0,469 2
Brasil 0,718 0,449 2
Arménia 0,716 0,343 7
Coldmbia 0,710 0,482 5
Republica Islamica do Ird 0,707 0,485 1
Ooma 0,705 0,309 2
Azerbaijao 0,700 0,314 7
Turquia 0,699 0,443 7
Belize 0,699 0,493 5
Tunisia 0,698 0,293 7
Fonte: Indicadores Internacionais de Desenvolvimento Humano. Disponivel em:

http://hdr.undp.org/es/datos/mapa/ e Abortion policies: a global review. 2011. Disponivel em:
<http://www.un.org/esa/population/publications/abortion/index.htm>.

ANEXO G - TABELA IV: PAISES COM IDH MEDIO

o c Numero
Indice de Indice de

. . de casos

Pais Desenvolvimento DeS|guAaIdade em que o

Humano (IDH) de Género aborto é
(2011) (2011) permitido
Jordania 0,698 0,456 4
Argélia 0,698 0,412 3
Sri Lanka 0,691 0,419 1
Republica Dominicana 0,689 0,480 0
China 0,687 0,209 7
Tailandia 0,682 0,382 5
Gabo 0,674 0,509 1
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El Salvador 0,674 0,487 0
Paraguai 0,665 0,476 1
Bolivia 0,663 0,476 4
Maldivas 0,661 0,320 2
Mongdlia 0,653 0,410 7
Moldova 0,649 0,298 7
Filipinas 0,644 0,427 1
Guiana 0,633 0,511 7
Botsuana 0,633 0,507 5
Siria 0,632 0,474 1
Namibia 0,625 0,466 5
Honduras 0,625 0,511 1
Africa do Sul 0,619 0,490 7
Indonésia 0,617 0,505 1
Quirquistdo 0,615 0,370 7
Tajiquistdo 0,607 0,347 7
Vietnam 0,593 0,305 7
Nicaradgua 0,589 0,506 0
Marrocos 0,582 0,510 3
Guatemala 0,574 0,542 1
Iraque 0,573 0,579 1
india 0,547 0,617 6
Gana 0,541 0,598 5
Congo 0,533 0,628 1
Laos 0,524 0,513 2
Camboja 0,523 0,500 7
Suazilandia 0,522 0,546 4
Fonte: Indicadores Internacionais de Desenvolvimento Humano. Disponivel em:

http://hdr.undp.org/es/datos/mapa/ e Abortion policies: a global review. 2011. Disponivel em:
<http://www.un.org/esa/population/publications/abortion/index.htm>.

ANEXO H - TABELA V: PAISES COM IDH BAIXO

o co Numero
Indice de Indice de

. . de casos

Pais Desenvolvimento Desigualdade em que o

Humano (IDH) de Género aboqrto 6
(2011) (2011) permitido
Butdo 0,522 0,495 3
Quénia 0,509 0,627 3
Paquistédo 0,504 0,573 3
Bangladesh 0,500 0,550 1
Mianmar 0,483 0,492 1
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Cameron 0,482 0,639 4
Papua Nova Guiné 0,466 0,674 3
Tanzéania 0,466 0,590 3
Yemen 0,462 0,769 1
Senegal 0,459 0,566 1
Nepal 0,458 0,558 7
Haiti 0,454 0,599 1
Mauritania 0,453 0,605 1
Lesoto 0,450 0,532 1
Uganda 0,446 0,577 3
Togo 0,435 0,602 4
Zambia 0,430 0,627 5
Ruanda 0,429 0,453 3
Benin 0,427 0,634 5
Gambia 0,420 0,610 3
Sudao 0,408 0,611 2
Costa do Marfim 0,400 0,655 1
Malaui 0,400 0,594 1
Afeganistdo 0,398 0,707 1
Zimbabue 0,376 0,583 4
Mali 0,359 0,712 2
Republica Centro africana 0,343 0,669 1
Serra Leoa 0,336 0,662 3
Burkina Faso 0,331 0,596 5
Libéria 0,329 0,671 5
Chade 0,328 0,735 3
Mogambique 0,322 0,602 3
Burundi 0,316 0,478 3
Niger 0,295 0,724 1
Republica Democrética do

Congo 0,286 0,710 1

Fonte: Indicadores Internacionais de Desenvolvimento Humano. Disponivel em:

http://hdr.undp.org/es/datos/mapa/ e Abortion policies: a global review. 2011. Disponivel em:
<http://www.un.org/esa/population/publications/abortion/index.htm>.



