,4!2 TICULACAO
DE I MULHERES BRASILEIRAS

NOTA PUBLICA pela imediata revogacio da Medida Proviséria n°® 557
e em defesa da Maternidade Livre e da Autonomia das Mulheres

e da Politica de Atencao Integral a Saude das Mulheres

Vimos a publico expressar nossa indignagao e repudio ao conteudo da Medida
Provisodria n® 557, assinada em 26/12/11 pela presidente Dilma Roussef e pelos
ministros Alexandre Padilha, Guido Mantega e Miriam Belchior, tendo sido publicada
no Diario Oficial da Unidao no dia seguinte. Com essa Medida, o governo federal cria
um cadastro nacional obrigatério para toda mulher gestante e puérpera (mulheres que
pariram recentemente), sob a falsa justificativa de prevenir a morte materna no pais.

Consideramos que a mortalidade materna € um problema crucial, e que demanda
mais recursos, mais médicos, mais informacao, mais tratamento especializado. O
controle e a vigilancia precisam ser feitos sobre os servigos de saude e ndo sobre as
mulheres.

e A Medida Proviséria 557 atenta contra a democracia. Todas/os sabemos
que medidas provisérias, por ndo nao permitirem resolucdes construidas
democraticamente, deveriam ser usadas exclusivamente para questdes de
justificada urgéncia. O que nao é o caso.

e A MP 557 foi editada no periodo de recesso do Congresso Nacional e sem
debate com organizagdes da sociedade civil que, ha décadas, tém contribuido
para a formulagao de politicas publicas no campo da saude da mulher.

e A voz das mulheres comprometidas nesse debate durante o Governo Dilma
esta sendo desconsiderada por esta Medida, assim como tém sido
desconsideradas todas as criticas consistentes que organizacées do
movimento feminista brasileiro tém elaborado e expressado sobre a “Rede
Cegonha”.

e Aimplementacao dessa rede se faz a revelia e em detrimento da Politica de
Assisténcia Integral a Saude da Mulher, esta sim a politica de saude que
queremos para as mulheres brasileiras: a que podera assegurar saude,
dignidade e autonomia para nos, mulheres.

e O conteudo da MP fere a Constituicao Federal por introduzir na legislagao a
figura juridica do nascituro, que nao tem condi¢ao de existéncia como individuo
auténomo.

o Neste sentido, a edigcdo da Medida € uma vergonha para 0 nosso pais. Anos
atras, o Brasil foi lideranca entre os paises latino-americanos, com posicoes
progressistas em favor dos direitos das mulheres. A atual politica do governo



federal coloca o Brasil entre os governos que abandonam a perspectiva dos
direitos humanos e direitos reprodutivos para as mulheres.

« E imperativo destacar que o Estado brasileiro sofreu condenagéo internacional,
recentemente, pelo Comité para a Eliminagao da Discriminagao contra a
Mulher (Cedaw) no caso da brasileira Alyne da Silva Pimentel, por ter violado
suas obrigacdes em relacao ao acesso a saude, num caso de morte materna
perfeitamente evitavel.

o Exigimos do Governo Federal o respeito as deliberagdes de Conferéncias
Nacionais de Politicas Publicas e aos processos de participacéo social que
estas propiciam, por convocacao do proprio Governo Federal. E também aos
Tratados Internacionais assinados pelo Estado brasileiro, com os quais os
governos se comprometem a garantir o acesso das mulheres brasileiras aos
direitos reprodutivos e aos direitos sexuais.

e A MP viola os direitos humanos e atenta contra a autonomia das
mulheres ao criar um novo cadastro obrigatério para o atendimento durante o
pré-natal. O préprio Ministério da Saude reconhece que toda gestante que vai a
uma unidade de saude do SUS ja faz um cadastro. Deste modo, a MP tem um
carater discriminatério: a mulher gravida que nao fizer o novo cadastro néo tera
acesso ao servigo de saude, nem ao beneficio de R$ 50,00 introduzido pela
MP. Da forma como esta sendo implantado, o beneficio atenta contra a
dignidade das mulheres, tem um carater controlador, reduzindo-nos a ideia de
uma incubadora.

¢ O atendimento na rede publica de saude para nds mulheres precisa considerar
mais amplamente nossos direitos. E no que diz respeito ao acompanhamento
daquelas que sao atendidas nos hospitais privados, cabe ao Ministério da
Saude viabilizar, por meio de Portaria ou outro instrumento, as condi¢des para
o controle, vigilancia e acompanhamento das gravidezes de risco.

e A MP desconhece o0 aborto como uma das principais causas da mortalidade
materna no Brasil. E o fato de que a lll Conferéncia Nacional de Politicas para
Mulheres posicionou-se, por ampla maioria das delegadas presentes, pela
revisdo da legislagao punitiva do aborto no Brasil, com atencao as mulheres na
rede SUS. A CNPM aprovou a ndo-criminalizacao, discriminagcdo ou quaisquer
maus tratos as mulheres que realizarem abortos.

A MP 557 sera ineficaz para proteger a vida das mulheres, mas cria as condi¢ées
para oficializar a gravidez forgada como politica do Estado brasileiro.

A Medida se mostra completamente descabida ao desconsiderar agdes ja previstas,
desde 2001, quando na conclusao do relatério da CPIl da mortalidade materna ficou
estabelecido um conjunto de recomendagdes para sua prevencao e reducgao.

Para que a gravidez de risco seja diagnosticada e para que mortes maternas sejam
evitadas é preciso investimento em servigos de saude, profissionais qualificados, leitos
e equipamentos adequados. Atualmente, assistimos iniumeras unidades de saude sem
condicOes para isso pela insuficiéncia de investimentos na saude, especialmente no
SUS, por problemas de gestao ou por uso ilicito dos recursos publicos.



Neste momento, a MP 557 esta tramitando no Congresso Nacional e a Portaria n° 68
do Ministério da Saude, de 11/01/12, nao altera a Medida. Faz apenas
desdobramentos para sua aplicagao.

Por tudo o que apresentamos, exigimos:

e Arevogacgao da MP 557 e, por consequéncia, a revogagao da citada
Portaria.

« A retomada e o fortalecimento da Politica de Atencéao Integral a Saude
da Mulher, com reafirmacgao do compromisso do atual governo federal
com os direitos reprodutivos das mulheres.

« Arevisao da legislagc&o punitiva do aborto (descriminalizagéo), o

compromisso do Governo brasileiro com a legalizagao, garantindo a
autodeterminacéao reprodutiva das mulheres.

Articulacdao de Mulheres Brasileiras, 13 de janeiro de 2012.



