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Resumo: As pesquisas sobre aborto induzido no Brasil tém apontado para a existéncia de uma dinamica
paradoxal sobre o fenémeno. Se, por um lado, trata-se de um assunto tabu e cercado de estigma, conformando
um tecido de aparente invisibilidade social para a préatica, por outro é evento comum na vida reprodutiva das
mulheres de todas as classes sociais, racas e religides, indicando uma possivel cultura de amplo
compartilhamento de conhecimento e pratica sobre o tema. Este artigo versa sobre a personagem da “amiga
gue ja abortou”, que aparece em narrativas sobre a experiéncia com aborto induzido compartilhadas
publicamente em uma plataforma online, entendida aqui como uma comunidade virtual de troca sobre o
assunto, mantida pela organizagdo ndo governamental internacional Women on Web. O destague que esta
personagem assume nas narrativas e no universo das redes sociais interpessoais mobilizadas pelas mulheres
no seu itinerario abortivo estimulam a reflex&o sobre o lugar da solidariedade entre mulheres na construcéo de
alternativas — resisténcias — diante do contexto de clandestinidade que conforma o aborto induzido no pais.
Trata-se de uma reflexdo inicial que integra pesquisa em desenvolvimento no mestrado em Sadde Publica na
ENSP/Fiocruz, a partir de uma etnografia virtual na referida plataforma.

Palavras-chave: aborto provocado, redes sociais, internet, solidariedade.

INTRODUCAO

No Brasil urbano, pelo menos uma em cada
cinco mulheres tera provocado um aborto até o
final de sua vida reprodutiva (Diniz; Medeiros,
2010). Contudo, o tema do aborto é cercado
por estigma e tabus culturais e morais que se
somam ao peso da proibicdo legal (Scavone,
2008). Nesse contexto, estudos antropoldgicos
abordam os siléncios sobre o aborto, seu status
de segredo para as mulheres que o
experenciam (Motta, 2008; Porto, 2009). A

equacdo desses fendmenos conforma um dos

muitos paradoxos revelados pelas pesquisas
sobre aborto no Brasil: uma pratica comum na
vida reprodutiva das mulheres, por um lado, e
aparentemente invisivel no tecido social, por
outro. Um cenéario em que a solidariedade entre
mulheres €& decisiva para a adocdo de
estratégias frente as restricdes legais da pratica,
indicando a existéncia de uma cultura do
aborto compartilhada transmitida  entre
diferentes geracbes de mulheres (Diniz,
Medeiros, 2012).
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que a literatura chama de itinerario abortivo e
inclui métodos, recursos e informacdes que se
articulam com relagdes sociais estabelecidas
com familiares, amigos e amigas, Vvizinhos,
profissionais de salde, entre outros atores
(Heilborn et al., 2012; Tornquist et al., 2012).
E sobre este aspecto relacional dos itinerarios
abortivos em contextos de clandestinidade que
reside nosso interesse; sobretudo a relagcéo de
apoio matuo que se estabelece entre mulheres
durante sua mobilizacdo para realizar um
aborto e,  especialmente, o  papel
desempenhado por outras mulheres que ja
passaram por essa experiéncia. Assim, este
artigo analisa a personagem da “amiga que ja
abortou” que aparece em narrativas sobre a
experiéncia com aborto induzido
compartilhadas  publicamente em uma
plataforma online, entendida aqui como uma
comunidade virtual de troca sobre o assunto,
mantida pela organizagdo ndo governamental
internacional Women on  Web, que
apresentamos ainda que brevemente no topico
Métodos.

Os estudos sobre as condigbes que
envolvem a realizagéo de abortos induzidos, 0s
itinerarios e as redes de apoio que ocupam 0
espaco vazio deixado pela Estado tém
apontado para os riscos que a criminalizacéo
do aborto no pais representa para a saude e a

vida das mulheres e também identificado as

estratégias que elas desenvolvem para mitiga-
los. A mensuracdo da magnitude do fenémeno
do aborto provocado encontra obstaculos
frente ao cenario de clandestinidade que
influencia a subnotificagdo das ocorréncias.
Para determinar uma série histdrica para o
periodo de 1992 a 2005, Monteiro e Adesse
(2006) utilizaram como base um calculo sobre
0 nimero de hospitalizacbes do Sistema de
Informagdes Hospitalares do Sistema Unico de
Saude (SIH/SUS), indicando uma tendéncia de
reducdo das internacGes por abortamento de
1991 a 1996 e estabilizacdo até 2005, ano em
que estimaram a realizagdo de 1.054.242
abortos, com taxa média de 2,07 abortos/100
mulheres entre 15-49 anos. Ja a edicao de 2016
da Pesquisa Nacional do Aborto (PNA)
concluiu que, em 2015, 416 mil mulheres
residentes de areas urbanas provocaram um
aborto (Diniz et al., 2017). Tanto a edi¢do de
2010 como o estudo de 2016 da PNA
concluiram que o aborto é comum entre
mulheres de todas as classes sociais, e que sua
prevaléncia aumenta com a idade da mulher,
com o fato de ser da zona urbana, ter mais de
um filho e ndo ser branca (Diniz; Medeiros,
2010; Diniz et al., 2017).

A PNA também mostrou que o principal
método utilizado para o abortamento é o
medicamentoso, empregado por metade das
mulheres que referiram ter abortado, e que 0s

niveis de internacdo pos-aborto sdo elevados:
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recorreram ao sistema de saude e foram

internadas por complicacfes relacionadas ao
processo (Diniz; Medeiros, 2010; Diniz et al.,
2017). Outras pesquisas tém associado a alta
incidéncia dos abortos inseguros com fatores
vinculados a desigualdades sociais, como o
déficit na qualidade da assisténcia a saude
sexual e reprodutiva das mulheres, dificuldade
de acesso aos servicos de salde, baixa
escolaridade, baixa renda e discriminacédo
étnica/racial (Anjos et al., 2013). Quando o
enfoque da analise € deslocado para as mortes
de mulheres causadas por abortos inseguros, o
condicionamento da desigualdade social fica
ainda mais evidente, sobretudo em relagdo aos
recortes de classe e racial: estudo realizado
entre 1999 e 2002 mostrou que as mulheres
negras e as de menor escolaridade foram as que
mais frequentemente morreram por aborto
induzido no periodo (Martins; Mendonca,
2005). Mesmo diante da subnotificagéo de sua
ocorréncia, o aborto induzido, realizado em
condicdes inseguras, é a quinta causa de
mortalidade materna no Brasil (Brasil, 2014).

Ou seja, um efeito que a criminalizagdo do
aborto provocado ndo possui € o de evitar que
abortos  provocados sejam  realizados,
tampouco reduzir sua ocorréncia. Pelo
contrario, podemos inferir, assim como Biroli
(2016), que a criminalizacdo da préatica do

aborto brutaliza a sua realizagdo. A

clandestinidade também constitui uma questdo
sensivel para o interesse em estudar a questdo
do aborto no Brasil a partir do que dizem as
mulheres. Entre 1987 e 2007, as pesquisas que
buscaram dados primérios o fizeram
principalmente nos hospitais, a partir da
sobreposicdo entre a figura do pesquisador e a
do responsavel pela assisténcia a salde,
valendo-se da garantia de sigilo da relacéo
entre paciente e médico ou enfermeiro (Diniz
et al., 2009). A ampliacdo da pesquisa sobre
aborto e saude publica no pais passa, assim,
pela necessidade de novos itinerarios, que
saiam dos hospitais e se aproximem, por
exemplo, “do espago doméstico, dos saberes
femininos e tradicionais, da participacdo dos
homens na decisdo pelo aborto” (Diniz et al.,
2009, p. 941).

E nesse contexto que o presente artigo busca
se justificar como uma contribuicéo ao esforgo
de ampliar o cenario de estudos que
considerem a perspectiva das mulheres. Para
isto, localizamos na internet uma possibilidade
de coleta de dados que mantém a protecdo da
identidade das mulheres, configurando-se
como uma estratégia de pesquisa em potencial
frente as dificuldades impostas pelo carater
clandestino da experiéncia de abortar.
METODOS
Sobre a plataforma online e sua escolha

As narrativas que servem a andlise deste

artigo foram coletadas na plataforma online de
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a realizacdo de um aborto chamada “Fiz um
aborto”, que integra o portal do grupo Women
on Web (WoW). Trata-se de um mapeamento
de historias sobre aborto, seja legal ou ilegal,
de usuérias de 151 paises. Os depoimentos sdo
disponibilizados através do preenchimento de
um formulario, com diversos campos, alguns
com opgdes pré-definidas de respostas, outros
com espago para a escrita livre. O portal do
WoW estava entre os trés principais resultados
de nossa busca online, realizada entre setembro
de 2016 e marco de 2017 por espagos Vvirtuais
de compartilhamento de historias sobre aborto
sem restricdes de acesso. Os critérios para a
escolha deste portal incluem a facilidade de
navegacdo (as historias sdo disponibilizadas
em um mural que lembra um aplicativo com
avatares), 0 grande numero de depoimentos
oriundos do Brasil e o fato de informar
publicamente as organizacGes que mantém o
projeto, o que facilita a verificagdo de
informacdes a respeito dele e possibilita o
estabelecimento de contato para entrevistas.
Fundado em 2005, o site do WoW ¢é a
continuidade, na internet, do ativismo da
Organizagdo N&o Governamental (ONG)
holandesa Women on Waves. Desde 1999, a
equipe da organizagdo navega com um grupo
de meédicos pela costa de paises onde o aborto
é ilegal, oferecendo aborto medicinal a

mulheres que a procuram, valendo-se da regra

da navegacdo em aguas internacionais, regida
pela lei do pais de origem da embarcagdo — no
caso, um pais em que o aborto € permitido
desde 1981 (VESSEL, 2014). As acBes com o
barco, passaram a se somar iniciativas de
divulgag&o sobre como fazer um aborto através
de intervenc6es urbanas em paises da América
Latina, que divulgavam nameros de telefone
por meio do qual as mulheres poderiam se
informar. Brago digital da ONG, o site Women
on Web mantém canais de telemedicina online,
em onze linguas, que orientam por e-mail, chat
ou telefone sobre como realizar aborto com
medicamentos e, em muitos casos, enviam
remédios abortivos pelo correio a paises onde
eles sdo ilegais (AIKEN et al, 2016).

Para as brasileiras, no entanto, uma
mensagem em destaque informa que a
alfandega do Brasil retém os pacotes enviados
pela organizacdo. Neste trabalho, a andlise se
deterd ao projeto “Fiz um aborto” e suas
historias, que se encontram disponiveis
publicamente no site. Elas estéo agrupadas por
pais de origem — em 5 de novembro de 2018,
por exemplo, 467 relatos eram dos Estados
Unidos; 17 do Ird; 357 da Argentina; 794 da
Poldnia; 73 da Nigéria; 434 do México e 1.086
do Brasil.

Caminhos de observacéo, coleta e anélise

Para investigar as interacdes e narrativas de
mulheres sobre a experiéncia de provocar um

aborto compartilhadas na plataforma do WoW,
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pesquisa de cunho qualitativo,
utilizando etnografia virtual, entrevista e
analise de narrativa. A etnografia virtual foi
desenvolvida a partir da abordagem que pensa
a rede como “um local intersticial em que as
fronteiras entre online e offline s&o fluidas e
ambos interatuam” (Fragoso et al, 2011, p. 42).
Para Hine (2000), a etnografia pode ser
mobilizada para alcancar os significados da
tecnologia e das culturas que a estruturam, ao
mesmo tempo em que s&o estruturadas por ela.
O desenho metodologico da etnografia foi
inspirado no trabalho de Miller e Slater (2004),
que reconhece este relacionamento complexo e
nuancado entre os mundos online e offline, sem
separar a internet, como uma tecnologia, do
processo de troca. Assim, as etapas da
etnografia virtual empreendida incluiram a
observacdo da interacdo na plataforma do
Women on Web, de abril a outubro de 2018, a
coleta de 22 narrativas compartilhadas para
andlise, sobre as quais nos deteremos neste
trabalho, a realizacdo de entrevista com
representante da ONG que mantém o espaco, e
a consideracdo de entrevistas e outros
materiais disponiveis publicamente sobre a
organizacdo como parte dos materiais
etnograficos.

Para a coleta das narrativas, lancamos méo
dos filtros disponiveis na propria plataforma,
sobretudo aquele que classifica as histérias

segundo os sentimentos reivindicados pelas

mulheres para a experiéncia. Escolnemos uma
historia entre cada uma das 22 possibilidades
de classificagdo dos sentimentos (de “aliviada”
a “zangada”), a fim de garantir certa
diversidade de percepcdes que caracteriza a
troca entre as usuarias do site, e sob o critério
de evitar repeticdo de historias.

A anélise deste artigo integra uma pesquisa
mais ampla, cujo objetivo geral é compreender
0s sentidos do compartilhamento de
experiéncias com aborto provocado na internet
e os significados sobre o processo que sao
construidos nessa interacdo. No presente
trabalho, nos deteremos, ainda que de forma
bastante preliminar, as consideracdes sobre
uma personagem que ganha destaque em
diversas das narrativas estudadas: a “amiga
que ja abortou”, analisando primeiramente sua
insergdo em rede social.

Sobre o perfil das autoras das narrativas:
breves apontamentos

Os textos das narrativas informam sobre um
perfil preponderantemente jovem, de camadas
médias/baixas, moradoras de centros urbanos,
sendo a maioria crista e sem filhos. Das 22, 16
informam a idade e tém entre 19 e 29 anos,
duas mencionam serem “"novas" e uma
"jovem", e apenas trés ndo informam esse dado
nem indiretamente. Em relacdo a religido, a
maioria é cristd (13), uma espirita, uma de
religido de Matriz Africana, duas marcaram a

opcao "outra religido" e cinco dizem ndo ter
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namoram, trés sdo casadas, nove ndo tém
parceiro fixo (sendo 2 divorciadas) e uma nédo
informa a respeito. Sete séo estudantes (ensino
médio e  superior), quatro  estdo
desempregadas, uma trabalhadora da salde,
uma auténoma e nove sem informacdo muito
clara sobre ocupacgéo. A maior parte menciona
problemas financeiros (14), uma se diz de
"baixa renda” e sete ndo mencionam questoes
de ordem financeira. Apenas quatro ja séo
maes.
Solidariedade feminina em rede: “Se nao
fosse por ela, estaria praticamente perdida”
Os itinerérios abortivos descritos nos
relatos envolvem a mobilizacdo de parceiros,
familiares, amigos, ONGs e grupos feministas
de apoio seja na internet ou fora dela, servicos
formais de salde e profissionais de satde que
atendem  clandestinamente, além  dos
fornecedores de medicamentol. Articulam,
assim, a esfera das solidariedades primarias ou
redes sociais primarias (relagbes de
familiaridade, parentesco, vizinhanca,
amizade) e secundarias (grupos, organizagdes
e movimentos que defendem interesses

comuns e/ou partilham conhecimentos para

! O medicamento, amplamente utilizado como método
principal nos itinerdrios, ¢ muitas vezes citado como
“remédio”, ou “comprimido”. Trata-se do misoprostol,
conhecido no Brasil pelo nome Cyfotec, desenvolvido
originalmente para o tratamento de ulceras gastricas e cuja
popularizagdo de seu uso para efeitos abortivos remonta aos
anos 1980 e 1990 no Brasil. Neste trabalho, ndo discutiremos
os métodos ou a centralidade do misoprostol na resolugdo dos
itinerarios. Para esta discussdo, sobretudo em relagdo a

determinados fins) (Portugal, 2018; Marteleto,
2010).

Quando identificamos, nas narrativas, 0S
personagens que integram as redes primarias
acionadas, as mulheres ocupam lugar de
destaque. Muitas amigas e algumas mées séo
citadas como  personagens-chave  nas
narrativas, seja pelo apoio emocional que
fornecem, pela confianca que as habilita ao
papel de confidentes ou pela companhia
solidaria no momento da realizacdo do aborto
ou da busca por servicos de sadde. E o caso de
Daiane?, de 28 anos, mée de uma crianca de 12,
que, diante de uma gestacdo imprevista e sem
condicdes nem desejo de leva-la adiante,
contou com a ajuda de sua mde e de uma
amiga, ainda que elas ndo fossem favoraveis ao
aborto. Ela escreve, em um fluxo continuo de
texto sem pontuacdo, ao mesmo tempo culpada
e grata, que ap6s fazer uso da medicacao,
enguanto sentia os sintomas do abortamento,
“.. me senti despedagcada por dentro por
minha m&e me ver fazendo uma coisa tao
abominavel e ainda assim me apoiando mesmo
sendo evangélica ela me abracou mas ndo
chorou perguntou se eu estava bem, se estava

tudo correndo bem”.

narrativas da plataforma Women on Web, ver Duarte et al.,
2018.

2 Em que pese o livre acesso ao material e a possibilidade de
utilizagdo de apelidos na plataforma, buscamos sobrepor
mecanismos de protecdo a identificagdo das autoras das
narrativas, atribuindo novos e diferentes codinomes e retirando
do texto qualquer informagdo que pudesse facilitar a sua
identificagdo.
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historia de Paula, jovem de 19 anos que, apesar
de cristd como muitas outras, desenvolve uma
narrativa pragmatica sem evocacdo de
sentimento de culpa: “Quando entrei na 6
semana resolvi contar pra minha mée que no
momento estd nos EUA, ela me deu total apoio,
disse que estava totalmente certa em abortar.
Resolvi contar pra minha tia (que também me
apoiou) e ela conhecia um amigo que vendia
Cytotec”.

Ja a narrativa de Daniela, mulher
desempregada de 29 anos que recentemente
voltou a morar com 0s pais e passava por um
“momento muito dificil na vida”, tem diversas
personagens femininas marcantes. Uma delas
é a amiga M., que a acompanhou no processo:
“Minha amiga acompanhou tudo. Segurando
minha m&o. Me deu banho e me levantou do
chdo varias vezes. Nunca vou esquecer isso”.
Além de M., Daniela recebeu o0 apoio de uma
rede feminista que ajudou com 0 acesso a
medicacdo e de uma médica feminista, E., que
acompanhou o0 processo auxiliando com
informacBes para 0 uso seguro do
medicamento:

Ela me explicou o funcionamento dos
medicamentos e conversou longamente
comigo. Pediu exames e disse para ndo
tomar nenhuma decisdo sem conversar
com ela antes, E. foi realmente a pessoa
mais incrivel que poderia ter me

acompanhado nesse processo e agradeco

muito por nossos caminhos terem se
cruzado nesse momento. Desde entdo,

nos tornamos amigas. (Daniela)

Nessa troca de informacdes, saberes e apoio
em que as mulheres ocupam lugar privilegiado
nas narrativas, uma personagem recorrente
chama a atencdo: aquela pessoa que j& passou
pela experiéncia de provocar um aborto. Nas
historias de Aline, Catia, Carolina, Laura,
Graca, Priscila, Nadia, Teresa e Zuleica, esta
personagem aparece em algum momento, seja
na pele de uma amiga, tia, prima, vizinha,
conhecida ou até mesmo uma desconhecida
que acaba sendo alcada ao status de nova
amiga. Neste trabalho, chamamos esta
personagem-chave de “a amiga que ja
abortou”.

O papel central que essa personagem
cumpre em algumas histérias fica bem
exemplificado na narrativa de Carolina, uma
trabalhadora da &rea da saude, de 26 anos de
idade, que tem uma filha de seis anos e passava
por problemas financeiros que influenciaram
seu itinerério abortivo. Inicialmente sem
recursos para adquirir o medicamento, contou
com a ajuda de uma conhecida que “diziam
sobre ela ter abortado” e possuia ainda
“sobras” do medicamento, comprimidos de
misoprostol ndo utilizados. Essa primeira
tentativa foi infrutifera e, sem dinheiro para
adquirir o medicamento no mercado

clandestino, Carolina se viu “arrasada”,
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“engolf&g‘:) orgulho” e pedlu dinheiro
emprestado a uma amiga, a quem tinha “como
irmda”. Foi, no entanto, surpreendida pelo
desprezo dessa amiga, que a “enrolou” e ndo
emprestou o dinheiro. Em pénico, com oito
semanas de gestacdo e vendo o tempo passar
sem encontrar a solucdo que buscava, ela se
desesperou:
E eu tinha medo de o tempo passar, o feto
crescer e ndo ter mais tempo. Me
desesperei tanto, bebi horrores neste dia.
E quando eu menos esperava, um anjo
bom me apareceu. Uma pessoa
desconhecida que me foi apresentada e
havia passado pela mesma situacao,
porém com um fim horrivel (...) e ela me

ajudou.

Com o dinheiro emprestado desse “anjo
bom”, com quem criou uma amizade posterior,
Carolina comprou mais misoprostol e deu
continuidade a sua jornada. O auxilio ao acesso
ao meétodo, compartilhando recursos e
informacfes, € uma das contribuicBes da
“amiga que ja abortou” nas narrativas. Dada a
instabilidade do contexto da clandestinidade,
porém, nem sempre esse conhecimento prévio
se mantém como alternativa. Catia, por
exemplo, uma jovem de 24 anos que se
descobre gravida as vesperas de uma viagem
de intercdmbio, ao chegar na cidade de sua
prima que j& havia interrompido a gestacgéo,

descobre que a clinica que buscava a partir da

indicacdo de sua familiar havia sido fechada
pela policia.

Em algumas narrativas, a mediacdo da
internet para essa troca de informacdes e apoio
entre mulheres ganha ainda mais centralidade.
Para Castells (2006), as tecnologias de
informacdo e comunicacdo (TIC) contribuem
para a ampliacdo da capacidade de
solidarizagdo e mobilizacdo de recursos das
redes sociais. Como na histdria da estudante de
19 anos Aline, que “fez amizade” na rede com
uma mulher que ja havia abortado, que lhe
passou dicas e o contato que ela utilizou para a
compra do medicamento: “Se ndo fosse por
ela, estaria praticamente perdida”.

A atencdo para a importancia das redes
sociais na resolucdo dos itinerarios abortivos
nos permite pensar, junto com Portugal (2018),
sobre a articulacdo do conceito de rede com o
conceito de cuidado, que revela a
complexidade de articulacBes entre atores
publicos e privados e a heterogeneidade de
relacbes e de fluxos formais e informais. Ao
realizar esta articulacdo, a autora propde um
olhar sobre a forma e o contedo das relagdes
sociais que se estabelecem, em especial 0s
lagos da rede. Em nossa anélise, a “amiga que
Jjé& abortou” se revela um destes lagos, um “né”
importante na rede mobilizada pelas mulheres.
E, ao dividirem suas histérias na plataforma,
estas mulheres tornam-se também um “no”,

um lago, um encontro na rede de outras, as suas
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Esta possibilidade se expressa nas

leitoras.
narrativas especialmente de duas formas: como
reconhecimento da importancia que a leitura
de outras historias significou nos seus
percursos e na intencdo de reproduzir nos seus
relatos o detalhamento de métodos, doses,
sintomas e dicas. Esta maneira quase
prescritiva de comunicar as inUmeras
experiéncias de interrupcdo de uma gravidez
transforma o espaco da plataforma em uma
grande partilha de modos de fazer, que séo
singulares em muitos aspectos, mas que
narram uma experiéncia comum. Sobre esse
aspecto, trazemos algumas considera¢es no
préximo topico.

A experiéncia comum partilhada: “Eu
passei pelo mesmo que vocé! Calma, que
dara tudo certo!”

A solidariedade feminina ¢ conhecida na
literatura brasileira sobre aborto: a transmissao
de saberes sobre praticas e métodos, o
acompanhamento e a partilha do segredo entre
mulheres tem caracterizado as redes de
protecdo mobilizadas nos itinerarios abortivos
das brasileiras (Motta, 2008; Scavoni, 2004;
Brasil, 2009; Diniz, Medeiros, 2012). Nesta
analise preliminar sobre as narrativas
compartilhadas, a solidariedade também se
revela fundamental & experiéncia de realizar
um aborto, especialmente na configuragdo
reticular das trocas que se estabelecem entre as

mulheres, online e offline. Ao olhar para o

campo, € possivel perceber trés elementos
centrais relativos a experiéncia compartilhada.
Sao eles:

1) A valorizacdo da experiéncia comum
como um ponto de conexdo entre historias
diversas. Isto pode ser percebido nas
respectivas falas de Graca e Raquel, ambas
com 23 anos, por exemplo.

voltei a procurar na internet e li todos os
depoimentos que encontrei, precisava de
ajuda e incentivo. Ler varios casos gque
deram certo foi fundamental, mesmo sem
fazer ideia de como eram aguelas
pessoas, elas me proporcionaram um
conforto e me incentivaram como
nenhuma outra pessoa conhecida

poderia fazer.

Enquanto o dia ndo chegava fui lendo os
depoimentos das mulheres que j& haviam
tomado cytotec , li muito , pois sou muito
medrosa pra tudo. Fiquei bem tranquila

lendo os depoimentos.

2) Aescritadirigida a uma leitora, ou seja,
a intencdo de falar diretamente a alguém que
no futuro pode estar partilhando das mesmas
duvidas e angustias que elas experimentaram.
Foi o que fez Gisele: “Bom, vou contar desde
0 inicio pq quero compartilhar cada momento
da minha experiéncia e cada detalhe pg sei que
ird ajudar mais pessoas que estdo passando
por essa situa¢do”’. Esta preocupacdo em ser

minuciosa também € revelada por Paula:
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e ,
“Min d@o’rl’d é g“rja‘nde* ﬁd&b}lfre‘c’}'\so relatar
os detalhes para outras mulheres ter o maximo
de entendimento possivel”.

3) A necessidade de “retribui¢do” ao ciclo
que as beneficiou no seu processo, como se
elas pudessem se tornar, ao dividir sua
experiéncia ali, a “amiga que ja abortou” de
alguma mulher desconhecida. Zuleica,
trabalhadora autbnoma de 26 anos, afirma:

N&o tenho como agradecer o suficiente
toda seguranca que senti aqui. Agradeco
imensamente também a cada uma das
mulheres que contou sua histdria, desde
as que queriam, as que ndo queriam fazer
0 aborto, as mais novas, as mais velhas,
as que tinham certeza, as que ndo tinham,
as que tiveram muitas complicacdes, as
que nao tiveram. Todo relato é vélido e
bem vindo. Eu sabia tudo que poderia ou
nao acontecer comigo, gracas a voces!

Obrigada corajosas!

Jé& a fala de Daiane revela a compreensdo da
experiéncia da interrupcdo voluntaria do
aborto como algo da condicdo de mulher e a
relacdo entra a ilegalidade da pratica com a
injustica social marcada pelo género. O estar
nessa condicdo de subalternidade comum a
experiéncia das mulheres, sinalizada pelo uso
da palavra “amparada”, contrapondo-se ao

desamparado associado a subalternidade, as

3 Tanto a discuss&o sobre a experiéncia comum quanto o tema
da solidariedade s&o vastos na literatura e, em especial, nas

une e Daiane cerca a todas de amor, de

acolhida, de solidariedade.
e deixo aqui meu depoimento a tantas e
tantas outras marias que passaram e
passardo por isso uma vez ou outra na
vida, muitas das vezes pelo peso de ser
MULHER, passou comigo e vocé em seu
momento de desespero também passara
apenas desejo do fundo do coragdo que
as que forem passar como passei em casa
por meio de medicamentos passem
amparadas de amor e que corratudo bem
como aconteceu comigo ... beijo e abraco
a todas... nds que somos ilegais em uma
pais tdo injusto com a nossa raca
MULHERES...

O reconhecimento da experiéncia comum?

como um marcador da percepgdo sobre ser
mulher em um dado contexto histérico foi
abordado por Camurca (2007). Ao estudar a
partilha e analise de biografias entre um grupo
de pesquisadoras-educandas, a autora aponta
que elas “percebem-se mulher e compreendem
o ser mulher como uma experiéncia
socialmente compartilhada e historicamente
situada, ainda que seja uma experiéncia
singular para cada uma” (Camurga, 2007, p.4).
Assim, estas experiéncias comuns, quando
reconhecidas, fornecem significados sobre as

praticas sociais que contextualizam as “formas

obras de autoras feministas. Contudo, aqui pretendemos
apenas sinalizar intersegdes com as narrativas apresentadas.
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sociais do lidar com a menstruacdo ¢ a

puberdade das meninas, (...) a dupla jornada”
(Op. Cit, p.4) e, pensamos aqui, a questao do
aborto.

Para além dos efeitos do reconhecimento de
uma experiéncia comum, porém, interessa-nos
refletir sobre a partilha, a intengdo de dividir
esta experiéncia. Em Feminism And the
Politics of the Commons, Federici (2010)
analisa a coletivizagdo do  trabalho
reprodutivo, que ela chama de produgao dos
"comuns" pelas mulheres, como forma de
resisténcia a exploragdo e a divisao sexual do
trabalho no capitalismo, em que um elemento
central ¢ a solidariedade com quem partilha
destes comuns. Analogamente, podemos
pensar sobre o compartilhamento da
experiéncia comum entre as mulheres na
plataforma do Women on Web como ferramenta
de resisténcia ao contexto de clandestinidade e
controle sobre seus corpos, sendo a
solidariedade um principio norteador das
relagdes que se estabelecem entre elas, suas
"amigas que ja abortaram" e as desconhecidas
que ainda irdo abortar.

CONSIDERACOES FINAIS

Os aspectos relacionais que integram 0s
itinerarios abortivos descritos nas narrativas
compartilhadas por brasileiras no portal do
grupo Women on Web envolvem redes sociais
primarias, a partir de relagGes de familiaridade,

vizinhanga e amizade, e secundarias, com

mobilizacdo de grupos, organizacbes e
movimentos. Assim, a primeira categoria de
analise que caracteriza as relacbes que as
mulheres estabelecem nas suas jornadas
particulares € a organizacdo em rede destas
relagbes. Frente as lacunas das politicas
publicas para uma assisténcia humanizada ao
abortamento, ao estigma social em relacdo ao
tema do aborto e aos riscos da clandestinidade
a que estdo submetidas, as mulheres se
movimentam em rede, contando especialmente
com outras mulheres para resistir as tensdes
desse contexto. Nas redes primarias acionadas
em seus itinerarios, uma personagem desponta
em importancia como buscamos demonstrar: a
“amiga que ja abortou”.

As trocas entre as protagonistas das
narrativas e  esta  personagem  sdo
caracterizadas por apoio moral, informagdes
sobre o procedimento, auxilio no acesso a um
meio, partilha de medicamentos e empatia por
uma situacdo j& vivenciada. Estes elementos
também sdo comuns a relacdo entre as
mulheres e os depoimentos lidos de outras
mulheres, o que estimula muitas delas a
retribuir o gesto de que se beneficiaram,
compartilhando também suas histdrias, dicas e
suas formas de fazer um aborto. Assim, no
ambiente da plataforma, elas intencionam
tornarem-se também a “amiga que ja abortou”
de outras mulheres, desconhecidas, que

poderdo ler seus relatos. A solidariedade
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da Rede F

I =4 . Mo M & B NS, .
confofma,_assim, a segunda caracteristica que
destacamos para a compreensédo do campo.

A terceira € a experiéncia comum que
conecta as diferentes narrativas das mulheres
na plataforma. O reconhecimento e a partilha
desta experiéncia comum organizam, por um
lado, percepc¢des sobre desigualdade de género
e sobre ‘“ser mulher”, a partir de uma
experiéncia socialmente compartilhada, e, por
outro, produzem discursos e estratégias
também comuns para lidar com as dificuldades
desta experiéncia.

Estas categorias, no entanto, podem ser
separadas apenas para fins analiticos: na
grande trama que as diferentes narrativas
tecem na plataforma, as redes de solidariedade
conectadas pela experiéncia comum com o
aborto existem entrelacadas, como estratégias
em movimento frente a rigidez da lei e dos
valores conservadores tdo em voga neste

momento historico-politico brasileiro.
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