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Resumo

O artigo discute a correlagdo entre a moral religiosa, em especial a da Igreja Catdlica, e os métodos contraceptivos.
Em segundo plano, objetiva verificar os elementos atualmente utilizados na construgdo da atitude frente aos
métodos contraceptivos. A partir da revisdo da bibliografia, que teve como mote a reportagem intitulada
“Preservativo: novo documento do Vaticano em perspectiva”, percebeu-se que a base para utilizagdo de métodos
contraceptivos na contemporaneidade estd vinculada a adogdao de métodos baseados no conhecimento cientifico,
como preservativos, pilulas e planejamento familiar, condenados pela Igreja Catdlica. Isto leva, invariavelmente,
a conclusdo de que, frente as necessidades individuais, o0 homem contemporaneo acaba se distanciando das
praticas norteadas com base no dogma sustentado pela Igreja Catdlica.
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Resumen

Anticoncepcion en la contemporaneidad: el distanciamiento de la moral catdlica.

El articulo discute la correlacion entre la moral religiosa, en especial la de la Iglesia Catdlica, y métodos de
anticoncepcion. En un segundo momento, objetiva verificar los elementos actualmente utilizados en la
construccion de la actitud ante los métodos de anticoncepcidn. A partir de la revision de la bibliografia, que
ha tenido como tema el reportaje intitulado “Preservativo: nuevo documento del Vaticano en perspectiva”, se
ha observado que la base para utilizacién de métodos anticonceptivos en la contemporaneidad esta vinculada
a la adopcion de métodos basados en el conocimiento cientifico, como preservativos, pastillas y planificacion
familiar, condenados por la Iglesia Catdlica. Esto conduce, invariablemente, a la conclusién de que, ante las
necesidades individuales, el hombre contemporaneo acaba por distanciarse de las practicas orientadas con base
en el dogma sustentado por la Iglesia Catdlica.

Palabras-clave: Iglesia Catdlica. Métodos anticonceptivos. Aborto.

Abstract

Contraception today: the detachment from the Catholic morality

The article discusses the correlation between religious morality, particularly from the Catholic Church, and the
contraceptive methods. On the second level, it aims at checking the elements currently used in the buildup of
attitudeinview of contraceptive methods. Fromthe literature review, which had as motto the report “Preservativo:
novo documento do Vaticano em perspectiva” (Condoms: a Vatican’s new document in perspective), it was
realized that the basis for current use of contraceptive methods is linked to adoption of methods based on
scientific knowledge, such as condoms, birth control pills, family planning which are banned by the Catholic
Church. This invariably leads to the conclusion that, in face of the individual needs, the contemporary men ends
up moving away from the practices guidance based in dogmas supported by the Catholic Church.
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Em um plano macro, a questdo da moral religio-
sa relacionada aos métodos contraceptivos emerge no
bojo da discussdo sobre sexualidade e, de modo mais
restrito, sobre a questdo do aborto. Ganha corpo com
o distanciamento das praticas sexuais em relagdo as
moralidades, principalmente a religiosa *. Portanto,
quaisquer discussOes acerca da tematica devem en-
volver conceitos como sexualidade e aborto, os quais,
invariavelmente, remetem-se a questdo do género,
além de religiosidade e contracepgao.

No momento, contudo, esses conceitos nao
serdo discutidos em suas raizes. Mas o leitor atento
deles ndo poderd prescindir, para que a compreensao
final do artigo ndo seja comprometida. Faz-se neces-
sdria, paralelamente, a detida andlise das nuances que
envolvem o tema da inter-relagdo religiosidade e con-
tracepg¢do com vistas aos conceitos supraelencados.

Nas ultimas décadas o avanco da globalizacdo
modificou o papel da mulher na sociedade, conferindo-
Ihe maior participagdo politica e econdmica e possi-
bilitando-lhe passar a integrar o mercado de trabalho
e ter maior poder relativo a sua vida pessoal. Nesse
contexto, reconheceu a importancia do planejamento
familiar para o pleno exercicio de seus direitos sexuais
e reprodutivos — o que foi reafirmado na Conferéncia
Internacional sobre Populagéio e Desenvolvimento, no
Cairo (Egito), em 1994, e na IV Conferéncia Mundial da
Mulher, em Beijin (China), em 1995.

A partir do reconhecimento, pelo Ministério da
Saude (MS), da necessidade do controle da natali-
dade, é desenvolvido o Programa de Planejamento
Familiar, politica do governo federal que representa
uma conquista do movimento feminista e prevé a
oferta na rede publica de anticoncepcionais, a redu-
¢do de seus precos nas farmacias populares, a oferta
de servigos para esterilizagdo voluntdria e os voltados
a reproducdo assistida para casais com dificuldades
de ter filhos. Assim, esse programa auxilia na auto-
nomia de mulheres e casais, separando suas vidas
sexuais da vida reprodutiva 2.

Quer de acordo com interesses econémicos
quer por interesses singularmente sociais, o fato é
que o controle populacional existe. Para tanto, ha
dois grandes influenciadores: um calcado na pratica
das politicas publicas, que tém por base as ciéncias
(biolégicas, sociais, econémicas); outro, modulado
pela referéncia religiosa, sobretudo no cristianismo.

Mas ha limite ou territério de influéncia para cada
um desses fatores? Quais aspectos do cristianismo
influenciam a elaboragdo de politicas publicas e vice-
versa? Ou seja, no que tange a tomada de decisdo
quanto a contracepgdo, se pode delimitar e ponderar
esses fatores conscientemente?

Ante tais questionamentos, o presente artigo
tem o intuito de verificar, por meio de breve revisdo
bibliografica, os fatores relativos aos ensinamentos,
doutrinas e moral catdlica que influenciam a atitu-
de do individuo frente a contracepgdo, por meio da
abordagem e discussdo da tematica da inter-relacdo
entre métodos contraceptivos e religiosidade.

Perspectivas, método e objetivos

O ponto de partida para a reflexdo ora apre-
sentada encontra-se na reportagem intitulada “Pre-
servativo: novo documento do Vaticano em pers-
pectiva” ® — trabalho realizado por Octévio Carmo,
chefe de redacdo da Agéncia Ecclesia, sucursal portu-
guesa de noticias da Igreja Catdlica. O artigo se pro-
pds a apresentar uma revisao bibliografica que con-
temple a contracepgdo na contemporaneidade, para
o que foram utilizadas fontes de referéncia bibliogra-
ficas, sites de bases de dados online, como Bireme,
Scielo e PubMed Central, além dos sites do MS e da
Confederagdo Nacional dos Bispos do Brasil (CNBB).

O material levantado foi analisado pelos auto-
res no periodo compreendido entre 7 de fevereiro
e 29 de junho de 2011, estendido, posteriormente,
até a finalizagdo deste artigo em 2012. O objetivo foi
avaliar o impacto e influéncia que a opinido da Igreja
Catolica acerca da contracepgdo exerce sobre a ati-
tude da mulher com relagdo a reproducdo humana
e a sexualidade na contemporaneidade. Para tanto,
foram usadas como palavras-chave de pesquisa ca-
tholic church, contraceptives, abortion, termos com
as respectivas tradugdes em portugués — nenhuma
fonte bibliografica de pesquisa foi descartada.

Ndo se pretende esgotar o tema ou mesmo
chegar a termo sobre a discussdo apresentada, pois
ha muito a ser pesquisado e debatido. Assim, a maior
pretensdo deste trabalho é reforcar a necessidade de
didlogos e reflexdes que contemplem a problemati-
ca proposta, visando torna-la mais assimildvel. Além
disso, fazé-la perceptivel na interface das relagdes
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humanas, sobretudo nas que dizem respeito as prati-
cas em saude: relagdes entre prestadores de servicos
em saude e usudrios destes servigos.

Marco histérico

A compreensdo da interface entre religido e
métodos contraceptivos se faz passivel de entendi-
mento a partir de uma retrospectiva, principalmen-
te sobre a histéria da religido e a moral de paises
que tiveram seu processo de civilizacdo e formacdo
cultural e social fortemente marcados pela religiosi-
dade cristd, sobretudo a catdlica.

Nesta analise, fica patente o fato de, principal-
mente nas modernas sociedades ocidentais, as reli-
giGes terem se apossado da ética, transformando-a
em moral, ao passo que construiam e determina-
vam os baluartes da fé. Por este processo, conduzi-
ram seus fiéis ditando-lhes regras de comportamen-
to e atitudes frente a vida e a morte, bem como ao
comportamento individual, em primeira instancia,
mas atingindo o coletivo, por conseguinte. No Bra-
sil, o dominio religioso, mais precisamente do ca-
tolicismo, é extremamente marcante, ainda que se
trate de pais laico.

Desde o inicio da década de 60 o consumo de
métodos contraceptivos, como o dispositivo intrau-
terino (DIU) e a pilula anticoncepcional, foi liberado.
A incorporagao desses métodos tornou-se realida-
de a partir de politicas internacionais que visavam
ao controle populacional. Essa iniciativa internacio-
nal estava diretamente relacionada ao citado perigo
vermelho, percebido a partir de regimes comunistas
como os da antiga Unido das Republicas Socialistas
Soviéticas (URSS) e o que emergiu da entdo recente
Revolugdo Cubana de 1959 “.

Essas politicas antinatalistas tinham como
alvo os paises latino-americanos, nos quais acabou
por dividir opinides. No Brasil, dividiram a socie-
dade em dois setores principais: anticontrolistas e
antinatalistas. O setor anticontrolista defendia a
ocupagdo de todo o territorio por brasileiros, para
garantir a soberania nacional. Este setor encontrou
apoio nos segmentos nacionalistas da sociedade e
em varios setores da Igreja Catdlica, que condena-
va (e até hoje condena) as praticas anticoncepcio-
nais. Sob a dtica malthusiana, os antinatalistas de-
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fendiam a iniciativa internacional, sob a alegacdo
de que o crescimento demografico iria refletir de
forma negativa na economia e no desenvolvimen-
to do pais.

Vé-se assim que, embora apoiando os Estados
capitalistas em muitos momentos, a Igreja Catdlica
leva duro golpe no que tange a orientagdo sexual
de seus fiéis, que passam a ser fortemente influen-
ciados pelas politicas de saude, as quais, por sua
vez, tornam-se substancialmente influenciadas pe-
los interesses capitalistas. E preciso salientar que
mesmo no periodo anterior a disseminacdo da pi-
lula anticoncepcional outras praticas contraceptivas
eram utilizadas. Segundo Pedro 4, com exce¢do do
método do ritmo (tabelinha), outras praticas tam-
bém eram recriminadas pela Igreja Catdlica — que
negava a absolvicdo das mulheres apds relato nos
confessionarios de sua utilizagdo —, controlando, as-
sim, moralmente as familias.

Marco politico-teérico do Pais

Mais recentemente, e sem sair do Brasil, vale
ressaltar que o tema ganhou notoriedade em um
dos momentos cruciais para o cenario da saude
publica nacional: as lutas pela implementac¢do do
direito universal e igualitario a saude. Este movi-
mento culminou com a 82 Conferéncia Nacional de
Saude, de 1986 °, e na aprovagdo da Carta Cidad3,
de 1988 ©. Entretanto, desde 1984 fora implemen-
tado o Programa de Assisténcia Integral a Saude da
Mulher (Paism) 7, que constituia sinal de expansao
dos servigos de saude no pais.

O Paism 7 engajou nova abordagem da sau-
de da mulher, tendo sido o primeiro programa a
propor a atenc¢dao de cunho integral ao segmen-
to, incluindo as questdes ligadas a reproducao,
que decorriam de sua proposta relacionada ao
direito a regulacdo da fecundidade. Sua aplica-
¢do cria novo enfoque, modificando o senso co-
mum predominante que resumia o papel femi-
nino a reproducgdo. A partir de entdo, a gravidez
deixa de ser vista como dever de toda mulher
neste contexto histdrico, passando a ser um
direito. Com isso, as mulheres conquistaram o
livre arbitrio para planejar o momento propicio
para desfruta-lo.
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Contexto brasileiro e integragdo no mundo
globalizado

Esses movimentos, apesar de ocorrerem no
Brasil, ndo refletiram uma acdo localizada, contex-
tualizada a proépria realidade brasileira. Longe disso,
tratavam-se de reflexos do contexto da saude exis-
tente no mundo, como se pode perceber na anadlise
das diretrizes e proposta de agao da Conferéncia In-
ternacional sobre Populag¢éo e Desenvolvimento ® e
da IV Conferéncia Mundial sobre a Mulher?®. Com isto,
ganhou espaco e notoriedade a questao da expansao
das a¢Oes educativas direcionadas aos cuidados com
0 corpo, comportamento sexual e reproducdo, prin-
cipalmente as relacionadas ao género feminino.

Identidade sexual e religiosidade entre os géneros

O conceito de género foi produzido por meio
das relagdes sociais e faz parte do nosso cotidiano.
Culturalmente construido, funcionou como pilar sobre
o qual as teorias feministas inicialmente se basearam
para defender perspectivas “desnaturalizadoras” sob
as quais se dava, no senso comum, a associac¢ao do fe-
minino com fragilidade ou submissdo — e que até hoje
servem como justificativa de preconceitos *°.

N3do passou despercebida a ideia de que a
educacdo sexual, a construcdo da identidade social
e sexual de homens e mulheres ocorre de modo
desigual. Contrariamente a do homem, a identida-
de sexual feminina é marcada pela dominagdo e ai
entra, invariavelmente, a questao da religiosidade
—ainda que de forma sutil, é infligido a mulher que
ela s6 deve manter relagdo sexual apds o casamento
e com finalidade reprodutiva. De acordo com Silva e
Mandu °, a construgdo da simbologia religiosa, com
suas praticas, rituais e icones, influencia as praticas
sociais, independentemente da religido em questao.

Portanto, a religido pode ser vista como um nor-
te, um conjunto de regras, permissdes e negagbes que
moldam e ditam os parametros socialmente aceitos
e que, sem excec¢oes, deve ser seguido por homens e
mulheres a ela adictos. Tal fato evidencia que as prati-
cas sexuais s6 eram permitidas dentro do casamento,
ideia massificada e impregnada no julgo social me-
diante reflexdes propostas por religiosos que também
pregavam repudio ao sexo e desprezo pelas mulheres,
considerando-as inferiores no mais das vezes.

Muitos documentos eclesiasticos também re-
velam a determinagdo do catolicismo em impedir
a contracepgdo, nos quais podem ser encontrados
codigos que regulamentam o comportamento do ca-
sal, apresentando o casamento como Unico espago
legitimo para as praticas sexuais. Por esses codigos
ficavam determinados os objetivos desta instituicao,
dentre os quais a procriacdo de filhos legitimos e a
protecdo contra desejos sexuais como a masturba-
¢do e o adultério ®.

A dualidade dos ensinamentos da Igreja Catdlica

Com relagdo ao aborto, a Igreja Catdlica assume
postura radical. As discussdes a respeito perpassam a
questdo do inicio da vida humana. Questiona-se qual
0 momento exato em que o embrido adquire a condi-
¢do de ser humano. Os representantes da igreja defen-
dem a opinido de que a vida humana comega a partir
da fecundagdo e que o aborto, por conseguinte, seria
considerado um pecado que corresponde a ato crimi-
noso em qualquer fase gestacional.

Em paises de forte tradi¢do catdlica, caso do
Brasil, as posi¢Ges que caracterizam o debate sobre o
aborto oscilam entre o direito a vida do feto e o direito
a autonomia reprodutiva da mulher para controle do
seu proprio corpo. Débora Diniz tem sido importante
protagonista no recente debate a respeito da revisdo
da legislagdo sobre o aborto no Brasil, uma das res-
ponsdveis em requisitar a liberagdo para interromper a
gravidez nos casos de anencefalia do feto, argumento
sustentado pela inevitabilidade da morte do feto. Para
a lgreja Catdlica a autonomia da mulher fica em se-
gundo plano diante da insisténcia em se contrapor os
direitos do feto aos direitos da mulher. Embora a Igreja
Catdlica esteja intervindo no debate, as discussdes no
ambito do Supremo Tribunal Federal (STF) estdo sen-
do feitas a partir de premissas juridicas e cientificas .

E preciso lembrar, todavia, que a posigdo da
Igreja Catdlica ndo permaneceu estatica durante
os séculos. Modificou-se de acordo com os dife-
rentes entendimentos a respeito do exato mo-
mento em que a alma se aloja no corpo 2. Ten-
do por base essa ideologia, a enciclica Humanae
vitae, documento formulado pelo papa Paulo VI,
trata da questdo da transmissdo da vida, consi-
derando que os esposos sdo colaboradores vitais

Rev bioét (Impr.) 2012; 20 (2): 336-41

339

©
4
3
=3
(%)
[}
o
)
T
(2]
o
oo
=]
S
<




©
4]
3
=3
(%)
)
o
)
T
2
o
oo
=]
S
<

340

Contracepgdo na contemporaneidade: o distanciamento da moral catélica

e responsdveis de Deus e recomendando que le-
vem em conta os ritmos naturais imanentes ds
fungbes geradoras 3. Desse modo, a enciclica
considera vias ilicitas de regulacdo dos nascimen-
tos o aborto, a esterilizacdo ou qualquer método
que impossibilite a procriagdo *.

Nesta revisdo, percebeu-se a dualidade, quando
ndo controverso posicionamento da Igreja Catdlica, no
gue concerne aos métodos contraceptivos até o sécu-
lo XIX. A partir deste periodo, esta igreja reagiu a nova
visdo acerca da mulher e a pratica sexual pelo controle
da natalidade e, no século XX, a reacdo tomou corpo
com a enciclica Casti connubii, de 1930, pela qual o
papa Pio XI afirmou que a contracepc¢ao era a pratica
de liberdade criminosa *°. Segundo as autoras, Jodo
Paulo Il apela para uma atitude mais reflexiva, tendo
como base o ritmo bioldgico, o didlogo e a responsabi-
lidade do dominio de si.

Ainda hoje, a Igreja Catdlica vale-se de argu-
mentos calcados no casamento para condenar os
métodos contraceptivos. Para a instituicdo, esses mé-
todos mudam as finalidades do casamento, induzem
ao adultério e levam os homens a desrespeitar suas
mulheres. Em 2006, o Vaticano langou o documento
Familia e procriagdo humana, condenando qualquer
pratica contraceptiva.

Contracepg¢ao nas igrejas pentecostais e
neopentecostais

Apesar de o Brasil ser, sobremaneira, um pais
influenciado pela moral religiosa do catolicismo, de
acordo com Giddens citado por O'dwayer e Matos ',
o distanciamento acentuado das pessoas em relacdo
as religides reflete atitude de autonomia individual
frente aos métodos contraceptivos, ainda que alguns
grupos fundamentalistas religiosos tenham sido cria-
dos para combater o aborto, métodos contracepti-
vos, dentre outros .

Esse posicionamento da Igreja Catdlica, associa-
do a perspectiva apontada por Giddens ¢, possibilitou
uma reagdo e a emergéncia de outros grupos cristaos
no cenario religioso brasileiro. Assim, algumas igrejas
pentecostais e neopentecostais tém seguido na con-
tramdo da tendéncia religiosa no mundo.

Para efeito ilustrativo, vale lembrar que a
Igreja Universal do Reino de Deus anunciou, em
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1995, a criacdo de uma associagdo beneficente
cristd. Por esta associacdo, postos de saude fo-
ram criados em favelas com o intuito de diminuir
a marginalizacdo daquelas populagées. O obje-
tivo foi alcancado mediante distribuicdo de an-
ticoncepcionais e por meio da esterilizagdo das
mulheres. Na Africa, esta mesma igreja inaugurou
templos e, como chamariz, distribuia alimentos e,
sobretudo, anticoncepcionais .

Consideragoes finais

Vé-se, portanto, que ha relagdo direta entre mé-
todos contraceptivos e distanciamento das praticas
norteadas com base no dogma sustentado pela Igreja
Catdlica, situagdo sobremodo preocupante. Em uma
sociedade na qual a esterilizagdo, na maioria dos casos,
é tida como ilegal, é perceptivel o sucesso da acdo da-
quela instituicdo na catequese de fiéis e no objetivo de
influenciar as atitudes destes individuos, principalmen-
te no tocante a contracepgao.

Em nome da familia, em prol dela e de sua esta-
bilidade, setores econdmicos, politicos e religiosos aca-
bam por veicular publicamente a ideia de que a familia
€ uma instituicdo privada. De acordo com Alvarenga e
Schor ', ao contrério disto vé-se que, por exemplo, o Es-
tado manipula discretamente o crescimento da familia,
valendo-se de politicas antinatalistas, principalmente
nas camadas mais populares da populagdo. A interfe-
réncia do Estado faz-se mais notdria a partir dos anos
80, no auge da Guerra Fria e no bojo das discussGes
sobre politicas publicas de satde que culminaram do
Movimento Sanitarista dos anos 1970 *1¢,

Por sua vez, os pentecostais e carismaticos (sec-
¢do renovadora da Igreja Catdlica) defendem a castida-
de para os ndo casados e, portanto, a condenagdo as
praticas contraceptivas. Se o Estado intervém naquilo
que publica como privado, as igrejas cristds intervém
no que consideram sagrado: a familia. Desta forma,
no que tange a incorporagdo, nada de novo se observa
por parte dos segmentos religiosos quanto ao aspecto
da autonomia individual ou, sequer, quanto ao campo
das praticas com base em dados epidemioldgicos ou de
saude coletiva.

Ante o exposto, percebe-se haver, basicamen-
te, dois conjuntos de regras que norteiam as praticas
sexuais e, principalmente, os métodos contraceptivos,
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sobretudo em paises como o Brasil: um diz respeito
ao modelo inculcado pela religiosidade, que prega a
castidade para os ndo casados e o ato sexual apenas
com vistas a procriagdo; outro, a um conjunto de
praticas calcadas no conhecimento cientifico e que
encontram suporte na legislagdo que se manifesta
nos programas especificos de saude publica, como
o Paism. Como visto, este programa foi assimilado
por igrejas cristds pentecostais e neopentecostais,
além de igrejas que, apesar de manterem atitude
conservadora, adotam métodos contraceptivos,
como a camisinha, para angariar fiéis — a exemplo
da Igreja Universal do Reino de Deus.

Embora algumas igrejas tenham galgado su-
cesso no intuito de aliciar fiéis por aqueles meios,
ha a tendéncia real de afastamento das condutas
adotadas pela populagdo em relagdo a moral im-
posta pela Igreja Catdlica, a despeito de quaisquer
outras atitudes religiosas dessas pessoas. A atitude
sexual, inclusive a que envolve os métodos contra-
ceptivos, ganha dimensao individual na sociedade,
aumentando ainda mais o fosso que separa a Igre-
ja Catdlica e a forma como o ser humano moderno
age frente a seu corpo, fato que decorre da atitude
muitas vezes controversa, intransigente e pouco
clara daquela instituicdo.
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