Limites a Condenacao do Aborto Seletivo: a De-
ficiéncia em Contextos de Paises Periféricos

ALESSANDRA BARROS'

RESUMO

Este artigo analisa a opinido apresentada por Adrienne Asch em “Diagnds-
tico pré-natal e aborto seletivo”, presente na coletdnea deste mesmo volume
da Revista Physis. A posi¢do de Asch, acerca do carater discriminatério do
aborto seletivo, serd apreciada a partir da qualidade de sua retdrica
argumentativa. Em seguida, sera revista a luz da realidade sociocultural do
Brasil, pais periférico, caracterizado, para fins de comparacdo com os Esta-
dos Unidos, como pais de legislacao proibitiva para o aborto, de incipiente
mobilizac¢do politica organizada das pessoas deficientes e no qual a historia
de doutrinas e praticas eugénicas percorreu outras trajetorias.
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1. Retomando os Argumentos da Autora

A posi¢ao sustentada por Adrienne Asch sobre o aborto seletivo ¢ clara
e objetiva: ¢ uma pratica temeraria que atenta contra os interesses das
pessoas deficientes, na medida em que sinaliza aos deficientes vivendo em
sociedade que sua presenca nao ¢ bem-vinda, devendo assim, se possivel,
ser evitada por ocasido da concep¢ao de um feto com anomalias. O argu-
mento de Asch é, na verdade, uma reedicao e reelaboracao das posicdes
comungadas por um grande numero de filosofos, académicos e ativistas,
principalmente estadunidenses (Buchanan, 1996; Saxton, 2000; Kaplan, 1994;
Field, 1993). A novidade, todavia, ¢ a sintese e a incorporacao da questao
da informacao veiculada por ocasido dos diagnosticos que antecipam o aborto
seletivo. Segundo Asch, o teor da informacao que permeia os momentos de
aconselhamento pré-natal seria igualmente discriminatdrio, pois que, em
esséncia, ¢ tendenciosa ao assumir uma perspectiva amplamente pessimista
na forma como descreve a vida das pessoas deficientes.

Para Asch, uma apresentacdo mais positiva da deficiéncia, ou ao menos
mais justa, seria aquela que privilegiasse sua descrigdo a partir do modelo
social da deficiéncia, modelo que contrasta com a descricdo corrente —
clinica ou biomédica — comumente veiculada pelos profissionais de saude
nas sessoes de aconselhamento genético. Segundo o modelo social da de-
ficiéncia, viver como uma pessoa deficiente pareceria tao dificil, ndo devido
a circunstancias imanentes a lesdo em si, mas em grande medida devido as
condi¢des impostas por uma sociedade que nao favorece a adaptagdo da-
queles que ndo preenchem os parametros de normalidade.

Neste sentido, a postura de Asch em relacdo ao aborto seletivo ndo
reside na forma de um absoluto desagravo: ela prefere postar-se como
favoravel a autonomia reprodutiva da mulher ou do casal, sendo portanto,
pro-escolha. Assim sendo, as pessoas teriam todo o direito de optar pelo
aborto seletivo, desde que, por ocasido do diagnéstico pré-natal, fossem
devidamente — ou mais positivamente — informadas sobre o que representa
viver com uma deficiéncia e sobre o que representa criar uma crianga com
deficiéncia. Nos proprios termos de Asch, isso significaria ser instruido sobre
a deficiéncia de uma forma desvinculada da perspectiva biomédica.

No entanto, esse aspecto-chave de sua argumentacao, que faz parecer
que tudo dependeria da qualidade da informacao que instrui os momentos do
diagnostico pré-natal, fundamenta-se em uma aposta desmedida e exagerada
do poder da palavra sobre as representagdes e destas sobre as praticas. A
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autora ndo considera que os valores que informam as condutas dos profis-
sionais de satide e que derivariam nas opinides acerca da deficiéncia des-
dobradas aos pais, sdo, antes de tudo, representagdes sociais forjadas na
complexidade de uma dialética que transcende a influéncia até mesmo de
grandes campanhas informativas das politicas publicas em satde.

Os demais questionamentos a serem feitos acerca da posicdo defendida
por Asch resultam de problemas inerentes a sustentabilidade do modelo
social da deficiéncia, que, nos termos retomados por aquela autora, se fazem
denunciar por sua propria retorica argumentativa®. Desse modo, no curso do
encadeamento logico de sua posicdo, ela descreve a deficiéncia de maneira
eufemizada. Nao considera grandes incapacitados, deficiéncias multiplas e
sindromes severas, como a de Lech-Nyham, Patau e outras. Faz uma op¢ao
disfar¢ada por aqueles quadros de deficiéncia ou doengas cronicas mais
facilmente passiveis de adaptacdo ao convivio social: como a sindrome de
Down, a fibrose cistica, a diabetes ou a anemia falciforme. Do mesmo
modo, omite a dramaticidade dos quadros de deficiéncia e doengas progres-
sivas que levam a morte e, da inica vez no artigo em que assume a concretude
das dores fisicas experimentadas por essas formas extremas (mas ndo ra-
ras) de sofrimento, apenas as menciona, para, em seguida, centrar-se na
questao da dor social causada pelo isolamento e pela discriminagao, enquan-
to produtos de uma sociedade excludente.

A fragilidade de seu arranjo argumentativo fica exposta, por outro lado,
quando busca sustentar a postura pro-escolha em arremate aos desagravos
emitidos pelo aborto seletivo e pela informagao enviesada dos diagnosticos
pré-natais. O apelo constante a estatisticas que mostrem como ha familias
ou casais realizados e felizes com seus filhos deficientes ndo parece recurso
compativel com a afirmac¢ao das liberdades individuais — proprio de posturas
pro-escolha — tal como ¢ feito pela autora. Para ser coerente com o reco-
nhecimento do livre direito de escolha, ha de se considerar que, mesmo que
haja apenas uma familia, casal ou mulher insatisfeitos com a idéia de ter um
filho deficiente, em meio a milhares que se dizem satisfeitos, aquela condi¢ao
de insatisfacao ¢ legitima, pode ser reclamada e utilizada para justificar a
opgao pelo aborto seletivo, que, no final das contas, viria a tratar da expres-
sdo de sua autonomia reprodutiva.

A falta de consisténcia da postura pro-escolha, que a autora subscreve,
fica evidenciada também pelo modo como a mesma se situa em relacao ao
aborto, colocado em temos genéricos, ou seja, independentemente de um
recorte especifico. Desta vez, mais sutilmente, ¢ detectavel uma inclinagao
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da autora, a julgar uma certa imoralidade na pratica do aborto, quando, por
exemplo, ao comparar o aborto seletivo a outras formas de prevencao de
deficiéncias, parece dar ao feto, no modo como se expressa, 0 mesmo stafus
de pessoa. Logo, abortar um feto com deficiéncia seria o equivalente quase
imediato de abortar uma pessoa com deficiéncia. Tal deslize semantico,
longe de demonstrar um descuido de sua narrativa, representa, talvez, a
dentncia do posicionamento subliminar da autora, situado em uma zona de
dubiedade propria do tipo de reflexdo que ndo opera verdadeiramente com
o carater socialmente construido de conceitos tidos como dados a priori,
tais quais a infancia ou a maternidade. Deste modo, ¢ facil identificar recur-
so semelhante, quando a autora discorre sobre a dificuldade dos profissionais
de satde e dos futuros pais, nao familiarizados com a deficiéncia, em enxer-
gar a crianca que existiria naquele individuo deficiente, para além das lesdes
que ele porta. Pois, ao tratar dessa entidade — “crianga” ou “infincia” —
enquanto eclipsada pela deficiéncia, parece haver um apelo tacito aquelas
categorias enquanto condigdes naturalizadas e ndo socialmente construidas.

Esse resvalar para um tratamento reificador de categorias que seriam
mais bem apreendidas como construtos sociais ¢ também percebido no modo
como a autora se apropria da noc¢do de sociedade. Permeando seu discurso
como um todo, esse aspecto parece, na verdade, um subproduto da insufi-
ciéncia da operacionaliza¢do do modelo social de deficiéncia. Ao transitar do
corpo bioldgico para o corpo social, no sentido de localizar no segundo as
disfungdes que causariam a rejei¢ao as pessoas deficientes, o modelo social
da deficiéncia acaba por impingir um carater monolitico a sociedade,
culpabilizada pela condi¢do de exclusdo e opressdo as pessoas deficientes.
Tanto assim o é que, caso se viesse a realizar o exercicio especulativo de
elaborar uma mesma reflexdo sobre o aborto seletivo que, no entanto, par-
tisse de exemplos, estatisticas, suportes tedricos e todo um conjunto de
representacdes proprio de outra sociedade e realidade sociocultural, o resul-
tado ndo pareceria tdo universalizdvel quanto a prescri¢ao ética de Asch fez
parecer.

Deste modo, se tomarmos o contexto brasileiro como contraponto a re-
alidade estadunidense, de onde partiram as reflexdes da autora em pauta de
critica, teremos um outro cenario de conjunturas socio-historicas. Deste
cenario destacamos, para os fins do presente artigo, dois aspectos: a nossa
trajetoria peculiar de constituicdo de doutrinas e praticas eugénicas oficiais
e a imaturidade da mobilizagdo civil organizada em torno dos interesses dos
deficientes, que ndo autoriza a categoria a falar, numa perspectiva sociopolitica,
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de um movimento de deficientes.
2. Eugenia a Brasileira

Dado o carater de sele¢ao seguido de eliminagdo, presente no aborto por
anomalia fetal, e dada sua realizacdo no ambito da reproducao humana, tal
pratica pode ser estreitamente associada a eugenia — doutrina de pretensoes
cientificas que propugnava a melhoria da espécie humana através da selecdo
artificial de individuos considerados mais adequados. Essa selecdo se daria
ou pelo favorecimento a reproducao daqueles tidos como melhores, ou pelo
impedimento a reproducdo dos tidos como insatisfatorios, segundo os
parametros elegidos. O escopo abrangido pelo impedimento a reprodugao
compreenderia tanto a esterilizacdo quanto o aborto e, em casos extremos,
até mesmo o infanticidio. Uma vez que a elei¢ao dos tipos indesejados nao
era aleatdria, mas sempre circunscrita a uma categoria de pessoas, e dado
que a condicdo de sujeicdo a tal imposi¢do era que esta categoria ndo
expressasse representatividade politica, minorias étnicas e raciais foram
aquelas tradicionalmente submetidas a praticas eugénicas.

Este preambulo propositalmente amplo, acerca da eugenia, serve, antes
de tudo, para, destacando a compreensdo hegemdnica que se tem de tal
doutrina, remeté-la ao substrato da argumentacdo de Asch quando esta
tratou da questdo do aborto seletivo. Ainda que ndo explicitamente situadas,
tanto a sua, quanto a maioria das contestacdes emitidas contra o aborto
seletivo referem-se a preocupacgdes fundadas nas conseqiiéncias de histori-
cas aplicacdes de doutrinas eugénicas. Mas o que raramente fica claro ¢é
que tal associacdo de aborto seletivo e eugenia s6 pode ser realizada ine-
quivocamente, caso se tenha em conta apenas uma forma de expressao de
praticas eugénicas — o que, em verdade, ndo se comprovou historicamente
(Adams, 1990). Visto que uma medida discriminatoria, perpetrada por uma
doutrina eugénica, busca a justificacdo de sua eficacia em fundamentos
cientificos e a afirmagdo de sua necessidade como estratégia politica, ha de
se considerar o quanto variam, de uma sociedade para outra, no tempo ou
no espago, os parametros que julgam a oficialidade da ciéncia e as priori-
dades das politicas de um Estado.

Sendo assim, o que se tem, quando se comparam as expressdes da
eugenia nos Estados Unidos e no Brasil, numa mesma €poca, ¢ a constatacao
de linhas de aplicacao e de legitimacao ideologica, significativamente diver-
sas. Enquanto a eugenia propalada e praticada nos Estados Unidos, nas
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primeiras décadas do século XX, era fortemente segregacionista e intran-
sigentemente racista, a eugenia brasileira, naquele mesmo periodo, estava
fortemente associada a questdoes de saneamento ambiental e saude publica
(Stepan, 1990). Enquanto a eugenia estadunidense requeria a proibi¢do ra-
dical de casamentos inter-raciais, a brasileira preocupava-se muito mais em
promover exames médicos pré-nupciais que detectassem principalmente
doencas venéreas ou o abuso de alcool, que, segundo se acreditava, se
transmitidos a prole degenerariam toda a descendéncia do casal. Muito
embora a eugenia brasileira também aventasse a possibilidade de interdicao
da procriacdo de individuos com lesdes fisicas e/ou mentais, criminosos e
prostitutas, a tradi¢ao fortemente catdlica sempre impediu que tal medida
vicejasse, e seus defensores, alguns ferrenhos, nunca alcangaram reconhe-
cimento unanime.

Comparar orientagcdes eugénicas dispares passa por identificar as
motivagdes politicas de cada sociedade. Assim, embora o que se tenha em
comum seja a busca de formas de proje¢do nacionalista e de afirmagao da
identidade nacional, 0 modo como cada nacao diagnostica seus problemas e
as prioridades para o alcance daqueles objetivos ¢ que pode resultar em
formas distintas de expressao de doutrinas eugénicas. A eugenia nazista, por
exemplo — que, embora nao tenha sido experimentada pelos Estados Unidos
em sua vertente de extremismos, lhe serve de referéncia quando hoje se
busca condenar praticas como o aborto seletivo — possui outras raizes
explicativas®. Estas estariam referidas a importancia da proje¢do da nagéo
alema, remontariam a expansao germanica, ao estabelecimento de fronteiras
territoriais, a afirmacao de uma lingua e cultura sobre outra e a necessidade
da imputagdo de culpa a um povo, pela faléncia econdmica de um pos-
guerra.

Por outro lado, a eugenia brasileira, conquanto também motivada pela
questao da projecdo internacional da nacdo, requeria, para a corre¢do da
visdo que se tinha do Brasil 14 fora — pais de doengas endémicas, de calor
tropical insalubre, vasto em area, mas incapaz de ocupa-la efetivamente,
pouco industrializado e analfabeto — outro entendimento das finalidades da
eugenia. Desse modo, essa variante do movimento eugénico mundial man-
teve-se predominantemente associada ao saneamento publico (que combatia
as doencas que minavam a saude dos brasileiros), a medicina preventiva
(que os vacinava contra outras tantas doencas), a vigilancia sanitaria da
policia médica, a higiene mental (que preconizava a reclusdo de prostitutas,
alcodlatras, mendigos e alienados), a puericultura e a saude materno-infantil

40 PHYSIS: Rev. Satde Coletiva, Rio de Janeiro, 13(2):35-48, 2003



Limites a Condenagdo do Aborto Seletivo: a Deficiéncia...

(que garantiriam o aumento das taxas de natalidade requeridas para a ocu-
pacao produtiva do territorio nacional). Criticava os pressupostos anglo-
saxOes de degenerescéncia da mestigagem e apostava, ingenuamente, ora
num branqueamento progressivo e inexoravel da populacdo brasileira, ora no
vigor do hibrido impuro, que, numericamente majoritario, ndo permitia a uma
elite branca minoritaria esperancas impalpaveis.

A fundamentacdo cientifica para tal expressdo da eugenia haveria de ser
compativel a sua justificagdo. Desse modo, diferentemente da eugenia dis-
seminada nos Estados Unidos, que se baseava na concep¢ao mendeliana da
genética, a eugenia brasileira, e a latino-americana de modo geral, a exemplo
da eugenia francesa, baseavam-se, por outro lado, na concepc¢ao
neolamarckiana da genética (Stepan, 1991). Embora ja se tratasse de uma
concepgao tecnicamente ultrapassada pelos canones da época, a superposicao
de uma perspectiva genética por outra nao foi tdo imediata de modo a
permitir espago para sua apropriacdo pela ciéncia brasileira, entdo defasada
dos avancos recentes e afastada da pesquisa de ponta. Além disso, a
aplicabilidade das premissas lamarckistas de transmissdo hereditaria de
caracteres adquiridos do meio ambiente servia bastante adequadamente as
finalidades de reconstru¢do dos ideais nacionais, pois projetava um olhar nao
sO para o ambiente natural (onde estariam os mosquitos vetores de epide-
mias), mas também para o ambiente social (espago da pobreza, a desnutri-
cao e o analfabetismo a serem combatidos). A eugenia brasileira,
neolamarckiana e saneadora, era ainda congruente com a moralidade cato-
lica tradicional, o que a fazia ainda mais atraente. Reforcar o combate a
doencas venéreas ¢ ao abuso de bebidas alcodlicas era tanto transformar
condicdes sociais quanto escolhas morais. Fortemente atrelados a fé cato-
lica, os esforgos pela legalizacao do aborto, mesmo em casos excepcionais
(ao que se poderia chamar de aborto seletivo) foram, a propdsito, sucessi-
vamente frustrados.

3. Pode-se Falar em um “Movimento de Pessoas Deficientes” no
Brasil?

Para responder a questdo sobre em que medida a atividade de entidades
organizadas pelos interesses de pessoas deficientes e a mobilizacdo de ou-
tros sujeitos sociais em torno da mesma causa se configura na forma de um
movimento social, optou-se por caracterizar a atividade dessas entidades, no
tocante a qualidade da assisténcia social prestada. Nao sendo possivel ava-
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liar o conjunto das entidades que atuam no Brasil em favor das pessoas
deficientes, optou-se pelo recorte junto as APAEs (Associagdes de Pais e
Amigos dos Excepcionais e as Associagdoes de Sindrome de Down).

Essas federacdes de entidades sdo suficientemente representativas, pois
compdem as comissdes do Conselho Nacional dos Direitos das Pessoas
Portadoras de Deficiéncia*. Sao entidades capazes de exercer pressdo sobre
legisladores e operadores do direito, bem como de serem formadoras de
opinido junto a populacdo brasileira. Além disso, cumprem um papel impor-
tante na articulagdo de valores e na constru¢do das moralidades acerca de
pautas de interesse da comunidade beneficiada, uma caracteristica funda-
mental para a mobilizagdo dos “novos movimentos sociais”. Essas entidades
possuem, ainda, décadas de atuacao, de modo que, muito embora sua ativi-
dade se dedique apenas a deficiéncia mental, elas sdo referenciadas pelo
senso comum de forma quase sinénima com os deficientes de modo gené-
rico.

Ressalvadas as devidas consideragdoes e peculiaridades existentes em
meio as tantas entidades voltadas a atencao do deficiente, pode-se dizer que,
em geral, o que as desqualifica enquanto formadoras de uma rede ou mo-
vimento social, no sentido estrito, ¢ o fato de manterem um perfil tradicio-
nalmente assistencialista, que se sobressai em relagdo a fun¢do promotora
de cidadania anunciada’. O perfil assistencialista referido desdobra-se ainda
em outras caracteristicas, quais sejam: limitarem-se ao cumprimento da
prestacdo de servicos e serem representativas apenas dos interesses
particularistas e corporativos de seus associados. A vocacdo solidaria e
altruista em que se baseiam seus servi¢os ¢ acionada apenas para atender
as familias diretamente afetadas. A pouca expressividade do ativismo poli-
tico pode ser entendida ainda pelo fato de que os quadros de pessoal das
entidades beneficentes tradicionais, como as APAEs, sdo compostos por
funcionarios ou voluntarios sem formacao superior. Quando existe, esta ¢ em
grande medida referida as areas de saude e educagao, o que em geral nao
os operacionaliza politicamente®.

Por serem herdeiras do modelo caritativo da filantropia religiosa, pode-se
dizer que as entidades de assisténcia a deficientes apresentam dificuldades
em imprimir, nas gestoes administrativas, maior profissionalismo na captagao
de recursos, tratamento empresarial no compromisso com a transparéncia e
com a publicizagdo de seus resultados. Esse amadorismo as aproxima da
informalidade com a qual se administram os espacos domésticos, espacos
por exceléncia privados, e aponta ainda para as mesmas posturas proprias
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daquele dominio, o qual se acredita imune as interferéncias ou exigéncias da
ordem publica. Expressdes de confusdo e promiscuidade entre as esferas
publica e privada podem ser ainda descritas pelo fenomeno do clientelismo
— tipo de relacdo, contudo, cuja natureza corrompida nem sempre € assim
identificada pela tradicdo cultural brasileira.

O clientelismo pode ser descrito como uma relacdo de troca de favores,
em geral politicos, por beneficios econdmicos de variado escopo. Tendo o
clientelismo se disseminado na tradi¢ao politica brasileira, este acaba por
transitar para além dos momentos de manifestacao representativa da demo-
cracia — como a elei¢do de governantes — contaminando igualmente a dina-
mica das trocas estabelecidas no nivel da participacao cidada na sociedade
civil organizada. Logo, a perspectiva de analise da cultura politica também
identificaria expressdes de clientelismo quando, por exemplo, o publico-alvo
de uma entidade beneficente, a busca apenas para a prestacao de servigos
imediatos, como um mero cliente busca uma empresa, desobrigado de con-
tribuir para o fortalecimento identitario da categoria por aquela entidade
assistida.

Desde a emergéncia do Terceiro Setor, nas décadas de redemocratizacao
do regime e de fortalecimento da sociedade civil brasileira, essas entidades
vém tentando transpor o carater filantropico de suas atividades. Deste modo,
passaram a fazer parte das agendas dessas entidades beneficentes pautas
como inclusdo social do deficiente a partir do acesso ao ensino regular,
empregabilidade, defesa ampla de direitos e promocgao a vida independente,
em substituicdo aos consagrados temas da assisténcia médica e terapéutica
e da escolarizagdo no ensino especial. Entretanto, o nivel de engajamento
participativo das entidades de deficientes e a qualidade emancipatoria de
suas acgdes pode ser verdadeiramente explicitado pela apreciagdo da mani-
festacdo dessas entidades junto aos canais de participagdo cidada, bem
como pela utilizagdo de mecanismos institucionais e sociais com 0 mesmo
fim. Quanto a esses mecanismos,

“alguns foram institucionalizados a partir de propostas da sociedade civil
(...), outros resultam das praticas dos movimentos e seu uso depende da
conjuntura, da interlocucdo entre as diversas forcas sociais, e da relagdo com
o Estado (...)” (Teixeira, 2001, p. 173).

Tais mecanismos de participacdo sdo basicamente mecanismos de ex-
pressdao do controle social nas tomadas de decisdo. Podem ser do tipo
administrativo, parlamentares e judiciais. Sdo usados para cobrar a respon-
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sabilidade de autoridades, identificar erros, omissoes e fraudes, opinar na
propositura de projetos de lei, dentre outras finalidades. No tocante a esta
ultima, por exemplo, a via imediata de intervencdo se daria na forma de
acompanhamento, por parte de representantes de entidades de deficientes,
de sessoes parlamentares ou audiéncias publicas, para as quais, nesses casos,
bastaria a inscricdo prévia para acesso as tribunas das Camaras. Para além
desses mecanismos formalmente instituidos, consideram-se ainda outros ti-
pos de instrumentos politico-sociais de participagdo cidada, como, por exem-
plo, a publicizagdo de mocgdes, cartas-abertas, manifestos etc., através do
uso da midia, ou o advocacy dos ideais da entidade pela inser¢ao de noticias
na grande imprensa (Teixeira, 2001, p. 191).

Nao obstante, para o contexto brasileiro como um todo, os indices de
participagdo politica e investimento colaborativo sejam deficitarios, bem como
se apresentem taxas baixas de resolucdo de conflitos mediados pela justica
ou normas legais (Santos, 1993), o caso especifico do associativismo de
pessoas deficientes ilustra a condi¢ao de fragilidade frente as possibilidades
de mobilizagdo cidada dessa parcela da sociedade. Foi assim que, em pes-
quisa que analisou quantitativa e qualitativamente a participacdo de duas
federacdes de entidades de deficientes na arena de discussdes sobre a
moralidade do aborto por anomalia fetal, concluiu-se que as mesmas tém-se
mantido ausentes do debate, estando passivas quanto a contestacdo ética
enfaticamente denunciada pela comunidade de deficientes da sociedade norte-
americana’.

A presenca insignificante de vozes de autoridade dessas entidades, no
espaco que a midia ofereceu para debater a questdo, deve ser apreciada a
partir da consideracao de que isto se dava justamente no momento em que
as mesmas entidades apregoavam e se mobilizavam pelos ideais de inclusdo
social da deficiéncia. Deve ser apreciada, ainda, a partir da consideragdo de
que

“Os Novos Movimentos Sociais (...) usam a midia e as atividades de pro-
testo para mobilizar a opinido publica a seu favor. (...) Criar fatos novos que
gerem impactos e virem noticia na midia ¢ uma preocupacio permanente da
maioria dos movimentos sociais” (Ghon, 2002, p. 238).

Entretanto, segundo relatorios de pesquisas realizadas pela Agéncia e
Noticias dos Direitos da Infancia, o tema da deficiéncia tem recebido cober-
tura jornalistica muito pouco significativa (ANDI, 2000). Tendo em vista que
as pautas jornalisticas surgem, em grande medida, a partir de demandas

44 PHYSIS: Rev. Satde Coletiva, Rio de Janeiro, 13(2):35-48, 2003



Limites a Condenagdo do Aborto Seletivo: a Deficiéncia...

geradas por fontes do poder publico e da sociedade civil, a omissao, por
parte da comunidade de deficientes, parece responsavel pela fraca difusao
de questdes acerca da deficiéncia.

Assim, ndo obstante as consideragdes generalistas que isentam as enti-
dades de deficientes de exclusividade no cenario de cultura civica concor-
rente com os ideais de transformacdo da ordem, o que se tem, diante do
exposto até aqui, € que, a despeito de todo um discurso politizado presente
em seus documentos oficiais, essas entidades pouco investem em mobiliza-
¢oes que consolidariam os fundamentos ideoldgicos de um novo movimento
social.

4. Conclusao

Asch, em “Diagndstico Pré-Natal e Aborto Seletivo”, se valeu, para o
cerne de sua argumentacao, da aplicagdo do modelo social da deficiéncia,
a qual relativiza a condi¢do de deficiente, na medida em que a aprecia de
maneira relacional com o ambiente social. Caberia, entretanto, aplicar um
mesmo pardmetro relativizador que estendesse a descricao da deficiéncia a
compreensao dos fendmenos institucionais organizados que surgem em torno
dela, forjados em distintas conjunturas de sociedade civil. Caberia, ainda,
nesse mesmo sentido, a compreensao dos pressupostos ideoldgicos e socio-
historicos que remetem o aborto seletivo a outras praticas similarmente
julgadas discriminatérias e temerarias, que, a despeito de denominacgao univoca
como eugénicas, distinguiram-se em suas manifestagdes locais.

Desse modo, o impeto com o qual a autora condena o aborto seletivo
talvez esteja fundado numa perspectiva propria da militdncia estadunidense
de contestacdo as formas de eugenia tipicamente excludentes e
segregacionistas. Talvez esteja fundado ainda num contexto de mobilizacao
da sociedade civil organizada, que permitiu a consolidagdo de movimentos
representativos dos interesses de pessoas deficientes, os quais, ja tendo
inclusive alcancado sucessos nos pleitos por garantias basicas e direitos
fundamentais, se encontram no ponto de sofisticarem suas exigéncias. Por
fim, ha que se dizer que tal esfor¢o de relativizagdo alerta para o fato de
que ideologias cientificas e sociais ligam-se a padrdes culturais e historica-
mente especificos que, ao serem contextualizados, lancam luzes sobre as
possiveis motivacdes de manifestos éticos e prescrigoes regulamentadoras.
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NOTAS

1 Biodloga, sanitarista, doutoranda em Ciéncias Sociais pela Universidade Federal da Bahia.
Pesquisadora do Nucleo de Estudos em Ciéncias Sociais, Ambiente ¢ Satide (ECSAS), Faculdade
de Filosofia e Ciéncias HumanasBidloga.

2 Para conhecimento das criticas oferecidas ao modelo social de apreensdo da deficiéncia, pode-
se buscar o filosofo utilitarista John Harris (Harris, 2000).

3 “(...) Como os nazistas praticaram a eugenia, na Alemanha atual tudo o que tenha qualquer
ligacdo com a engenharia genética passa a ter a mancha com as associagdes com 0 nazismo.
Esse ataque inclui a rejeicdo do diagndstico pré-natal, quando este ¢ seguido pelo aborto
seletivo de fetos com a sindrome de Down, espinha bifida ou outras deficiéncias e chega,
inclusive, a rejeitar o aconselhamento genético com a finalidade de evitar a concepcdo de
criangas portadoras de disturbios genéticos ...” (SINGER,1998, p. 371-372).

4 Os conselhos setoriais sdo espagos de interlocucdo entre o Estado e a sociedade civil, espacos
de co-gestdo controle social e proposicdo de politicas do interesse de setores populares e
excluidos. Neste sentido, segundo Scherer-Warren, “... as redes dos novos movimentos sociais
foram fundamentais para a constituicdo de varios conselhos setoriais (da mulher, criancas e
adolescentes, etc.)... ” (Scherer-Warren, 2002, p. 84).

5 Segundo Vivot, “(...) as pessoas portadoras de deficiéncias ndo estdo propensas, na sua maioria,
a mobiliza¢do pela formagdo propria do paternalismo (...)” (Vivot, 1994, p. 30).

6 Em pesquisa realizada a partir de um universo composto por Associacdes de Sindrome de Down,
por APAEs e por unidades Pestalozzi, ha referéncia a este aspecto: “(...) Dos 211 profis-
sionais que reportaram ter concluido um curso superior e/ou pos-superior ¢ responderam a
questdo, 113 (53,5%) tiveram formacdo na area de Educacdo; outros 89 ( 42,2%) na area
de saude; cinco profissionais formaram-se em Servigo Social e 0s quatro restantes em outra
area. ... Entre os que obtiveram formagdo em Satde, os campos mais referidos — pela ordem
— foram Fonoaudiologia, Psicologia, Fisioterapia e Terapia Ocupacional (...)” (Federacdo
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Brasileira das Associacdes de Sindrome de Down, 1999, p. 97- 98).

7 Resultados desta pesquisa foram apresentados em dois momentos: em parte, em Barros (2002a),
bem como em Barros (2002b).

ABSTRACT

The Limits to Indictment for Selective Abortion: Gaps in the Context of
Peripheral Countries

The article analyzes the opinion presented by Adrienne Asch in “Prenatal
Diagnosis and Selective Abortion” in this issue of Physis. We begin by
discussing the author’s position on the discriminatory nature of selective
abortion, based on the quality of her argumentative rhetoric. We then proceed
to review her position in light of Brazil’s socio-cultural reality as a peripheral
country which is characterized (as compared to the United States) as having
restrictive legislation in relation to abortion, incipient organized political
mobilization by people with disabilities, and a distinct history of eugenic
doctrines and practices.
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