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Resumo

A reflexdo proposta neste texto foi construida na interface com o contexto da interven-
cao e da expansao das especialidades, trabalhando com reproducao humana hoje.
Essas atividades tém aumentado as praticas de fragmentacao corporal, a intervencao
em 6rgaos, células e embrides para conseguir bebés, e sdo conhecimentos, protocolos
e redes de especialidades que estao se intensificando; nelas os especialistas encon-
tram-se bem posicionados. E uma biossociabilidade na qual, concomitantemente aos
processos de reproducao laboratorial, ocorre intenso desenvolvimento biotecnolégico,
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de alta tecnologia em laboratérios e de microscépios de grande magnitude, meios de
cultivo e forte investimento no treinamento e no conhecimento do material reprodutivo
humano; como aspectos interventores e fazedores dos processos desenvolvidos sobre
ovulos, sémen e embrides. O campo da reproducdo, portanto, ndo diz respeito somen-
te ao corpo de mulheres. Permitiu a entrada das praticas de tratamento também para
0s homens com problemas de infertilidade ou de infecundidade, termo mais apropria-
do para as relacoes homoafetivas. Estabelece-se, assim, uma vasta dindmica em que
0 uso de gametas, os diagnosticos sobre embrides e sua utilizagao para fins de pes-
quisa, as intervencdes da indUstria terapéutica, a vasta difusdo do uso de hormonios
e de novos meios de cultivo formam importantes processos globais na ordem reprodu-
tiva. Essas praticas constroem valores que sdo analisados neste texto, focando-se os
desafios interpostos a ética do cuidado, as perguntas sobre adocao de bebés versus
as decisoes conflitivas por reproducao assistida, a ordem do desejo e os desafios aos
processos de filiacao nas diversas conjugalidades.

Palavras-chave: Gendrificacdes da ciéncia. Reproducdo assistida. Etica do cuidado.
Desejo. Conjugalidades.

Abstract

The reflections proposed here were built in interface with the context of intervention
and expansion of the specialties that deal with human reproduction nowadays. These
activities have increased the practices of body fragmentation, of intervention in human
organs, cells and embryos in order to engender babies; and they render knowledge,
protocols and specialty networks that are identified as such and in which specialists
are well established. Here we have a bio-sociality in which, at the same time, there are
processes of laboratorial reproduction occurring side by side with intense high techno-
logy biotechnological development in laboratories and high performance microscopes,
culture/cultivation means and strong investment in training and in knowledge-building
on human reproduction material; all of these work as intervening aspects and factors
of the processes developed on ovules, semen and embryos. Thus, the field of human
reproduction does not deal only with the body of women; it has as well introduced
practices of treatment of men with problems of infertility or infecundity, which is a more
adequate term regarding homoaffective relationships. One sees then a large dynamics
in which the use of gametes, embryos diagnosing and its use for research purposes,
the interventions of the therapeutical industry, and the generalized use of hormones
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and new means of cultivation - all of which have become important global processes
in the human reproduction order. Axiologies or values are created based on those prac-
tices; such axiologies are analyzed in this paper with a focus on the challenges to the
ethics of care, to the questions about baby adoption versus the conflicting decisions
about aided reproduction, the order of desire and the challenges to the filial member-
ship in the different forms of conjugal arrangements.

Keywords: Science Gendrification. Assisted reproduction. Ethics of care. Desire.
Conjugalities.

Do meu lugar de fala

Em primeiro lugar, devo dizer que optei por sair do ladeamento de
um discurso sem corpo, porque uma posicdo exterior a experiéncia e as
narrativas, no estudo da reprodugdo humana hoje, no maximo, me per-
mitiria ordenar aspectos gerais em torno do tema. O campo dos estudos
de género, no qual me insiro, e, desde sua perspectiva epistemoldgica,
exige centramento na diversidade da experiéncia dos sujeitos e, nos seus
engendramentos narrativos, contextuais, politicos, econémicos e éticos,
que por vezes, sdo contraditdrios.

Posicionar-me, portanto, por dentro dos contextos dessas prati-
cas reprodutivas realizadas em sociedade e em laboratério me permite
adentrar nas constru¢bes de diversas vivéncias e de intervenc¢des bio-
médicas, que sdo reprodutoras de discursos essencializadores basea-
dos na ética da diferenca e das desigualdades gendrificadas nos corpos.
Também, de modelos referidos a maternidade, paternidade e filiacio,
como proposi¢des de solu¢do para problemas reprodutivos que se en-
gendram em muitas fronteiras.

O contexto da reprodugio laboratorial esta focado hoje, prioritaria-
mente, sobre gametas e embrides e tem delineado valores éticos, estéticos,
familiares, comerciais e de politicas globais. Neste contexto, convive-se
com uma complexidade de rela¢bes, no que diz respeito a mediagdo inter-
cultural das praticas de maternidades e paternidades, e hd uma variedade
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complexa de valores sobre as formas de reproduzir-se. Nio existe um s6
dia em que ndo aparecam as culturas institucionais de perspectiva conser-
vadora na midia; em que nio se fale de empresas e laboratérios de inter-
vencio tecnoldgica reprodutiva, em muitos meios; em que os mercados
ndo aparecam por trds dos desejos. Portanto, dada essa grande circulagdo
de ideias e opinides, tém-se a necessidade de compreender a experiéncia
dos casais e mulheres e de se considerar a ampla e observavel expansio
das especialidades biomédicas, dos laboratérios e dos campos de pesqui-
sa, aspectos que venho demarcando e cuja dindmica é de dificil traducio.

As novas sensibilidades sociais e culturais construidas pelos discur-
sos biotecnolégicos e pelas incertezas e acasos gerados nas interven¢des
exigem categorias analiticas e interdisciplinares diversas, que sejam uteis
ao refinamento da observagdo e da interpretacio de uma multiplicidade
de interfaces; presentes nos modos como ocorrem essas relacdes entre
ciéncia, tecnologia e sociedade, e perante os processos de gendrificagio,
proprios de um campo que esta corporativamente fechado.

Assim, pensar os processos gendrificados da ciéncia, focados na
reproducio, é analisar facetas de saberes e de poderes, bem como com-
preender os motivos da auséncia de legislagio criteriosa, ou de suficien-
te vigilancia e transparéncia nas proposi¢des tecnolédgicas reprodutivas.
Essas praticas laboratoriais também sido parte de uma construcio es-
tética e ética, e de um rol de pretensdes e de investimentos materiais,
afetivos, psiquicos e biossociais, que estdo envolvidos com tecnologias,
gametas, embrides, laboratério e emoc¢des. Ao mesmo tempo, trata-se
de compreender os meandros de uma construc¢io sociobioldgica, que en-
volve tanto os bebés como os casais e as perspectivas profissionais, em
busca de solu¢des para o que se considera um sofrimento; o desejo repro-
dutivo e sua impossibilidade.

O desafio de focar essas interven¢des reprodutivas, chio de minhas
pesquisas, me fez constatar que o campo também funciona muito préxi-
mo de uma estética de si, como ordenamento do mundo, embora este ndo
seja o foco central neste texto. Os processos que analiso se conectam com
outros profundos processos na gendrificacdo de praticas, com campos de
saberes, como o da produ¢do de conhecimento sobre embrides, meios de
cultivo, tecnologias, especialidades e gametas.
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Esses assuntos circulam nos congressos, nas publica¢des especia-
lizadas, nos sites das clinicas, nos jornais das cidades, nas revistas, nos
blogs de mulheres em tratamento, ou de doadoras de 6vulos, nas bancas
da esquina. Até mesmo em uma farmdicia de Curitiba encontrei um CD
que continha explica¢des sobre praticas em reproducio assistida. Nesses
espacos e meios de publicacio, fala-se de possibilidades fantasticas, como
parte de uma ordem biotecnolégica interventiva, e, como uma nova bios-
sociabilidade, que se expressa tanto na busca do filho para si, quanto nos
novos arranjos com doac¢do de gametas, Gteros e outras biotecnologias.

Fazendo esse relato anterior, sugiro ao/a leitor/a uma variedade de
conteddos e de problematiza¢des possiveis no interior desse tema e, evi-
dentemente, neste texto nio vou tratar disso tudo, porque bem sei que
nio se pode querer falar de tudo, sob pena de nio se fixar na andlise de
ponto algum. Ocorre que, confrontada com o desafio de produzir alguma
reflexdo, me deparei com este conteido do que é engendrado em labo-
ratdrio, a0 mesmo tempo em que, com a identificacio de outra ordem
de conflitos, que nédo é nova, frente as proposi¢des tecnolégicas, mas que
também, e em boa parte, articula-se discursivamente e valorativamente
com as mesmas.

Assim, ambos os contetdos podem objetivar percep¢des de mun-
do e indiferencas capazes de estabelecer desigualdades de direitos bem
como a naturalizacdo da mulher como maie, e ambos interpéem barreiras
a outras escolhas reprodutivas. Se o laboratdrio fomenta praticas de na-
turalizagdo das desigualdades e reifica os processos, exaure as fronteiras
dos corpos, em dire¢do aos gametas e embrides. Se ele produz axiologias
interventivas e deixa pouco espaco as escolhas uma ética comunitdria,
conforme vou tratar na sequéncia, também o faz. As categorias do cuida-
do, do desejo, os modelos de familia, as coer¢des e os ideais normativos
e morais a respeito da filiacdo, de percep¢bes publicas e politicas, relati-
vas as responsabilidades sociais, legais, cientificas ou pessoais, impedem,
muitas vezes, a constru¢ido de caminhos menos marcados por preconcei-
tos e mais abertos a diversidade da experiéncia humana, menos desiguais
para as mulheres. O que dizer da relacdo entre adogdo e laboratério; o
que dizer da percep¢ido sobre cuidar, dar a vida e cuidados, da reificagdo
do desejo reprodutivo, das possibilidades reprodutivas que foram abertas
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pela tecnologia as novas conjugalidades sdo alguns dos aspectos aqui pro-
postos ao pensamento e a produg¢io de saberes.

Por que os casais nao adotam?

Um primeiro aspecto, frequentemente encontrado, diante da fala
sobre a busca de um casal por reprodu¢do em laboratério, é a antiga e sem-
pre recolocada questio: por que ndo adotam? A pergunta normalmente é
dirigida a casais heterossexuais, ja que a reproducdo nio é considerada
uma obrigacdo nas rela¢des homoafetivas. Os argumentos invocados para
produzir essa indagacio normalmente sio construidos a partir de um
fundamento axioldgico de base comunitaria, que se confronta com a pers-
pectiva de um individuo livre, em processo de reflexividade de si mesmo
e, portanto, capaz de fazer escolhas diferentes daquelas privilegiadas por
seu contexto cultural (GIDDENS et al.,1996), ainda que as mesmas pos-
sam ser arriscadas para bebés e para mulheres (TAMANINI, 2004, 2006).

Esse caminho das escolhas e das tomadas de decisio, no contexto
das emergéncias sobre a vida reprodutiva e sobre o que fazer quando ela
se encontra em perigo, estd, evidentemente, imbricado com o olhar do
outro, que pergunta, que cobra e que é coercitivo. Portanto, o tema das es-
colhas é cercado por caminhos ambiguos diante de valores e nem sempre
é legitimado como um direito do individuo, a quem se dirige a pergunta
sobre a adog¢do. Essa pergunta também se coloca sempre em uma segunda
narrativa e nio é feita tio cedo pela pessoa que vive um diagndstico de
infertilidade, ou aparece, quando se apresenta resultados de pesquisa, em
meios diversos, quando se comenta sobre os custos dos procedimentos
com reproduc¢ido em laboratério e sobre suas dificuldades.

Normalmente, a pergunta por que ndo adotam nio é dirigida em
primeiro plano a mulher ou ao casal. Compreende-se que hd um sofri-
mento a ser respeitado para quem o vive e se silencia. Quando um casal se
depara com o diagnéstico clinico de infertilidade, reluta muito, até dizer
aos pais, amigos e parentes, por ordem, que estd fazendo tratamento e,
especialmente, leva mais tempo se o tratamento é com fertiliza¢io invitro.
Alguns nunca contam, (e se) com recep¢do de gametas, pior; o segredo ird
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cercar essa decisio com sete chaves. Essa é, portanto, uma escolha en-
volta em dores, riscos e segredos. Diz respeito a ordem da subjetividade,
tanto quanto das aberturas e deslocamentos temporais sobre processos
genéticos, biomateriais, tecnolégicos, modos de intervencio e de decisées
reprodutivas baseadas nas racionalizacdes necessarias a busca de solucio
para problemas. Também sio escolhas e decisées mediadas por sentimen-
tos compartilhados e solidarios, face a narrativa de sofrimento causado
por auséncia reprodutiva, sobretudo por parte das mulheres, quando bus-
cam uma clinica, ou quando se predispéem a doar 6vulos para outra.

De outro lado, todas as decisdes sobre tratamentos estio inseridas
em um rol de desafios, os quais dizem respeito a esperan¢a que mantém e
conduz o processo de intervenc¢des contra a infertilidade, ou sdo conteu-
dos que sustentam o contexto cientifico/tecnolégico, para manter viva a
necessidade de preservacio da fertilidade presente ou futura. Esses con-
tedos se mesclam com: a existéncia ou ndo de gametas; a necessidade
ou ndo de um utero; ter, ou nio ter dinheiro e tempo para investir com
tratamentos; expropria¢des de imagens e percepc¢des de solucio rapida,
e; desestabiliza¢cées discursivas/argumentativas em face a pergunta: por
que nio adotam?

A axiologia argumentativa de base comunitaria é de uma tradu-
¢do de experiéncia que olha a partir do lugar da crianca abandonada, que
toma o foco dos problemas sociais e vai para além da esfera das preocupa-
¢Oes com os desejos dos individuos. Traz, portanto, um ponto de inflexio,
como lugar emocional, social e politico, que da suporte ao questionamen-
to dessas formas de proceder de casais, mulheres, homens e médicos e
insiste em outros caminhos, mesmo quando essas praticas ja sejam consi-
deradas fatos consumados e, igualmente, ja estejam desde longa data no
mercado (SPAR, 2007).

Face a questdo da adogio, muitos casais que buscam esses trata-
mentos ja tém filhos adotados (TAMANINI, 2009) e, para além de terem
superado os desafios de uma adog¢io, que sdo muitos e que sdo apontados
por vérios estudos, como os de Fonseca (2002, 2004, 2006, 2007), eles
querem filhos seus. Querem garantir semelhancas fisicas e psiquicas e
querem garantir continuidades genéticas, seguramente, ndo reconhecidas
nos adotados. Acreditam que, com Os seus, O futuro serd menos incerto,
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e a semelhanca consanguinea e psiquica fundamenta os processos de fi-
liagdo. Essa dindmica complexa, baseada em fundamentos biolégicos, faz
o campo da reprodugio assistida, mesmo quando existe doa¢io/recep¢io
de gametas, aluguel de utero, ou barriga de substitui¢io. Igualmente, es-
ses conteddos se confrontam com o imperativo moral de que a adogéo se-
ria suficiente para resolver os desejos de filiacdo, de descendéncia, trans-
cendéncia, continuidade, identificagdo, semelhancas e nome de familia.

Na ética comunitdria, ao contrario, acredita-se que a adogio seria
substitutiva da experiéncia corporal do gestar e do amamentar, ou de
afirmacoées reiterativas como: “ser igual a minha maie”, frequentemente,
encontradas em etnografias no contexto da reproducio assistida (FITO,
2010). Uma percepcdo de adogio com este contetido é em boa medida, le-
gitimada socialmente, quando um casal, seja ele heterossexual ou homos-
sexual, busca por um filho por meio da ado¢io. Faz-se necessario lembrar
que, em se tratando de orientacio homoafetiva, as dificuldades sio bem
maiores, e a inclusdo do casal homoafetivo nos processos de adogio, ainda
estd por ser feita.

No momento, ha casos de ado¢ido por um dos pares e pedidos de
inclusio do outro posteriormente, mas nem a ado¢do, nem a filiacio san-
guinea estdo resolvidas de todo, na conjugalidade homoafetiva, assim
como de fato nem sempre estio para os heteroafetivos. No caso das con-
jugalidades homoafetivas, tornam-se muito mais explicitas as razdes de
preconceitos, por causa da nio participa¢io na representacio de modelos
de familia eleitos como mais morais, mais adequados e mais dignos, e por
causa da semelhanca dos gametas. Além do fato de que ha importantes
desigualdades de direitos quando da nio inclusdo da experiéncia LGBT
nos diversos processos de reconhecimentos de cidadania, seja de género,
seja reprodutiva.

Em relacido a reproducgio em geral, essa perspectiva da ética co-
munitaria (e uma vez assim colocada) visa a resposta de uma demanda
pautada na imagem do bem comum. Esse bem pode ser alcan¢ado pela
preocupacdo e dever moral, que se impde como uma necessidade de in-
tervencdo diante do abandono das criangas e, como um imperativo a sua
acolhida em uma institui¢ido familiar heterossexual, geralmente pensada
como a mulher que cuida. Aspecto que frequentemente é invocado, ja que
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a sociedade pede moralmente, ou politicamente, que a crianca, em situa-
¢do de abandono, encontre um lar como parte constitutiva dos direitos
humanos e no seio de familias “normais”; seja com genitalias diferentes
e com as fun¢des de mie e pai bem postas, e em um construto heteros-
sexual. Perante esta ordem, segue-se que o contraponto com a busca de
uma mulher, ou de um casal, por um filho, feito por inseminacio artificial,
fertilizacdo invitro, ou com utilizacdo de técnicas afins, frequentemente
pode ser considerado, pelo contexto social de perspectiva comunitéria,
como um ato egoista. Um ato exercido por quem nio quer sair do mundo
do seu sangue para se envolver com o mundo dos abandonados e das ne-
cessidades sociais, econdmicas e politicas dos outros.

Esquece-se de levar em conta o projeto de conjugalidade do casal e a
razdo pela qual se uniram em desejos de reprodugio, além de que essa po-
sicdo desconsidera as razdes que os fazem estar juntos: a organizagio pes-
soal e afetiva para ter filhos seus, os processos de subjetiva¢do vinculados
a paternidade e a maternidade vigentes em nossa cultura consanguinea,
as possibilidades e necessidades abertas pelas tecnologias e o contexto da
biossociabilidade reprodutiva. E necessirio uma ruptura do imaginario
para atender a uma ética comunitdria, que exige muito esforco da parte de
mulheres, de homens e de casais para que possam se deslocar em direcio
a outros processos, como é o da ado¢io, do reconhecimento da impossi-
bilidade de ter filhos seus, ou da superacgio dos diferentes e inflacionados
estigmas diante da infertilidade (GOFFMAN, 1975).

Outra pergunta frequentemente posta a este contexto é: como é
possivel que alguém (ou um sistema de satide) pague tanto para ter um
filho? Acredito que essa critica sobre a busca do individuo, é vista a partir
de um ideal comunitario e é uma insercio individualista no mundo.

Em grande medida, nio se explica pelo caminho pessimista do en-
saio baumiano sobre os “amores liquidos”, daquilo que ele define como
descompromisso, consumismo (BAUMAN, 2004). A explicagdo poderia
ser compreendida se considerados os caminhos de individuagéo, constru-
idos pelas mudancas importantes da modernidade e como processos que
produziram demandas por direitos, liberdades e valores, considerados
democraticos; ainda que nio sejam de perspectiva comunitaria. Assim,
a familia ndo estaria fora desses processos, uma vez que também nio é
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uma instituicdo sempre de base funcionalista. Além disso, devem ser con-
sideradas outras dindmicas, advindas dos tempos da vida reprodutiva de
uma mulher, sua linguagem e seus contetidos, que sio muito diferentes,
quando comparados aos do homem e do que a sociedade entende como
sendo dela.

Os contetidos das conjugalidades e das gendrificacdes para homens
e mulheres constroem processos de subjetivacio multiplos e diversos, e
esses marcam emergéncias subjetivas e relacionais de ordem ndo comple-
mentar. De outra parte, as tensdes de uma ética da comunidade, pauta-
da no valor prioritario da adogdo, também essencializam a mulher como
mae. Essa essencializacdo s6 ndo é biolégica, mas também nao deixa es-
colhas e conecta a mulher, mais uma vez, a uma narrativa inica na ordem
simbdlica de si, ser feliz se for mae; ser mulher é ser maie, e ser mae é
cuidar; muitas vezes em condi¢des precarias.

Com essas afirmacdes, vou para o ponto seguinte, no qual coloco
em foco a necessidade de uma ética do cuidado como corresponsabilidade
sobre o fazer a vida, no contexto geral das experiéncias com maternida-
des, e na reproducio assistida, e que, desde a perspectiva social, por mais
combinac¢des que tenha engendrado, segue focada na méie e na crianca.
Perfazendo este quadro de tensées, ressalto como a antiga e sempre res-
significada questio de que uma mulher deve ser mie e, se, como doadora
de 6vulo, deve trabalhar para que a outra o seja, acaba por propor possi-
bilidades reduzidas de se viver, ja que dificilmente cabem reflexdes sobre
nio ter filhos, ou se ocupar de outros projetos mais globais, de filia¢ées
sociais, ou de politicas de emancipacdo humana diversas. A doac¢io de
6vulos é considerada por todas as clinicas que investiguei e fiz contato, no
ano de 2010, como um servico necessario a maternidade hoje.

Maternidade e cuidado no trabalho reprodutivo

A maternidade nunca foi um tema menor, do ponto de vista de
quanto se podia controlar, medicalizar e intervir nos corpos das mulhe-
res, ou utiliza-las para fins politicos, demograficos, sanitarios, higienistas
e morais. No caso da reproducio assistida, a gendrifica¢do e os aspectos
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éticos também tém uma vinculagio que nio é tio recente e esteve inseri-
da em uma vontade de intervenc¢io, como atitude cultural humana, cons-
tituida em forca emocional, material e politica, desde longa data. Atinge
hoje a possibilidade de transformag¢io material dos corpos e dos ciclos
“naturais” da vida, de mulheres, de homens e de embrides, resguardadas
para os ultimos, as diferencas em termos de direitos e de no¢des de pessoa
(TAMANINI, 2010).

Ja se sabe que, em cada nova intervencio tecnoldgica, em reprodu-
¢do assistida, frequentemente parte-se de uma compreensio fundamenta-
da na ideia de que a mulher deve seguir sua prépria natureza e sua neces-
sidade de ser mae para ser feliz. Essa compreensio explicativa do desejo
motivou os profissionais. E muitas mulheres, trabalhando em laboraté-
rios, a familia e a sociedade se engajaram no processo de trazer felicidade a
mulher sofredora por auséncia de filhos.

Por isso, e por razdes consideradas legitimas, humanas, justas e
de direito, sdo fornecidas as bases politicas, sociais, morais, culturais e
éticas do culto a tecnologia, a expansio do campo das especialidades,
a troca de conhecimentos e a expansio das redes de interven¢do sobre
os corpos femininos, gametas e embrides. Desde esse lugar, assumem-
-se as praticas reprodutivas como consumadas e englobadas, expressio
de Dumond (1992), e que dizem respeito ao conjunto de valores que se
hierarquizam no inevitavel desenvolvimento tecnolégico, justificado por
uma expansdo da liberdade e da escolha dos individuos, especialmente
quando presos em sua dificuldade reprodutiva. Contam, igualmente, o
sentimento e o argumento biomédico de que a idade cronoldgica repro-
dutiva de uma mulher pode ser limitadora, e que, se, no momento ou em
breve, ela ndo lhe permite cumprir o que é desejado, ha que se fazer um
esfor¢o para que seja ajudada em sua demanda e para que cumpra sua
fung¢do no mundo.

Desse lugar de fala e desde a essencializacdo da maternidade, o de-
safio é a necessidade de problematizar os contextos de maternidades, es-
pecialmente pensados a partir da ética do cuidado. Tal ética aparece com
muitos e diversos contetidos e estd presente nos discursos de uma sig-
nificativa quantidade de mulheres que ajudam outras mulheres a serem
maes. Seja com 6vulos, seja com seu trabalho nas clinicas, encontra-se
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na insistente proposta de perspectiva comunitaria, para que as mulheres
adotem, a fim de que cumpram com o a priori de que a mulher é mulher
quando é mie. Ambas fazem parte de uma mesma ordem simbdlica, mui-
tas vezes impeditiva do respeito a outras experiéncias de mulheres.

Sem politizar o contetido do cuidado, resulta que a sociedade quer
a mie, porém nio estd desnaturalizando e desconstruindo a ordem sim-
bélica desse contetido do cuidar, como passivel de ser assumido pelos ho-
mens, no que tange aos processos de reprodugido e de politicas sociais de
distribuicido do tempo cotidiano, do trabalho remunerado e dos espacos
de cuidado vinculados a casa; pontos que estdo por demais desigualmente
gendrificados e despolitizados. Esses cuidados sdo aspectos, concebidos
como valores éticos, porém fundados sob desigualdades de participacdo e
de pobreza significativa de muitas mulheres; com auséncia de politicas de
saude, de educacio e de servicos. Auséncia de politicas que sejam facilita-
doras de apoios aos cuidados e sem a administra¢io equitativa do tempo
do cuidar, no seu sentido amplo. Nao s6 de assisténcia a vulnerabilidade,
ou as necessidades de pessoas que perderam sua autonomia, mas como
preocupacio e solicitude em dire¢io as mudancas e na construgdo de es-
tratégias de insercdo das cuidadoras, nas prote¢des que lhes devem ser de-
vidas por parte do Estado. Necessita-se de uma compreensio de cuidado
que envolva uma comunidade mais ampla, face as pessoas consideradas
vulneraveis e necessitadas (GARRAU; Le GOFE, 2010).

Desde esse lugar da ética da comunidade, o maternar nio seria
transferido para o sentimento da mae, como uma condi¢io feminina e do
seu cuidar. Quando ela também estd no campo dos vulneréveis, é necessi-
tada de uma producio de subjetividade outra, que nio a da dependéncia,
ou da culpa porque nio cuida. Uma subjetividade que lhe permita ter o
dominio da experiéncia de liberdade, o direito de escolhas e, sobretudo,
um campo de politicas propostas para produzir a supera¢io das profun-
das desigualdades de género, que atingem, especialmente, as mulheres
maes em muitas tarefas e regides empobrecidas.

Politicas de género, capazes de produzir novos territérios, vencendo
as exclusdes na organizac¢do familiar, nas relacées de poder entre os sexos e
nos desafios relativos a constru¢io de novas possibilidades de autonomia,
de supera¢io da dependéncia, nio sé econémica, mas afetiva e emocional.
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Essas ultimas, diante das desigualdades sociais, também contribuem para
fragilizar a ética da solidariedade e para mercantilizar os afetos, os senti-
mentos e as emoc¢des. Ndo podem, portanto, permanecer sendo pensadas
como individuais, nem como privadas. Seus conteidos precisam ser en-
tendidos e apoiados por recursos sociais e estratégias politicas e econé-
micas compativeis com as necessidades. A livre escolha por maternidade,
o tempo para si, a vivéncia plena da sexualidade, a partilha do cuidado
das criangas estdo longe de ser experiéncias gratificantes e justas para as
mulheres, e, longe de ser o que deveria ser: uma condi¢io de cidadania.
Incluir, portanto, as cuidadoras, nio apenas os que estio necessitados e
vulneraveis, mas todos, também as que cuidam, é um desafio ético a fim de
forjar um contetido para o cuidado que seja potencialmente capaz de abrir
novas percep¢des, novas subjetividades, novas politicas e novas praticas
de cuidado social, no interior do qual a centralidade da vulnerabilidade e
da dependéncia sejam reconhecidas material e simbolicamente.

Para o terreno da reprodugio assistida nio se refere somente a dis-
posicido e/ou a pratica do cuidar, do engendrar maternidade, mas as pré-
prias relagdes complexas presentes na experiéncia de vulnerabilidade e de
dependéncia, que podem ser, igualmente, ocasiio de dominagio e riscos
(prematuridade de bebés, partos gemelares, mortes, transferéncias inde-
vidas de embrides, auséncia de informacio). O desafio para compreender
estes e tantos outros cuidados é produzir uma diferenciacio entre os con-
ceitos de vulnerabilidade e de dependéncia, considerando que ambas sdo
no¢des complexas e multiformes. Ao se constituir a infertilidade como
doenca, construiu-se um campo de representa¢des sobre incapacidades e
concomitantemente, muitas ordens de intervencdes clinicas baseadas nas
reconstru¢bes de dependéncia. Essa maquinagdo e essa imaginagio gera-
ram uma perda enorme de autonomia reprodutiva, que é subjetivamente
e politicamente mobilizada para a demanda interventiva biomédica e a
oferta de suportes tecnoldgicos e morais ao trabalho reprodutivo.

Dessa maneira, o casal, a mulher que se encontra diante do desejo
de filhos nio pode mais se mover, sem pensar em solu¢des vindas da cli-
nica, em processos de dependéncia que se ilustram, muitas vezes, como
estigmas sociais e que, no lugar do laboratério, contribuem para usos
sociais, politicos e clinicos da infertilidade e da rejeicio da familia sem
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filhos. No campo do laboratdrio, obter embrides e dar a luz é obrigacio, e,
frequentemente, se pensa que, quem vai dar a luz, serd também capaz de
cuidar, até mesmo sem ser cuidado, na inexisténcia de politicas e estraté-
gias de a¢des governamentais inclusivas e cidadas.

Do laboratorio e do desejo

Considerando-se que a conduta humana nio pode existir fora do
campo social; que toda conduta se circunscreve em uma rede de signifi-
cagbes culturais significativas (FREUND, 1987; WEBER, 1992); que esses
valores, por serem culturais, também sdo contraditdrios, ambiguos, mul-
tiplos, se faz imperativo recolocar a lupa sobre esse argumento baseado
no desejo de filhos, especialmente dirigido ao feminino, quando toda pra-
tica reprodutiva esta envolta hoje em grandes redes de mercado e tecnolo-
gias para 6vulos, sémen, embrides, células germinativas, especialidades,
centros de medicina regenerativa e transgenia, pelo menos animal.

O desejo de filhos, a partir da perspectiva psicanalitica, nio é algo
natural; é produto da histdria infantil de cada mulher; por isso, a diferenca
do instinto pode vir a constituir-se ou ndo. A demanda por filhos ao sistema
de saude, portanto, pode também néo corresponder ao desejo. O desejo de
maternidade pode resultar de outros fins narcisicos, do que é alienado de
si, e que corresponde ao abandono de sua posi¢do de sujeito como capaz
de tomar posi¢des perante a ndo maternidade. No discurso das mulheres,
normalmente, nio se pde de manifesto uma demanda por filhos tdo mono-
litica, quanto ela é no campo das novas tecnologias reprodutivas. Em sua
experiéncia mais ampla, o desejo de maternidade ndo ocupa um campo tio
puro. A assuncido do ideal de maternidade se produz em certas circunstan-
cias, de busca e do desejo narcisista, do significar a propria relagio com seu
corpo, ou com o companheiro, diante da insisténcia dos outros e, na manei-
ra como isto joga sobre o imaginario, a familia, o parentesco, o sangue e o
corpo. Desejo de filhos e desejo de maternidade, demanda por filhos podem
estar em lugares diferentes e, a0 mesmo tempo, podem estar paradoxal-
mente juntos. Porém, em reproducio laboratorial, toda essa dindmica esta
totalmente a disposi¢io da tecnologia e da biomedicina.
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Assim, essa ciéncia e essa tecnologia passam a oferecer possibilida-
des de realizar, concretamente e nos corpos reais, aquilo que, sem esse con-
texto, se situava no imaginario e no mitolégico, com importante processo
de separagdo entre sexo, sexualidade e procriagdo. A ciéncia e a tecnologia
fazem possiveis os fantasmas da partenogénese, da procria¢io entre mu-
lheres, entre homens, sem rela¢des sexuais, como eram alimentadas pela
mitologia e pela literatura. A maternidade conecta-se, assim, com uma
construcdo que se inicia muito antes de uma mulher chegar a enfrentar-
-se com qualquer sentido de decisio para ser méie. E, portanto, o processo
de subjetivac¢do do desejo de maternar, visibilizado frequentemente em um
utero gravido, se produz diante de muitas experiéncias subjetivas. A hist6-
ria de cada familia, os jogos emocionais, os temores, as aliancas, as frustra-
¢Oes também contam no conjunto mais amplo dos problemas localizados
nos corpos. As circunstancias de coerc¢do social e de matrimoénios desejados
como férteis, as taxas de queda da fecundidade, as politicas demograficas
e previdencidrias presentes e imaginadas como necessarias ao futuro, a ne-
cessidade de embrides, as pesquisas em laboratério e as terapias com célu-
las tronco retiraram esses processos da posse individual e os recolocaram
em dimensdes globais (SVENDSEN; KOCH, 2008). Assim também ocorrem
processos de conexio entre a intimidade, os sistemas da ciéncia, da tecno-
logia e do conhecimento reprodutivo que ultrapassam as questdes pessoais.

Caminha-se em direcio aos novos estatutos da natureza, da tec-
nologia, da ciéncia, das células, dos 6rgios e dos corpos e da intimidade
(LOWY; GARDEY, 2000). E podem-se evidenciar as questdes impostas pelo
avango vertiginoso das clinicas de reproducio assistida, sua peculiaridade,
a maneira como se articulam técnica, ciéncia, género e subjetividades.

Conforme ja afirmou Atlan (2005), inova¢des tecnolégicas implicam
consequéncias antes nio pensadas: é o caso do congelamento/vitrificagio
de embriGes, e gametas para usos futuros, o que provoca debates politicos,
éticos e econdmicos novos, ou do utero artificial, questdes que precisam
mesclar referéncias naturais e culturais ao lidar com os hibridos que nio
encontram lugar no mundo polarizado entre natural e artificial, eu diria
nem entre racional e irracional, subjetivo e objetivo (LATOUR, 2004).

Esses hibridos contam em contextos de moralidades favoraveis a
busca de filhos a todo preco, diante da oferta biotecnoldgica e as politicas
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de muitos paises. Estes, hoje informam e complexificam a tomada de deci-
sbes, concomitante a construcdo e o atendimento das necessidades e dos
desejos por reprodug¢io. Fazem um sistema global de protocolos, meios de
cultivo de captacio de materiais, bem como, um sistema de conhecimen-
tos compartilhado que é garantido por muitos arranjos.

E 0 caso da venda de um importante trabalho reprodutivo, confor-
me nos apresentam as autoras Waldby e Cooper (2010), referindo-se nos
termos foucaultianos as praticas biopoliticas e bioeconémicas dos corpos
que maternam. Elas mostram como as mulheres sdo, hoje, importantes
fontes de fornecimento de tecidos primarios a producio de células tronco
destinadas as industrias. Sobretudo, as que necessitam de grande volume
de embrides humanos, de 6vulos, (materiais desprezados de processos de
fertilizacao invitro), de tecido fetal e de sangue do corddo umbilical.

Esses materiais, que integram no mercado reprodutivo uma im-
portante rede de trabalho feminino, segundo as autoras, sido fornecidos
gratuitamente nas democracias industriais avancadas e constituem exce-
dentes, cujas competéncias sdo geradoras de outros produtos, extraidos
de corpos de mulheres pobres em opera¢des francamente transnacionais
destinadas a apoiar pesquisas bioeconémicas, ainda que o valor econé-
mico envolvido nessas transa¢des seja desconhecido, conforme analisa
Waldby (2008).

Desse esforco clinico para dar solu¢do eficaz a auséncia de filhos
e a expansdo de um mercado, criam-se importantes pontes entre uma
ética da compaixido e a ciéncia dos corpos, dos gametas e da diferenca
sexual. Hoje, estamos diante da intervencio e do fazer reprodutivo em
grande escala, que é diferente da ética do cuidado atribuida as mulhe-
res, tal qual desenvolvida por Gilligan (1982), que era quase como uma
essencializacdo, e na qual, cabia ao homem a ética da justica. Hoje, na
dindmica atual hd um esfor¢o para produzir e compartilhar responsabi-
lidades e relagées humanas interdependentes em relagdo ao fazer bebés
da parte de muitas especialidades. O conhecimento, as informacées, os
pioneirismos se expandem, os campos de saber interconectam-se com
novas areas, que, salvo pela critica ao mercado e ao lucro, circulam pau-
tadas nos argumentos sobre o bem que produzem diante do desejo e as
béncios de um bebé.
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Nesse sentido, profissionais, noticias midiéticas, os novos campos
de saber estariam, todos eles, acordes com a ética da busca de solugdes
adequadas, seja para problemas de fundo emocional, cientifico, tecnolédgi-
co, ou para atender a outras necessidades de mercado, como a circulagio
de material reprodutivo previdente e provedor de necessidades a medici-
na regenerativa. Esse é o quadro ético normativo que encontrei entre os
profissionais entrevistados em Barcelona em situa¢io de p6s - doutorado,
no ano de 2010.

Do ponto de vista feminista, nio faltariam criticas a este tipo de
perspectiva marcada por um cuidado entendido dessa maneira, que, se,
por um lado, amplia as conexdes emocionais e subjetivas, também é es-
sencializador da funcio reprodutiva no corpo das mulheres. Porém com
expansdes que fogem totalmente ao seu controle, como sio as interven-
¢Oes sobre embrides, criagdo de novos meios de cultura e a preservacgio
da fertilidade para processos interventivos futuros. Existem, contudo,
outras e igualmente importantes tensdes neste campo; que as apresento
na sequéncia.

Das conjugalidades

Das conjugalidades fazem parte as novas légicas a respeito da re-
producio e da filiagdo, construidas com os seus reconhecimentos em mui-
tos paises. No Brasil, com a recente aprovacio legal do casamento homos-
sexual, obrigard a uma imperativa revisido das intervenc¢des reprodutivas.
De fato, os pedidos de auxilio a infecundidade e de suportes reprodutivos,
ja existem como demanda as clinicas, mesmo que, em nosso pais, se siga
entendendo a reprodugio, na conjun¢io com a infertilidade do casal hete-
rossexual e com uma histéria clinica que se produz dentro de uma percep-
¢do heterossexual. Ao tratar-se de casais homossexuais, o diagndstico de
infertilidade igual doeng¢a nio atende a realidade, ja que estamos diante
da infecundidade e, visto que corpos iguais, com gametas iguais, ainda
nio permitem a fecundacio. Por isso, esses casais ndo podem ser chama-

dos clinicamente de inférteis; esses casais sao infecundos e ndo inférteis,
dizem Diniz e Costa (2005).
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O assunto infecundidade na conjugalidade homoafetiva passa por
uma ordem de complexidades diferente em relagdo ao casal heteroafetivo,
e parece ter encontrado caminho de solu¢io mais simples, se a reprodu-
¢do em questido é buscada entre duas mulheres; ainda que os arranjos nos
muitos paises possam ser diversos. Na maioria dos casos em que os proce-
dimentos foram regulados legislativamente, a solu¢io foi fundamentada
na base biolégica da reproducéo, referida a existéncia de dvulos e de um
utero, e ao fato de que a gravidez ficaria no titero de uma das mulheres do
par do casal. Assim, sem separar o Utero da relacio intrinseca desse ar-
ranjo conjugal, permitiu-se recorrer a um terceiro como doador de esper-
matozoides. A doagdo de espermatozoide vé-se facilitada pelo anonimato,
em muitos paises, revelada em outros, quando o interessado completa
18 anos, sem que isso implique em perfilhacdo. Porém, tratando-se de
reproducio entre homens, o grau de dificuldades aumenta, porque 6vulos
e Utero estdo separados desses dois corpos e os gametas entre eles sdo
iguais. Como dois gametas (e uma normatividade da diferenca sexual) sdo
a ordem fundadora da reproducio, resulta que continua sendo muito di-
ficil para dois homens fazerem o exercicio reprodutivo, ja que nio podem
sempre recorrer a doagdo de 6vulos e ao aluguel de um ttero.

Em paises como Brasil, em que se proibe o ttero de aluguel, ainda
que se possa fazer praticas de utero de substitui¢io, — o tema que, apesar
de uma auséncia legal, parecia estar rompendo tabus, quando, em 2004,
em Belo Horizonte, a mie gerou um bebé para seu filho, ja que a nora ndo
possuia Utero, voltou a ser indicado, somente como referido ao parentes-
co materno, na resolucido do Conselho Federal de Medicina de dezembro
de 2010; o que faz dessa experiéncia de Belo Horizonte uma exce¢io a
regra legal, embora, na pratica clinica, outras experiéncias, com outros
arranjos, inclusive de ruptura do anonimato parecam existir.

Sobre esse caso de Belo Horizonte, em reportagem do Jornal do
Brasil* lia-se que o juiz da comarca de Belo Horizonte Atila Andrade au-
torizou, no dia 15 de junho de 2004, o registro da menina Bianca do Vale
Sales, gerada no ttero da avé paterna. Para tanto, foi necessario que o pai,

Y Jornal do Brasil, 17 jun. 2004. Disponivel em: <http://www. jornaldobrasil.com.br>. e no Boletim Eletronico
INR, n. 290, publicado em 17 jun. 2004.
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Fabiano Sales Menezes, recebesse um mandato de autoriza¢io para regis-
trar a crianca em cartério, constando o nome da mie doadora dos 6vulos,
sua companheira, a qual, entdo, passou a ser a mie bioldgica, eliminando-
-se dessa maneira o nome da avo; tramite este exigido pelo cartério.

Nessa situac¢do, reconheciam-se garantias legais a uma nova pratica
social em relagdo a maternidade, pela qual outorgou-se, ao pai e a mie ge-
néticos, o registro da filha, ainda que ela tenha sido gerada no dtero de ou-
tra mulher, sua avé paterna. A novidade estava no fato de que, até aquele
momento, definia-se um filho biolégico pelo vinculo uterino. Logo, o car-
tério recusava-se a fazer o registro porque, na Declaragido de Nascido Vivo
da menina, constava o nome da avo, que dera a luz. Consequentemente, a
certidio de nascimento nio poderia ter o nome da méie por quem a crian-
¢a havia sido gerada. Essa situac¢io é peculiar também porque havia uma
recomendacio do Conselho Federal de Medicina, de 1992, segundo a qual
o empréstimo de ttero podia ocorrer apenas entre parentes da mulher
do casal, fosse ela a mie ou a irma. Tal exigéncia parecia insistir em uma
espécie de solidariedade entre mulheres para fazerem de um homem pai.
Na nova resoluc¢io de 2010, tal exigéncia foi mantida, com referéncia ao
utero de substituicio pela linhagem materna, conforme ji constava; inde-
pendente do caso de prética diversa.

Na decisdo de Belo Horizonte, 0 homem tornou-se pai por causa
do utero de sua mie, e a mulher heterossexual tornou-se mée, por cau-
sa do utero de sua sogra. Considere-se que, talvez, em se tratando de
casais homossexuais, as dificuldades juridicas sejam maiores, pois tudo
parece indicar que elas se fundamentam na argumentacdo da felicidade
familiar por meio da presenca de filhos no seio da familia heterossexual
e, sem escrupulos, apoiam-se na argumentac¢ido segundo a qual o casal
infértil que busca ajuda é sempre concebido como heterossexual. Além
do mais, a imagem da méie construindo a familia com filhos conta em
demasia, o que poderia demarcar, com mais preconceito e resisténcia,
a busca pelo filho, quando se trata de casais homossexuais masculinos.
Isso porque eles teriam que recorrer ndo apenas a recepg¢io de 6vulos,
mas também ao empréstimo de um utero, ou fazer a adogdo de um em-
brido, para, entdo, ser gerado em um utero de aluguel, ou nio, a depen-
der da lei do seu pais.
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Hoje, a nova resolucio do Conselho Federal de Medicina de 2010,
que revogou a resolugdo de 1992, manteve a recomendagio de que as
doadoras temporarias de utero devem pertencer a familia da doadora
genética, num parentesco até o segundo grau. Os demais casos, sujei-
tos a autorizacdo do Conselho Regional de Medicina, também seguem
o principio de que a doa¢do temporaria do Utero ndo podera ter cara-
ter lucrativo ou comercial. Assim, os casais de homens homossexuais
estdo impedidos de reproduzirem-se neste pais, sem abdicar de sua
conjugalidade.

Esse aspecto também insiste em boa medida em uma gendrifica-
cdo essencializada da mie, que é de cunho heteronormativo. A cultura
heterossexual se expressa como um modelo, que é englobador; no caso
de ambas as mulheres, tanto hetero como lésbicas, se ambas querem ser
maies. A heterossexualidade segue seu curso “natural” e torna-se comple-
ta em sua natureza quando a mulher é mie, e a homossexualidade, em
parte, revela-se normal quando uma das mulheres da a luz. Aquela que
d4 4 luz é inserida como mulher nas representa¢des que fazem a mie na
cultura heterossexual.

O ttero que cresce redime a mulher mie de sua posi¢do duvidosa
sobre sua vida de mulher. Sua companheira, sem o utero que cresce, ain-
da, se coparticipante bioldgica, pela doagdo de 6vulos, terd que se imbri-
car em um esfor¢o de se visibilizar como mée; o que lhe exigird um longo
processo na constru¢ido do seu lugar, e uma conduta irretocavel diante
de sua razdo de viver como mulher e afetivamente, com uma mulher, ja
que nio gerou. Ela serd mie a medida de sua inser¢do no cuidado, e sera
considerada mais mulher quanto mais puder desenvolver os elementos
desse imaginario do cuidar para provar maternidade. Terd que engen-
drar correspondéncia entre suas a¢des e o imaginario da sociedade so-
bre o dizer que também fundamenta praticas, e, que se expressa em:
mae é quem cuida, com tudo o que isto significa: amor, sacrificio, abne-
gacdo. No caso dessa mulher, sua maternidade tera, na ordem simbélica
normativa, o desafio de ser uma correspondéncia de afeicio, cuidado,
controle emocional prépria do que se pensa se para as mulheres casadas,
mies e dedicadas, sob pena de ser chamada de homem, se assim nio o

for (MATHIEU, 1991).
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Das tltimas consideracoes

Com o intuito de tecer algumas considera¢des finais sobre gendrifi-
cacdes da ciéncia e da ética, no campo da reproduc¢do humana hoje, e que
possam amarrar aspectos ji expostos, a0 mesmo tempo que abrir cami-
nho para outras andlises, devo insistir em algumas reflexdes.

Do ponto de vista de uma ética gendrificada, faz-se necessario sair
da heterossexualidade como ordem da natureza e entrar na ordem do
tempo (TIN, 2008), da histéria e dos novos contextos. No que tange a
formacdo de contextos culturais, legais e normativos, isso seria um ga-
nho, tanto para a experiéncia heterossexual, quanto homossexual, ja que
as teorias queer permitem ampliar o rol das epistemologias e das capaci-
dades de explicar a experiéncia humana em sua riqueza e complexidade.
A aplicacdo de grandes principios abstratos pouco ou nada ajuda, quando
se trata de pensar a complexidade das questdes imbricadas com cada um
desses contextos reprodutivos e as diferentes demandas possiveis.

E fundamental, de um ponto de vista feminista e de género, dar
grande atenc¢io as experiéncias reprodutivas em curso, mais do que se
apegar exclusivamente a regulamentacio das situagdes em crise. Esse
desenrolar de praticas em reproducio é também o desenrolar moral das
possibilidades para o pensamento, e a recriagdo de questdes sobre novas
éticas, vinculadas a capacidade ou nio de fazer escolhas, aos contextos de
tomada de decisées, as informacdes devidas, a legislacdo preventiva e a
liberdade para processos de autoidentificagdo.

Essas relacdes se imbricam com modos de fazer a vida e com pos-
sibilidades produzidas por clinicas e pela biomedicina que também séo
acompanhadas por decisées morais. Resultam, em termos de filiacio, na
constituicdo de outras experiéncias de identidade, que podem vir a ser
pensadas como multiplas, mas também como processos de individuagéo.
Esses aspectos, evidentemente, apresentam-se como um novo desafio pe-
rante o sexismo, ao machismo e a identidade, pensada como identificagdo
pelo bioldgico, ou referida ao cuidado tal qual apresentado a reflexio.

Porém, se, antes da reproducio assistida com doa¢do de gametas,
nods nio tinhamos mais do que dois genitores, um s6 pai e uma sé mae,
que nos inscreviam ao mesmo tempo e, igualmente, dentro de cada uma
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das linhas genealdgicas pelo sangue e pelo nome da familia. Hoje as fa-
milias homoparentais (ou nio) colocaram em questio essa legitimidade
e mostraram outros sistemas de filia¢io com varios coparticipantes nos
processos reprodutivos laboratoriais. As praticas de doagido de gametas
ja estdo em muitos paises como Espanha, Franca, Gri-Bretanha, Grécia,
Reino Unido, India, Brasil, varios paises da América Latina, EUA, e os mo-
delos continuam sofrendo importantes rearranjos, diante das certezas do
nascimento da crianca, que antes era amparada, em sua heranca genética,
na linha material de duas linhas de parentesco. A procriacio, a alianca e
a filiagdo, ja ndo seguem um sé caminho e ja ndo se somam tradicional-
mente as fun¢des parentais da educac¢io e da transmissio de status como
modelo de referéncia, o que nio significa que, do ponto de vista do amor,
do afeto, da moral e da ética, essas familias nio sejam familias como as
demais (THERY, 2009).

O fato é que os casais heterossexuais, quando inférteis (termo mé-
dico para falar de heteronormatividade, e que se refere também ao évulo,
ao espermatozoide e ao dtero), podem recorrer as técnicas de obtencio
da fecundagio de gametas, de transferéncia e nidacdo de embrides, as-
sim como os homossexuais recorrem a essas técnicas por razdes de infe-
cundidade reprodutiva ou por auséncia de gametas e/ou de ttero. Deste
ponto de vista, as técnicas sdo utilizadas para todos e ndo mais referidas
a heteronormatividade da reproduc¢io que fez sua histéria inicial. Entio
esses dois mundos, que compdem as discussdes sobre sexualidade, dentre
outras, se aproximam, embora ndo sem desconforto para muitos, porque
sexo sem procriacdo era para homossexuais e ndo para heterossexuais.
A medida que o heterossexual busca esse caminho, ele esta se aproximan-
do do mundo homossexual e, assim, homossexualizando a sociedade.
Esses aspectos trazem importantes deslocamentos nas percep¢des a res-
peito do mundo reprodutivo, familiar, legal e ético.

Os mais conservadores acirram o discurso sobre a consequente
unifo entre sexo, amor e procriacio, aspecto que ja sempre se viu na his-
toria, para a heterossexualidade reprodutiva. Aos que assumem essas pra-
ticas laboratoriais como consumadas, cabe aceitar que, a medida que os
casais heterossexuais buscaram tecnologias, permitiram também o uso
para casais homossexuais, ainda que, para os dltimos, elas tenham sido
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empregadas tardiamente. Neste contexto homossexual, a reproducio se
vinculou a sexualidade, mas como afeto, ndo ao sexo com a diferenca dos
gametas, caracteristica das praticas heterossexuais.

A vinculagio cientifica entre sexo, gametas e reprodug¢io, no inte-
rior do modelo social da heterossexualidade, vem sendo produzida desde
longa tradi¢io, iniciada desde Spallanzani, quando ele concluiu que um
contato entre ovo e esperma era necessario e poderia ser suficiente para
a fecunda¢io (RAGO, 2000). Tais descobertas fizeram com que o aspec-
to biolégico naturalizasse a procriacdo e fatos da vida como concepgéo
e nascimento fossem tomados como fatos histdricos e sociais, préprios
da esfera da heterossexualidade e da feminilidade; portanto, vinculados
a diferenca dos corpos. Assim, préticas diversas de oculta¢do, mutilacio
e interpretacio, se produziram, tanto no &mbito da legislacio como das
representacdes biomédicas e cotidianas, e se estenderam as pessoas que
se encontravam nesses processos, fundamentalmente, as mulheres. Esses
aspectos eram imaginados e atendidos em um conjunto de conteddos re-
lativos a um processo social, cientifico e tecnoldgico de heterossexualiza-
¢do e feminilizacdo pela maternidade.

Embora em outras sociedades, que ndo na ocidental, a filiacdo por
vezes tenha resultado de outros arranjos e de formas de reconhecimento
parental vinculadas, menos aos fatos da procriagdo, como fatos biolégi-
cos, e muito mais, a ordem do viver, do comer, do estar junto conforme
Camps Bestard analisa (2004). Isso nio caracteriza, necessariamente,
nossa sociedade. Os vinculos de filiacdo ocidentais ndo passaram neces-
sariamente por uma imagem moral de familia em que a ordem simbé-
lica tenha produzido a no¢do de responsabilidade de uns pelos outros.
Propriedade, nome, heranca ndo tém exatamente, o sentido de protecido e
do viver juntos em nossa cultura.

O campo da reproducio assistida retoma percep¢des sobre trans-
cendéncia, continuidade dos vinculos bioldgicos, da heranca e da proprie-
dade préprias do Ocidente. Os valores do sangue, da relagio bioldgica sdo
muito fortes e, a0 mesmo tempo, nesse campo, abre-se um novo espago
a sujeitos capazes de aceitar a diversidade, bem como a complexidade de
experiéncias para uma sociedade moralmente tolerante e pluralista. Estes
ultimos principios encontram, ji na realidade cotidiana, uma complexa
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teia de experiéncias, de contetidos reprodutivos e sociais sobre os fatos
da reproducio. Aspectos que aparecem em sistemas plasticos de paren-
tesco, capazes de gerar percep¢des e vinculos, tanto de sangue, quanto
da busca pelas genealogias, de novas identifica¢des e de novos arranjos
dos fatos biolégicos e/ou sociais. Na construgdo da ideia de semelhanca
fisica, cumpre-se importante funcio de reconhecimento quando a repro-
dugio é realizada com doagio/recep¢io de gametas. Falar de semelhangas
fisicas, psiquicas e emocionais é, muitas vezes, nesse contexto, apaziguar
as inquietudes sobre a existéncia de valores contraditérios, condutas di-
versas e surpresas, que sdo trazidas pelo marcador genético e a a priori
sdo desconhecidas. Essas duvidas que aparecem e sio relatadas em traba-
lhos etnograficos também falam de fantasmas em termos psicanaliticos
e pairam na cabeca dos receptores. Sdo duvidas que dizem respeito aos
medos sobre a possibilidade de troca de material, ou sobre enfermidades
herdadas, se diante da doagio/recep¢io de gametas, uma vez que nela se
desfazem as conexdes genéticas com os da familia do casal. Essas rup-
turas genéticas forcam construgdes de outros imaginarios, como os de
que, entre parentes, se compartilha mais do que substincias biogenéticas.
Sdo compartilhadas experiéncias comuns, alimentos comuns, residéncia
comum, segredos, cumplicidade e afetos. Porém, se de um lado tem-se a
solidariedade entre irmios e parentes, a autonomia, a individualidade e a
diversidade, identifica-se também uma forte tensdo entre o que se imagi-
na ser a sociedade responsavel, com autonomia das escolhas dos individuos.
Considerando sua capacidade para aceitar a diversidade.

Facilmente, entdo, todo esse amplo processo pode também con-
viver com muitas experiéncias humanas nos modos de viver a familia,
a sexualidade em reproducdo, embora nem todas (essas praticas) sejam
moralmente aceitas por todos. Muitas vezes, se interponham sobre esta
riqueza humana, indagag¢des e fundamentag¢des com proposi¢des a respei-
to de um modelo tnico, que passa em alguns contextos a ser considerado
o ideal. Assim, o campo das tecnologias da reproducdo ndo apenas esta
conectando corpos com base nos principios da diferenca dos gametas e
da desigualdade de participagdo entre homens e mulheres, na dindmi-
ca dos corpos produtores e reprodutores de substincias biogenéticas e
nas responsabilidades reprodutivas. Estd também conectando processos
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biogenéticos hibridizados em laboratério, seja em transgenia animal, seja
diante da materialidade dos gametas, como produzidos desde o mundo
hibrido dos meios de cultura. Isto se conecta as tensées valorativas das
tomadas de decisbes a partir dos desejos de pessoas e de praticas de mer-
cado, que ora dizem respeito aos materiais reprodutivos, aos protocolos
de intervencdo e aos meios de cultura e, ora se pautam em uma linguagem
argumentativa conectada a mulheres, a familias, ao sexo e aos valores.
Assim, parafraseando Latour (2001, p. 30), “vivemos em um mundo hi-
brido feito ao mesmo tempo de deuses, pessoas, estrelas, elétrons, usinas
nucleares e mercados; cabe a nds transforma-lo em “desordem” ou em um
“todo organico”.

Essa ética se cria nos processos, e a histéria do campo ja tem ma-
turidade suficiente, bem como experiéncias, para fazer proposi¢des atua-
lizadas e compativeis com as exigéncias postas pelas praticas atuais, e tam-
bém para acompanhar novos contetidos e revisées propositivas. O tempo,
a historia, a diversidade de situac¢bes vividas em meios clinicos, laborato-
riais, na experiéncia humana de mulheres e casais, os diferentes olhares
de pesquisadores ja enriqueceram de contetudos e capacidade reflexiva as
praticas para propor “acordos” sobre a necessidade de controle, vigilancia,
protecio, prevencio, reparos e justica. Sio modelos de sociedade desde a
familia e a reprodugio, desde as politicas de mercado reprodutivo, que es-
tao passando pelas redes de trabalho, de especialidades e de casais, ou mu-
lheres. As clinicas, portanto, ndo sio um ponto de alfinete no mundo. Elas
expandem préticas, mercados e delimitam novos vinculos entre sexualida-
de e reproducio, que se vio para dominios, que ndo sdo heteronormativos,
e que sequer se referem a sexualidade.

De uma parte, as técnicas como a esterilizac¢do, a pilula, a pilula do
dia seguinte, o aborto que foi largamente legalizado, embora nio seja a
situacdo do Brasil, permitem pensar sexualidade sem reproducio, ainda
que nio se possa tomar o aborto como um método contraceptivo, ja que
de fato nio é esse o caso. De outro lado, os processos como inseminagédo
artificial, mais utilizada para mulheres solteiras, fertilizacio invitro, in-
jecdo intracitoplasmatica de espermatozoides, a vitrificagdo de gametas,
dentro e fora da relacdo do casal, a gravidez de substituicdo, a clonagem
reprodutiva permitem pensar a reproducio sem sexo, mesmo que nas
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representac¢des nio pareca ser possivel tomar essas praticas sem a hete-
rossexualidade e que, atualmente, haja consenso de que elas podem rom-
per com a ideia da fecundagido como um ato realizado por um homem e
uma mulher.
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