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RESUMO
Maternidades: os repertorios interpretativos utilizados para descrevé-las

Embora os primeiros anos da experiéncia da maternidade sejam colocados como um periodo
critico na vida da mulher, pouca assisténcia ainda € dirigida a ela nessa fase, sendo o bebé ou
as questdes bioldgicas o foco da atencdo das agdes da saide publica e de grande parte das
produgdes académicas. Compreendendo a maternidade como uma constru¢do que envolve
multiplos fatores e considerando a influéncia dos diversos discursos sociais na produgdo de
uma concepcao de maternidade e na padronizacdo das formas de vivé-la, o presente estudo,
inspirado pela perspectiva construcionista, pretendeu contribuir com a promocao de uma
reflexdo sobre as descricdes socialmente disponiveis sobre o ser mae e ser mulher. Nesse
sentido, foi objetivo deste estudo identificar os repertdrios interpretativos sobre a maternidade
utilizados em entrevistas com mulheres que vivenciavam esta experiéncia. Participaram deste
estudo 12 mulheres, com idade compreendida entre 18 e 36 anos, maes, usudrias de uma
unidade de saide materno-infantil, com filhos entre 4 meses e 14 anos, tendo o filho cagula
entre 4 meses e 2 anos de idade. A construg@o do corpus foi realizada a partir da utilizacdo das
entrevistas individuais semi-estruturadas, que além de permitirem uma maior liberdade a
entrevistadora em abordar os assuntos de interesse conforme eles surgissem na conversa,
permitiram o resgate da histdria individual de cada participante em relagdo a maternidade. A
andlise foi realizada segundo as propostas de andlise do discurso influenciadas pela
perspectiva construcionista social, especialmente, pela no¢do de repertdrios interpretativos.
Ap6s a transcricdo de todas as entrevistas realizadas, houve uma leitura curiosa e reflexiva,
possibilitando a identificacdo e andlise dos repertdrios interpretativos. A andlise dos
repertérios nos permitiu identificar algumas fun¢des de seu uso, bem como suas implicagdes
morais. Por meio da andlise, identificamos que as participantes descreveram a maternidade
utilizando-se de quatro repertérios bdsicos, que denominamos como: “maternidade
romdntica”, que é caracterizado por descricdes que colocam a maternidade como um
fendmeno natural, pleno e incomunicadvel; “maternidade medicalizada”, no qual a
maternidade é apresentada por meio de um vocabuldrio médico e psicoldgico; “maternidade
exigente”, em que as descricdes enfatizam as exig€ncias do exercicio de ser mie e
“aprendendo com a maternidade”, por meio do qual a maternidade € descrita como
oportunidade de aprendizado e mudangas. Observamos que ao utilizarem tais repertérios, as
participantes procuraram se colocar como boas maes, buscando um lugar confortdvel e um
julgamento favordvel na interacdo. Acreditamos que este estudo, além de nos permitir
identificar os repertérios e analisar os elementos relacionados a esses conjuntos, também
possibilitou espaco para reflexdo sobre os sentidos de maternidade. E, dessa forma, este
estudo buscou destacar a importincia dos profissionais — médicos, enfermeiros, psicélogos,
educadores, pesquisadores — bem como da sociedade, de forma geral, serem sensiveis aos
repertérios interpretativos disponiveis socialmente os quais ampliam ou limitam as
possibilidades de sentido sobre a maternidade, assim como, muitas vezes, servem para
sustentar discursos e praticas opressivas para as pessoas, homens e mulheres, mies e nao
maes.

Palavras-chave: Maternidade, Repertdrios Interpretativos, Satde da mulher.



ABSTRACT
Motherhoods: the interpretative repertories used to describe them

Although the first years of motherhood is placed as a critical period in the life of the woman,
little assistance is directed her in this phase, being the child or biological questions the focus
of the attention of the actions of the public health, as well as of great part of the academic
productions. In this study, we understand the motherhood as a construction that involves
multiples factors and we also consider the influence that the social speeches supported in the
production of a concept of motherhood and the standardization of the ways to live it. The
present study, inspired by the constructionist perspective, intended to contribute to the
promotion of reflection about the socially descriptions available on being a mother and a
woman. In this sense, the aim of this study was to describe the interpretative repertoires about
the motherhood used by women who lives motherhood experience. We interviewed twelve
mothers, among 18 and 36 years old who take part of a maternal and child Care Center,
whose children were between 4 months and 14 years old, that the youngest child was between
4 months and 2 years old. The construction of the corpus was performed from the use of semi-
structured individual interviews, which in addition. allowed us a greater freedom for the
interviewer to address the issues of interest as they arise in the conversation, and it helped us
to rescue personal ways of developing concepts around motherhood. The analyses were
performed according to discursive analysis influenced by social constructionist perspective,
emphasizing the notion of interpretative repertoires. After the transcription of all interviews,
there was a curious and reflective reading, enabling the identification and analysis of
interpretative repertoires. The analysis of the repertoires had enabled us to identify some
functions of its use, and its moral implications. Through analysis, we identified that
participants described motherhood using four basics repertoires, which we named as (1)
“romantic motherhood’, which is characterized by descriptions that put motherhood as a
natural, full and incommunicable phenomenon; (2) “medicated motherhood”, in which
motherhood is presented by a medical and psychological vocabulary; (3) “exigent
motherhood’ in which descriptions emphasize the demands in the exercise of being mother
and (4) “learning with the motherhood’, through which motherhood is described as an
opportunity for learning and changing. We observed that when such repertoires were used, the
participants tried to put themselves as good mothers, seeking a comfortable place and a
positive assessment in the interaction. We believe that this study had enabled us to identify
the repertoire and to analyze the elements in those sets, also had allowed us to create a
moment for reflection about the meanings of motherhood. And thus, this study highlighted the
importance of professionals — doctors, nurses, psychologists, educators, researchers — and the
society in general being sensitive to interpretative repertoires socially available which can
expand or limit the possibilities of meaning around motherhood, and often serve to maintain
oppressive discourses and practices for people — men and women, mothers and not mothers.

KEY WORDS: motherhood; interpretative repertories; women’s health.
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1. Apresentacao

Desde que elegi a maternidade como tema de interesse e de investigacdo venho me
interrogando e, sendo também questionada, sobre as motivacdes que me levaram a essa
escolha. “Nao, ndo sou mae”. Essa tem sido a minha resposta mais recorrente desde que se
iniciaram os meus estudos com essa temdtica. Parece estranho ou surpreendente aos meus
interlocutores, que eu, ndo sendo mde, me aventure a investigar a producdo de sentidos e
significados sobre a maternidade. E é por soar tdo diferente aos ouvidos alheios que
intensifiquei o didlogo estabelecido comigo mesma, buscando resgatar os eventos, 0s
discursos e os meus motivos na construcao dessa opg¢ao.

Tentando ser fiel a esse resgate, penso que meus motivos jd existiam, ainda que
incipientes, muito antes do meu contato com a Psicologia. Parece que sempre me inquietaram
descricdes sobre 0 modo como as coisas sao ou 0 modo que elas deveriam ser. As descri¢cdes
sobre os homens e as mulheres entdo, eram as que mais provocavam inquietacdes, vagas
formulagdes e incertezas.

Penso agora que foi justamente esse meu incomodo com as descri¢des deterministas
que me aproximaram com tamanha paix@o e entusiasmo da disciplina Histéria da Mulher e
Relacdes de Género no meu primeiro periodo da graduacdo em Psicologia. Recordo como o
contetddo abordado na disciplina trouxe-me uma sensacdo de abrir inimeras portas as minhas
perguntas e também de como despertou o meu olhar para o contexto histérico e social na
defini¢d@o e no status das coisas, das descricoes.

Como aluna da graduacgdo, aprendia também sobre teorias baseadas na Psicologia do
Desenvolvimento e Psicologia da Personalidade sobre a importancia do contexto, das relacdes
estabelecidas nos primeiros anos da vida humana e da participacio da mie para o

desenvolvimento da crianca.



Ao final do terceiro ano da graduagdo, iniciei o estdgio no Hospital das Clinicas,
realizando atendimentos em trés clinicas, entre elas, a Ginecologia e Obstetricia. Acompanhei
o periodo inicial do pds-parto de muitas mulheres, uma vez que ocorria com freqii€ncia a
solicitagdo do servigo psicoldgico para casos que, freqiientemente, tinham nos prontuarios o
diagndstico de depressdo pos-parto. Nas conversas com essas maes, sempre ouvia sobre o
medo envolvido no cuidar do bebé, no receio de que “ndo dariam conta do recado”, de que
ndo saberiam ser maes. E, influenciada por essas falas, eu safa dos atendimentos convencida
de que seria realmente muito dificil ser mae.

Outras impressdes também foram marcando-me pelo caminho... Meu encontro com a
perspectiva construcionista social também se iniciou nesse periodo, permitindo-me conhecer
leituras novas sobre a ciéncia e o olhar para as relacdes. Considerar o ser humano a partir de
sua insercao social, compreendé-lo como constituido nas e pelas praticas discursivas, nocdes
que me haviam sido apresentadas nas discussdes de autores socio-histéricos como Vygotsky,
pareciam ganhar um novo tom e encanto naquele momento.

Aproximei-me, entdo, da pratica construcionista, por meio de um estagio curricular em
Psicoterapia de Grupo e, aos poucos, consegui ir formulando questdes a partir deste
referencial, além de imaginar formas variadas de viver e significar essas vivéncias. Penso que
foi justamente a multiplicidade do construcionismo que ajudou a organizar as inimeras vozes
que acompanhavam o meu caminhar.

Em um ano de estigio atendemos dois grupos compostos exclusivamente por
mulheres, fato que se deu pela demanda e condi¢cdes do servico na clinica-escola em que
atudvamos e que me colocaram mais uma vez diante das minhas inquietagdes sobre género,
sobre as definicoes fixas e também sobre o ser mulher e ser mde. Era comum ouvirmos nos
grupos (assim como € comum também fora deles) frases do tipo: “Quando vocé for mie vocé

vai entender”’, “S6 quem é mae sabe”, “Ah, mas eu sou mie, né?”’. Todas as dores,



preocupacdes, angtstias e também as conquistas e alegrias pareciam ser justificadas quando
acompanhadas dessas pequenas frases. Comentdrios que pareciam dizer de uma descri¢ao
natural, previsivel e 16gica a todas as mulheres nessa condicao.

Estas descri¢des pareciam-me também universalizantes, deterministas e, muitas vezes,
limitadoras. Comecei, entdo, a cogitar a possibilidade de descri¢des alternativas e acho que
também por isso, consegui ouvir coisas diferentes. Considero interessante pensar que iniciei a
pesquisa de campo antes mesmo de comecar o estudo de fato. Porque ji inserida na
problemadtica e profundamente envolvida com a mesma, acompanhei muito de perto essa
vivéncia inicial da maternidade de duas primas e uma amiga, todas na mesma época. Parecia-
me que as minhas amigas mais intimas estavam se tornando maes, e agora vejo como eu é que
estava ainda mais proxima delas nesse momento.

Cada uma delas, a sua maneira, relatou-me as sensagdes desse momento e alguns
desses relatos pareciam-me comuns, proximos, em comunicagdo. Outros pareciam singulares,
destoantes, s6s. Acreditei que ai deveria centrar o meu esfor¢o, na diversidade dos relatos, dos
sentidos, das producdes. Arriscar-me por outros caminhos frente ao desconforto sentido
diante de algumas possibilidades. Tentar uma ampliagdo nos discursos, possibilitar espago
para a reflexdo das descri¢cdes existentes e para o surgimento de descri¢des alternativas,
enfim, abrir portas para diferentes possibilidades.

Percebi que eu buscava em minha pesquisa uma pritica que permitisse tanto um
acolhimento quanto uma reflexao sobre as diversas formas de ser mae, de ser mulher, de ser...

Diante disso, iniciei uma pesquisa bibliografica sobre o tema e a literatura existente
apontava para a necessidade de uma maior compreensdo do fendmeno da maternidade, dos
fatores sécio-histéricos a ele articulados e suas implicagdes para a saide e bem-estar das
mulheres, especialmente, das que vivenciam o periodo inicial do pds-parto. Assim, ingressei

no mestrado; e nas pesquisas realizadas na literatura fui compreendendo que a relevancia



cientifica deste trabalho também pode ser ressaltada, como apontam alguns autores, pela
precariedade de estudos na drea que compreendam a maternidade como fendmeno que aborda
questdes amplas de satde; pela pouca assisténcia dada a mulher nessa fase caracterizada como
critica e pela necessidade de estudos que abordem o tema considerando o contexto sdcio-
histdrico. Foi deste modo que surgiu este estudo e, inspirado pela perspectiva construcionista
social, ele pretende contribuir para a promogdo de praticas de satide voltadas para a mulher e
para a reflexdo sobre os discursos sobre a maternidade e o “feminino”.

Entretanto, embora o tema de pesquisa tenha permanecido durante o percurso no
mestrado, a forma de organiza-lo e estudd-lo foi sendo moldada aos interesses e as condi¢cdes
da realizacdo da pesquisa. Inicialmente, organizamos o trabalho — eu e meu orientador sempre
companheiro - em torno de duas técnicas metodoldgicas distintas: os grupos focais, em um
primeiro momento e, posteriormente, as entrevistas individuais semi-estruturadas.
Imagindvamos que os grupos permitiriam uma simulacdo de contextos comunicativos
rotineiros, o que poderia servir para observarmos os sentidos compartilhados pelo grupo, a
negociacdo desses sentidos, bem como as tensdes entre os membros em interacao.

A opcdo pelas entrevistas, em um segundo momento, era justificada pelo nosso
entendimento de que esse recurso nos permitiria abordar questdes ndo discutidas nos grupos,
além de um resgate da histéria individual de cada participante no que se refere as questdes da
maternidade.

Porém, todas as tentativas de realizacdo dos grupos mostraram-se ineficazes. Ou nao
conseguiamos, durante os contatos presenciais e telefonicos, um ndmero suficiente de
mulheres disponiveis no mesmo dia e hordrio para realizagdo dos grupos, ou quando o
conseguiamos elas ndo compareciam, ou ainda como aconteceu duas vezes em que

compareceram duas mulheres, vinham em nimero insuficiente.



Percebemos, assim, a dificuldade do uso dessa técnica com o puiblico que haviamos
selecionado e, conversando com algumas mulheres que freqiientavam a instituicdo,
entendemos que uma das dificuldades dessa técnica era a necessidade de fazer as maes sairem
de casa ou do trabalho em um horério determinado. Assim, comecamos a nos dar conta de que
realizar entrevistas nas residéncias dessas mulheres poderia ser o recurso metodolégico mais
apropriado diante das condi¢des encontradas para que conseguissemos atingir os objetivos
que tinhamos proposto neste trabalho.

Entdo, fazendo negociacdes e opgdes no préprio caminhar da pesquisa, decidimos
abdicar dos grupos. E ao ir negociando também as perguntas que buscdvamos responder com
este estudo, reestruturamos as questdes do roteiro de entrevistas, buscando criar espago para a
expressao de outras vozes envolvidas na histéria de cada participante que proptinhamos ouvir
com essa técnica.

Nesse sentido, queremos explicitar como o delineamento da pesquisa foi sendo
realizado em cada passo e em cada aposta, possibilitando também novas perguntas e novas
impressdes. E entre as propostas constituidas neste caminho uma parecia se fortalecer, a de
que este trabalho servisse como momento de acolhimento das maes, permitindo uma reflexao
das descri¢des, dos sentimentos e das expectativas em relagdo ao ser mae e ser mulher.

Assim, cada opg¢do realizada neste percurso esteve amparada pela tentativa de
atendermos o objetivo de identificar os repertérios interpretativos sobre a maternidade
utilizados em entrevistas com mulheres que vivenciavam esta experi€éncia. Também buscamos
com a realizacdo desta pesquisa promover uma reflexdo sobre o conjunto dos repertérios
interpretativos associados a maternidade, os elementos que o constituem, suas formas de uso e
suas implicacdes para o ser e o fazer no cotidiano, levando em consideracdo as influéncias

sOcio-histdricas no jogo destas construgdes discursivas.



E foi buscando essa reflexdo sobre os miltiplos fatores envolvidos na construgdo da
maternidade e a influéncia dos diversos discursos sociais no processo de produgdo de sentidos
que o resgate histérico dos diferentes modos de se descrever a maternidade pareceu-nos
significativo para a contextualizagio deste trabalho.

Dessa forma, o que apresentamos no segundo capitulo € uma introducio as descri¢des
sobre o periodo inicial da maternidade, ou seja, sobre as imagens existentes na literatura sobre
os primeiros anos do pds-parto, nas quais se destaca o cariter ambivalente deste contexto,
bem como o escasso investimento tanto dos servigos de satide como dos estudos académicos
nessa fase descrita como critica para a saide da mulher.

Em seguida, no terceiro capitulo, buscamos uma contextualizacdo histérica da
maternidade, pontuando como os diversos arranjos e discursos produzidos sobre a familia e a
infancia vdo paulatinamente circunscrevendo lugares para as mulheres, e dessa forma
também, como o discurso religioso e os saberes produzidos pelos especialistas, médicos,
psic6logos, psicanalistas vdo conferindo uma significagdo particular a maternidade.
Pontuamos também como as transformacdes sociais, tecnoldgicas e a insercdo da mulher no
mercado de trabalho além de afetarem a estruturacdo da sociedade, também modificaram os
entendimentos sobre as formas de ser mae e ser mulher.

No quarto capitulo, buscamos explorar os fundamentos epistemoldgicos e
metodoldgicos deste trabalho, trazendo, a partir de uma breve revisdo da literatura, as
especificidades do construcionismo social na produgdo do conhecimento; uma curta
apresentacdo da abordagem qualitativa utilizada neste trabalho, bem como a contextualizagio
da andlise do discurso a ser empregada nesta pesquisa, a partir da &nfase na nocdo dos
repertdrios interpretativos, privilegiada no processo de andlise proposto.

No quinto capitulo, apresentamos detalhadamente a pesquisa — desde o seu objetivo, a

selecdo das participantes, a forma de contato com as mesmas, a descricdo do contexto no qual



as participantes foram selecionadas, os passos utilizados para construcdo e andlise do corpus e
0s aspectos éticos.

No sexto capitulo, o foco de atencdo é dirigido a caracterizacdo dos quatro repertorios
interpretativos identificados no contexto das entrevistas — “maternidade romdntica”,
“maternidade medicalizada”, “maternidade exigente” e “aprendendo com a maternidade” —
bem como aos sentidos produzidos por meio de cada conjunto, as fun¢des e implicagdes do
uso de cada repertdrio.

E finalmente, no capitulo sete, retomamos questdes tedricas e priticas decorrentes da
andlise realizada, buscando desenvolver algumas consideracdes sobre o contetido das
descricdes, sobre as contribuicdes e os desafios de pesquisar a maternidade a partir da
perspectiva dos repertdrios interpretativos. Buscamos também refletir sobre a participacio da
mulher e psicéloga como entrevistadora e pesquisadora, bem como sobre a participacdo das
entrevistadas na pesquisa.

Esperamos que essa apresentacdo, além de explicitar os passos empregados na
elaboragdo e realizacdo da presente pesquisa, esclareca também aos nossos interlocutores o
caminho percorrido na definicdo do tema aqui apresentado, que assim como a construcdo dos
significados e sentidos sobre a maternidade, também ¢ fruto de um processo histérico,
interligado aos diversos momentos vivenciados e a multiplicidade de vozes e inquietacdes
existentes no caminho da pesquisadora que neste estudo se estréia e se constitui.

Por fim, desejamos ao leitor, que seja nosso companheiro nessa aventura que, embora
possa parecer longa, inicia ainda seus primeiros passos e, quem sabe, as imagens realcadas

aqui o permitam vislumbrar também outras paisagens.



2. Introducao

A énfase dada a maternidade, segundo Oliveira e Pelloso (2004), é uma preocupagao
cada vez mais constante das dreas que envolvem pesquisadores e profissionais da satide, em
especial da Saude Publica. H4 que se considerar, porém, que a maioria da literatura nesse
ambito, segundo Stefanello (2005), normalmente circunscreve o assunto as questdes ligadas a
saude fisica, bem como polariza a ateng@o na crianga, como € o caso dos trabalhos voltados
aos recém nascidos de baixo peso, as campanhas de amamentagao e as resolucdes do parto.

Estudos psicolégicos que investigam os primeiros anos da experiéncia da maternidade
enfatizam especialmente os dois primeiros e normalmente os descrevem como um periodo de
transicdo, de (re)descobertas, de (re)construcdes, de vivéncia de novos posicionamentos e
papéis, e por isso, conferem a esse periodo um cardter critico e ambivalente. (Felice, 2000;
Schwengber & Piccinini, 2005; Stasevskas, 1999).

Entretanto, apesar deste ser considerado um periodo de grande vulnerabilidade
emocional e organica para a mulher, Stefanello (2005) aponta que os primeiros anos do pds-
parto sdo, nesse ciclo entre gravidez e pds-parto, o momento em que a mulher fica mais
desassistida pelos profissionais da satide, uma vez que o bebé € o foco primeiro de todas as
acoes de cuidado, e mesmo as acdes que nessa fase sdo dirigidas a mie visam indiretamente o
bebé.

Acrescida a essa pequena parcela de atencdo a mulher nessa fase, as limitacdes
impostas pela maternidade e a cobranca da responsabilidade pelo filho por parte dos
familiares e da sociedade sdo colocados como fatores que possibilitam o surgimento de
sentimentos contraditorios na vivéncia inicial da maternidade. (Stasevskas, 1999).

Em estudos recentes, Felice (2000), Schwengber e Piccinini (2005) e Stefanello (2005)

enfatizam que a maternidade inaugura uma nova fase na vida da mulher, uma vez que a



experiéncia de ter um filho e de ser mae acarreta considerdveis mudancas em relacdo a
situacdo anterior, podendo se constituir como um evento propicio a origem de problemas
emocionais pelo surgimento de uma variedade de sentimentos, reacdes e expectativas.

A depressdo materna comumente associada ao nascimento de um bebé ou a prépria
experiéncia da maternidade pela mie compreende um conjunto de sintomas severos que
atinge de 10% a 15% das mulheres, enquanto que a melancolia no pés-parto, denominada
“blues da maternidade”, apresenta uma incidéncia de 50% a 80%. (Felice, 2000; Schwengber
& Piccinini, 2005).

Outras abordagens sobre o tema sugerem que os significados atribuidos atualmente a
maternidade, bem como os sentidos que cada mulher confere ao fendmeno sdo
contingenciados pelos discursos sécio-histéricos que constroem significados especificos sobre
o que € ou deveria ser a maternidade, os quais estabelecem formas determinadas de exercé-la
que influenciam no fazer cotidiano dessas maes. (Scavone, 2004; Stasevskas, 1999;
Stefanello, 2005).

As autoras Szapiro e Féres-Carneiro (2002) também evidenciam a freqiiéncia com que
os estudos que abordam a problematica da maternidade tendem a biologizar o assunto,
tratando-a como uma questdo de reprodu¢do humana. Colocam ainda que a maternidade
constitui-se como evento cultural e, dessa forma, ressaltam a necessidade de estudos que
retomem a maternidade em sua irredutibilidade simbdlica, a qual se ajusta a determinados
contextos sdcio-histéricos.

Dessa forma, ao abordar a maternidade, segundo Schwengber e Piccinini (2003, citados
por Schwengber & Piccinini, 2005) e Stefanello (2005) é preciso lidar com questdes mais
amplas de sadde, de forma a incorporar o contexto social, politico, familiar e cultural e ndo

somente a dimensao individual daqueles que necessitam de assisténcia.
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Buscando também esse entendimento mais amplo sobre a maternidade, Fidalgo (2003)
aponta a escassa referéncia na literatura sobre estudos com as descri¢des das mdes e de seus
entendimentos sobre a maternidade, destacando a quantidade de referéncias sobre conselhos
de peritos, explicagcdes médicas, psicoldgicas e psicanaliticas, discursos prescritivos de ordem
moral e recomendacdes sobre a forma como as mulheres devem ser mées, mas ndo as vozes
das maes.

E as definicdes em alguns desses estudos consultados (Badinter, 1985; Fidalgo, 2003;
Scavone, 2004; Stasevskas, 1999; Stefanello, 2005) enfatizam como as constru¢des a respeito
da maternidade vao sendo modificadas historicamente, uma vez que este ¢ um fen6meno nao
apenas biolégico, como também culturalmente contextualizado, perpassado por questdes
politicas, econdmicas, sociais, psicoldgicas e histdricas, as quais, por sua vez, interferem nos
significados e sentidos atribuidos & maternidade.

Algumas autoras (Badinter, 1985; Fidalgo, 2003; Rocha-Coutinho, 2001; Scavone,
2004; Stasevskas, 1999) ressaltam que ndo hd como se pensar a maternidade sem se pensar o
lugar da mulher na sociedade, evidenciando como os discursos apoiados nas construgdes de
género vao associando historicamente os encargos maternos aos processos bioldgicos da
reproducdo, e como as constantes mudancas na imagem da mulher levam também a um jogo
de construcdo e desconstru¢do da maternidade.

E ¢ refletindo sobre o lugar ocupado pela mulher, pelos discursos de género e pelas
questdes bioldgicas na construgdo da maternidade, que Badinter (1985) coloca como este
fendmeno, bem como o amor materno, concebidos em termos de instinto, nos levam a crer
facilmente que tal comportamento seja parte da natureza da mulher e assim, revigoram a
nocdo de que toda mulher, ao se tornar mae, encontra em si mesma todas as respostas a sua
nova condicdo. Nesse mesmo exercicio de pensar a maternidade como construcio ideoldgica,

social e histérica, Fidalgo (2003) coloca como os cuidados exigidos pelos recém-nascidos
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podem ser vivenciados com sentimentos de frustracdo, culpa e angistia pelas maes, uma vez
que fatigantes e repetitivos, inimeras vezes, sdo silenciados nesse discurso idealizado da
maternidade.

E embora importantes transformagdes venham ocorrendo nos ultimos tempos, €
preciso ndo supervalorizar essas mudangas, ja que simultaneamente a essa inser¢do da mulher
no mercado de trabalho, mais socialmente participante € esperado da mae, a responsabilidade
e o cuidado com o filho, com a dedicacdo e disponibilidade de épocas anteriores. Nesse
contexto, as questdes do mundo privado deixam de ser sua tinica preocupacio, mas continuam
cabendo a mulher a responsabilidade maior, havendo assim uma sobrecarga de trabalho e de
funcdes a serem exercidas. (Baptista, 1995; Grant, 2001; Rocha-Coutinho, 2001; Stasevskas,
1999).

Resgatando os discursos que vao historicamente construindo significados para a
maternidade, bem como para o ser mae e o ser mulher, Dias e Lopes (2003) e Stasevskas
(1999) colocam como as alteragdes da imagem da crianga, as diferengas bioldgicas entre os
sexos, as questdes orgdnicas envolvidas na reproducdo e as alteragdes na familia
possibilitaram que historicamente fossem sendo construidos discursos médicos, religiosos,
econdmicos, cientificos que, sobretudo, designaram e ainda designam lugares, funcgdes e
papéis para as mulheres em relagdo a maternidade. Dessa forma, segundo Stefanello (2005),
as construcdes de género constituidas historicamente ainda orientam as relagdes sociais,
estabelecem componentes normativos para a pratica da maternidade e remetem a limitagdes,
desempenhos e padrdes comportamentais iguais para todas as mulheres.

Tais questdes de género, como faladas e assumidas hoje, de acordo com Nogueira
(2001), foram construidas pelos discursos das ciéncias e, consideradas como discursos, sdo
constituidas como um processo, ndo como uma resposta fixa, podendo ser teorizadas de varias

maneiras. Nesse aspecto, o género ndo é uma questdo de identidades individuais, unitdrias e



12

consistentes de homem e mulher, pelo contrario, desenvolve-se mediante pecas de discurso,
organizadas num sistema de significados disponiveis aos individuos, de forma a darem
sentido as suas posicdes, historicamente identificadas como femininas ou masculinas.

Denunciando esse movimento de padronizacdo da maternidade promovido pelos
discursos sociais, Fidalgo (2003) ressalta a quantidade de producdo literdria dirigida a mulher-
mae, com o objetivo de fornecer métodos e técnicas de como criar o filho, de como ter um
bebe, como ser, além de mde, uma boa mae; assuntos esses também tratados pelas pessoas
préoximas da mulher. Nesse contexto, assumir esse novo papel construido pelos ideais sociais,
pode acabar se constituindo em foco de tensdes e culpas para essa mae.

Por outro lado, abdicar da maternidade pode significar muitas vezes uma perda crucial,
ou o abrir m@o de uma parte importante, se nao essencial, da prépria identidade, uma vez que
os discursos construidos socialmente sobre maternidade ainda trazem a idéia de que a mulher
s6 serd completa, realizada, feliz e auténtica se for méde; como se a mulher precisasse ser mae
para ser mais mulher. Assim, os discursos sobre a maternidade assumem um conteido
antropolégico, socioldgico, histérico e ideoldgico tdo forte que fica quase impedida qualquer
reflex@o a respeito; assumem um carater quase inquestiondvel. (Stasevskas, 1999).

E dessa forma, como afirmam Dias e Lopes (2003), tende-se a pensar na maternidade
e no papel materno como algo instintivo, como uma tendéncia inata das mulheres. Contudo,
as atitudes maternas, bem como o papel de mae, t€ém se modificado com o decorrer de nossa
histéria, o que pode nos levar a pensar a maternidade como construgdo socio-histdrica que se
ajusta a um determinado contexto cultural.

E ao considerarmos a maternidade como uma constru¢do social, legitimada pelos
diversos discursos sociais, algumas perguntas podem ser levantadas: Que praticas sociais

estes discursos sobre a maternidade sustentam? Que descricdes identitdrias estdo sendo



13

possibilitadas, sustentadas ou impedidas por tais discursos? Que descri¢des parecem dificultar

a vivéncia inicial da maternidade? Que descricdes parecem facilitar essa mesma vivéncia?



14

3. Maternidade: uma construcao historica

A historiografia sobre o tema vem produzindo pesquisas significativas no campo dos
estudos de género desde meados da década de 1980, tanto no meio académico americano
quanto europeu. No Brasil, esta é ainda uma 4rea tematica que comega a dar seus primeiros
passos, envolvendo pesquisadores ndo sé da histéria, como também da 4rea de sadde, da
sociologia e da antropologia (Martins, 2005).

A maternidade configura-se como uma questdo central na constituicio e na
sustentacdo das ideologias de género e serd aqui conceitualmente entendida como uma
construgdo social enraizada material e simbolicamente variando segundo diferentes contextos
histdricos, sociais, econdmicos e politicos. Parte-se, pois, da idéia de que, historicamente, o
valor dado a maternidade, ao relacionamento mae-crianca e a0 amor materno nem sempre foi
o mesmo, sendo que as variacdes que as concepcdes e praticas relacionadas a maternagem
apresentam sao produzidas por uma série de discursos sociais, dentre os quais os discursos e
praticas cientificas assumem um importante papel.

Diversas revisdes histéricas acerca da instituicdo familiar (Aries, 1981; Badinter,
1985; Costa, 1989) sugerem que a exaltacdo ao amor materno € fato relativamente recente na
histéria da civilizagdo ocidental, constituindo-se esse tipo de vinculo, tradicionalmente
descrito como “instintivo” e “natural”, em um mito construido pelos discursos filoséfico,
médico e politico a partir do século X VIIIL.

Badinter (1985), que vem questionar o cardter inato conferido ao amor materno e
colocd-lo como um valor social, ndo nega a existéncia deste amor nos anos anteriores ao
século XVIII, mas evidencia que este ndo se constituia como valor familiar e social na

importancia, conotacio e posi¢do que assumiria mais tarde.
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Veremos, a seguir, como o surgimento de um sentimento de infancia, as alteragdes na
familia, as necessidades do mercado e a crescente valorizacdo do discurso médico foram

historicamente permeando construgdes sobre a maternidade, o amor materno e a mulher-mae.

3.1. Maternidade, familia e infancia: construcdes articuladas

Em seus estudos sobre o amor materno e a maternidade na Europa, especialmente na
Franca até meados do século XVIII, Badinter (1985) identifica a desvalorizacdo dada a
maternidade em toda a Idade Média e mesmo na Antigiiidade como relacionada a énfase no
poder paterno que acompanhava a autoridade marital. O homem era, entdo, percebido como
superior a mulher e a crianca, diferenga essa concebida como inerente a natureza humana, que
o dotaria, pois, de uma autoridade natural sobre a esposa e os filhos.

Um breve olhar para a histéria permite situar a emergéncia e consolidacdo de uma
nova concepg¢do de infincia e também de uma nova forma de organizacdo familiar - a familia
nuclear burguesa - e a correlata definicio social das mulheres como esposas e maes.

E ¢é regatando esse olhar que Aries (1981), pesquisador francés, aponta que o conceito
ou a idéia que se tem da infincia foi sendo historicamente construido e que a crianga, por
muito tempo, ndo foi vista como um ser em desenvolvimento, com caracteristicas e
necessidades proprias, e sim como um adulto em miniatura. Nesse sentido, a histéria da
infincia surge como possibilidade para reflexdes sobre a forma como entendemos e nos
relacionamos atualmente com a crianga, bem como para as implicacdes do desenvolvimento
deste conceito para o surgimento de um novo ideério de familia e de maternidade.

Segundo Aries (1981), na Idade Média, as criancas permaneciam vinculadas as suas
familias por pouco tempo, até entre os sete e dez anos, quando eram entregues a outras

familias para receberem instru¢do na condicdo de aprendizes. A aprendizagem ndo se exercia
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na condi¢do formal da escola, mas confundia-se com o exercicio das tarefas domésticas
cotidianas, sendo o convivio com os adultos parte deste processo.

Assim, a crianca pequena nio era tida em conta, o que, de acordo com Aries (1981),
justificava-se, em parte, pela fragilidade fisica que tornava sua sobrevivéncia pouco provavel
nas condi¢des da época. Badinter (1985) aponta que do fim do século XVI ao inicio do século
XVIII, o envio de criancas para a casa de uma ama conquistou a familia burguesa,
constituindo-se como moda e, estendendo-se mais tarde, para todas as camadas da sociedade
urbana.

Estes também foram séculos de altos indices de mortalidade e de préticas de
infanticidio. Segundo Donzelot (1986), os elevados nimeros de mortalidade eram atribuidos
ao costume das mulheres aderirem ao recurso das nutrizes do campo para cuidar das criangas.
Como as nutrizes tinham muitas dificuldades para receberem o pagamento, elas se ocupavam
de vdrias criancas ao mesmo tempo para compensar este risco e, nestas condicdes, a
mortalidade das criangas era enorme.

Ainda nesta época, freqiientemente, ocorria das criancas serem jogadas fora e
substituidas por outras sem sentimentos, na inten¢do de conseguir um espécime melhor, mais
saudavel, mais forte que correspondesse as expectativas dos pais e de uma sociedade que
estava organizada em torno dessa perspectiva utilitdria da infancia. O sentimento de amor
materno nao existia como uma referéncia a afetividade. A familia era social e ndo sentimental.
(Aries, 1981).

Nesse contexto, as mudancas com relagdo ao cuidado com a crianga s6 v€m ocorrer
mais tarde, no século XVII, com a interferéncia dos poderes ptiblicos e com a preocupacio da
Igreja em ndo aceitar passivamente o infanticidio, antes secretamente tolerado. Preservar e

cuidar das criangas seria um trabalho realizado exclusivamente pelas mulheres, no caso, as
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amas e parteiras, que agiriam como protetoras dos bebés, criando uma nova concepgao sobre
a manutenc¢ao da vida infantil.

Desta forma, de acordo com Ariés (1981), o sentimento de familia, como o
conhecemos, data de fins do século XVII e inicio do século XVIII, e o aparecimento do
sentimento de infincia se relaciona as transformagdes pelas quais a familia medieval teria
passado até adquirir as caracteristicas identificadas na modernidade. Entre elas, a modificagdo
dos hdbitos educacionais, passando-se da aprendizagem cotidiana exercida no ambiente
doméstico a escolarizacdo macica da infancia e a modificacdo da condi¢do de transmissdo de
bens, passando-se a reconhecer a igualdade entre os filhos no direito a heranca.

E, portanto, no espago da familia burguesa que surge um sentimento novo entre os
membros da familia, particularmente entre mide e filho: "o sentimento de familia, ‘essa
cultura’, centralizava-se nas mulheres e criancas, com um interesse renovado pela educacdo
das criangas e uma notavel elevacdo do estatuto da mulher”. (Aries, 1981, p. 25).

Entretanto, segundo Donzelot (1986), embora o sentimento moderno da familia surja
nas camadas burguesas e nobres, este €, posteriormente, estendido para todas as classes
sociais, inclusive o proletariado do fim do século XIX.

E, segundo este mesmo autor, € a partir de meados do século XIX que floresce uma
abundante literatura sobre a importancia da conservagdo das criancas para o fortalecimento
das familias. Todos — médicos, administradores e também militares — colocam em questio os
costumes educativos de seu século visando afirmar o sentimento de familia, produzindo a
normatizacao social e familiar.

Assim, € neste periodo, ndo por acaso, que emerge o apego pelas criangas:

E a mie encontrava sua alegria no meio de seus filhos, que ndo mais

pertenciam a um meio intermedidrio entre o ser e o ndo ser: ‘a companhia de
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meus filhos é minha tnica delicia’. Observamos aqui ao vivo a relagdo entre os
progressos do sentimento da infincia e os progressos da higiene, entre a
preocupagdo com a crianca e a preocupagdo com a saude, outra forma dos lagos
que uniam as atitudes diante da vida as atitudes diante da morte (Aries, 1981, p.

268).

A educagdo das criangas - neste momento, ja formalizada na instituicdo escolar - passa
a ser o investimento prioritdrio da familia, demonstrando a necessidade de qualificd-las para
disputarem um lugar na sociedade.

Desta forma, se antes a crianga era considerada o adulto em miniatura, participando
sem reservas da vida social e produtiva assim que se mostrasse vencedora dos altos indices de
mortalidade infantil, a partir da segunda metade do século XVIII principalmente, ela vai ser
objeto de politicas publicas que visam preserva-la e prepara-la para as atividades adultas.
Decorrente das novas necessidades de producdo econdmica, a crianga passa a ser o centro a
partir do qual toda uma série de institui¢cdes vai se constituir e reconstituir: a familia, a escola
e os saberes cientificos se pdem a luz na modernidade simultaneamente a emergéncia dessa
nova categoria social que € a infancia.

Nesse sentido, o surgimento da infincia como preocupacgdo social é concomitante a
reorganizagdo da familia moderna: sua estrutura deixa de ser patriarcal e passa a ser
constituida a partir da centralidade da crianga que deve receber a atencdo e cuidados dos pais
(Aries, 1981; Costa, 1989). O foco ideoldgico desloca-se, desta maneira, progressivamente da
autoridade paterna ao amor materno, pois a nova ordem econdmica que passa a vigorar com a
ascensdo da burguesia como classe social impunha como imperativo, entre outros, a

sobrevivéncia da crianga.
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Dessa forma, em defesa da crianca, dois diferentes discursos contribuem para
modificar a atitude da mulher perante os filhos: (1) um discurso econdémico, apoiado em
estudos demograficos, que demonstrava a importancia do numerario populacional para um
pais e alertava quanto aos perigos e prejuizos decorrentes de um suposto declinio
populacional em toda a Europa e (2) uma nova filosofia — o liberalismo — que se aliava ao
discurso econdmico, favorecendo ideais de liberdade, igualdade e felicidade individual
(Badinter, 1985).

Portanto, as elaboragdes sociais e culturais sobre o significado da maternidade estdo
historicamente associadas a emergéncia do sentimento de infincia e da nova configuracio da
familia, estes fortemente marcados pelo sistema social capitalista, que transforma nio apenas
as regras comerciais, mas também as relacdes entre os individuos.

Todos esses aspectos criaram uma tendéncia, no final do século XVIII, de situar a
mulher, devido a sua natureza, no espago privado e esta tendéncia se manteve em tempos
posteriores. A fraqueza fisica, intelectual e o componente emocional eram apontados como
elementos genuinamente femininos, perfeitos para a criagio dos filhos.

E, entdo, entre os séculos XVIII e XIX que, segundo Badinter (1985), situa-se a
emergéncia da representacdo de maternidade tal como a conhecemos, baseada na idéia do
amor natural, instintivo, das mulheres por seus filhos. E é no surgimento de tal discurso que
as mulheres passam a ser consagradas como eixo da familia, responsaveis pelo cuidado e
educacdo dos filhos. A devogao e presenca vigilantes da mée surgem como valores essenciais,
sem os quais os cuidados necessdrios a preservagdo da crianga ndo poderiam mais se dar.

Segundo Giddens (1993), a difusdo desses ideais de amor tem um impacto duplo sobre
a situacdo das mulheres: ajudou a colocd-las “em seu lugar” ao serem associados a

subordinacdo da mulher ao lar e ao seu relativo isolamento do mundo exterior; entretanto, o

desenvolvimento de tais idéias foi também uma expressdio do poder das mulheres, uma
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assercdo contraditéria da autonomia diante da privagdo. Assim, se por um lado este discurso
ampliava as responsabilidades maternas, por outro, permitia as mulheres alcangar um status
social privilegiado, ou seja, uma crescente valorizacdo da mulher-mae, dotada de poder e
respeitabilidade, uma vez que elas tornavam-se, além de responsdveis, necessirias a
sociedade, com a conseqiiente valorizag¢do de sua posi¢do social.

Ainda que esta transi¢do para o novo papel transcorresse de forma lenta, as mulheres
do final do século XVIII, e, sobretudo, as do século XIX, inseridas nas mais variadas classes
sOcio-econdmicas, assumiram o papel da 'boa mae'. Desenha-se uma nova imagem de sua
relacdo com a maternidade e € neste periodo que o bebé e a crianca tornam-se objetos
privilegiados da atencio materna. E também momento que a presenca do médico se
intensifica no interior da familia, tornando-se este o cimplice e conselheiro das maes e
passando a difundir as normas higiénicas que irdo regulamentar o cuidado com a satde das
criangas (Costa, 1989).

Nesse sentido, também o discurso médico colaborou na promocao de novas formas de
relacdo familiar, favorecendo caracteristicas especificas para o papel materno. No inicio, os
médicos higienistas e, posteriormente, pedagogos, psiquiatras, psicélogos e psicanalistas que,
por meio de seus conhecimentos especializados e suas intervengdes, contribuiram para a
constru¢do de normativas destinadas a regular a vida familiar e individual, as quais passaram
a ser seguidas ndo mais a partir da imposi¢do ou do receio da puni¢do, mas pelo desejo

cultivado e orientado de uma vida normal e saudavel.

3.2. Maternidade entre fronteiras: o discurso religioso e o discurso médico

No Brasil, assim como na Europa, o desenvolvimento da organizacdo e dos

sentimentos presentes na familia moderna, incluindo aqueles relacionados a maternidade e aos
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cuidados maternos, foi marcado pelas intensas modificacdes ocorridas pela ascensdo burguesa
no final do século XVIII, embora no contexto brasileiro tais transformagdes tenham sido
revestidas de caracteristicas especificas a condi¢ao do pais colonial. (Martins, 2005).

Nesse movimento, houve uma transposi¢do dos costumes europeus para o Brasil. No
pais coldnia, Estado, Igreja e Ciéncia, definiam os papéis sociais com objetivo de estabelecer
uma ordem na sociedade colonial. Assim, a religido, os higienistas e o Estado auxiliaram a
familia brasileira a assimilar novos valores e assumir novos papéis.

Apesar de haver no pais, no inicio do século XIX, tentativas de se cuidar da infincia,
destacava-se por aqui também a alta incidéncia de mortalidade infantil devido aos maus
tratos. Era muito freqiiente ainda o fato de criangas serem abandonadas pelas maes que viviam
em condicdes financeiras dificeis acontecendo, inclusive, abortos e infanticidio. A morte de
criangas, neste periodo, se tornou um problema, pois o Brasil deveria se desenvolver e, para
isso, precisava aumentar a populacdo e assim, o Estado, a Igreja e a Medicina passaram a
estimular o cuidado com a infincia e a criticar severamente abortos e abandono dos filhos
(Del Priore, 2000).

Foi tentando seguir esse projeto que a Igreja fixou-se como responsavel na difusdo da
importincia do matrimdnio, e a servico do Estado, impds as normas de conduta que
estabeleciam a divisdo de incumbéncias no casamento, dentro do sistema patriarcal
desenvolvido na col6nia. E além de colocar a supremacia do homem sobre a mulher,
controlou de perto a catequese feminina — trazendo também o culto a Virgem Maria — e
estimulou a reprodugdo tdo logo a mulher se casasse, contribuindo para um modelo de
maternidade ideal para a sociedade da época.

Desta forma, a vida feminina se restringia ao bom desempenho doméstico e a
assisténcia moral a familia. O homem, por sua vez, tinha seu papel centrado na provisdo da

mulher e dos filhos, concentrando o poder de decisdo na familia. Os encargos do matrimonio,
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no que se refere a manutencdo do casal e protecdo dos bens, cabiam, portanto, ao homem. A
essa protecdo cabia a2 mulher responder com obediéncia.

De acordo com Del Priore (1993, p. 31) “apenas como mae, a mulher revelaria um
corpo € uma alma sauddveis, sendo sua missdo atender ao projeto fisiolégico-moral dos
médicos e a perspectiva sacramental da Igreja”.

Assim, a Medicina também endossava essa concep¢do que via na maternidade o
designio natural da mulher. Datam do final do século XIX, os primeiros programas
especificos destinados aos cuidados materno-infantis. Neste periodo, a relagdo mae-filho
contou com o investimento enfitico da Medicina, que estabelecia a relac@o entre aleitamento
e mortalidade infantil e, através de argumentos cientificos de base bioldgica, tentavam
demonstrar que a mulher deveria se situar no lar e se dedicar prioritariamente a maternidade
(Martins, 2005).

Porém, € importante ressaltar que essa nova condi¢do s6 foi possivel por meio da
alianca da familia com o poder médico. Dessa forma, tanto no Brasil como na Europa, para a
construgdo desse ideal de mae foi fundamental o discurso higienista, no ataque tanto ao
aleitamento mercendrio — aqui realizado pelas escravas — como responsavel pela mortalidade
infantil, quanto a suposta deformacdo moral das criancas pelo cuidado e convivéncia com
amas e lacaios negros.

A recusa ao aleitamento materno, comportamento usual na sociedade da época, era
colocado também como uma infragdo as leis da natureza, o que permitiu ndo somente a
culpabilizagdo das infratoras, mas a instalacdo de um sentimento de anomalia. Neste processo,
os médicos passaram a definir regras para a moderna cria¢do “cientifica” das criancas, além
de promoverem iniciativas privadas e publicas para protegé-las. As mulheres passaram a ser
enaltecidas como agentes protagonistas do projeto higiénico, principais colaboradoras na

promociao de uma populacdo saudavel.
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Outro aspecto que se destacou nessa influéncia do discurso médico na reorganizacdo
da familia e da maternidade foi a crescente producdo do conhecimento sobre o corpo
feminino, que resultou na constituicio de duas especialidades médicas, a obstetricia e a
ginecologia. O determinismo naturalista € a normatizacdo médica construiram, como seus
métodos e teorias, um modelo de mulher fundado na anatomia e na fisiologia, com
importantes desdobramentos morais e politicos para as mulheres, encerrando-as nos estreitos
limites da esfera doméstica e da maternidade (Martins, 2005).

Portanto, a infancia, as relagdes familiares, as formas de alianca, os papéis sexuais,
tudo passou a ser pensado e normatizado pela ciéncia médica. E desta forma, por todo o
século XIX, deu-se a adaptacdo do modelo de familia burguesa européia a sociedade colonial
brasileira e também aqui, os cuidados maternos passaram a ser valorizados sob esse novo
olhar sobre a crianca possibilitando a manifestacio do “amor materno”, que se tornou ndo
somente “desejavel”, como “natural”.

A Psicologia, em plena ascensao na época, também ¢ inserida neste contexto como um
elemento importante na constituicdo da normatizacdo familiar e na construcdo de sentidos

especificos em relac@o a maternidade, influéncia esta que discutiremos no tépico seguinte.

3.3. A maternidade no discurso psicolégico

Discutimos anteriormente como as transformagdes ocorridas entre os séculos XVII e
XIX, especialmente as modifica¢cdes na familia, a constituicdo de uma concepgdo sobre a
infincia, a construcdo de um saber médico especializado, bem como as alteragcdes
econdmicas, politicas e sociais foram historicamente circunscrevendo os lugares e papéis

desempenhados pelas mulheres em sua relacio com a maternidade. Vimos como esse
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contexto possibilitou a emergéncia do amor materno e atribuiu as mulheres a responsabilidade
exclusiva pelo espaco privado, cabendo a esta o cuidado e educacao dos filhos.

Neste processo, precisamente no século XX, segundo Chodorow (1990), o papel da
mulher no cuidado com os filhos tornou-se ainda mais enfatizado embora menor se tornasse a
no¢do de maternidade como destino exclusivo. Ainda que as taxas de natalidade caissem, a
escolarizacdo das criangas se tornasse mais precoce e as mulheres fossem reconhecidas como
mais presentes no mercado de trabalho, mais crescia a ideologia da “mae moral”. Esta
supunha que as mulheres “deviam agir ao mesmo tempo como educadoras e modelos morais
para seus filhos, assim como alimentadoras e guias morais para seus maridos na sua volta ao
mundo de trabalho imoral e competitivo” (Chodorow, 1990, p. 19).

Este desenvolvimento ideolégico conseguiu atingir tal dimensdo porque,
paulatinamente, o cuidado com os individuos e com a populacdo tornou-se objeto da atencdo
de um leque cada vez maior de especialistas: além do médico, pedagogos, psicélogos e outros
profissionais passaram a estabelecer as diretrizes para uma vida “normal”. Por conseguinte, a
familia tornou-se cada vez mais dependente da palavra dos especialistas, que passaram, assim,
a definir tanto as necessidades quanto as formas de satisfacdo consideradas "adequadas" e
"sauddveis" para todos e também para cada um individualmente.

A Psicologia, que se encontrava em pleno desenvolvimento entre os séculos XIX e
XX, serviu, assim como o discurso médico, como fonte de argumentos para a idealizagdo do
papel materno, na medida em que privilegiou a relagio mae-bebé como decisiva no
desenvolvimento da crianca. De acordo com Ferreira, Vargas e Rocha (1998), a énfase na
relacdo mae-bebé no século XX € marcada profundamente pelas teorias psicanaliticas e
surgem, entdo, os estudos sobre a relac@o intima e afetiva estabelecida entre o bebé e a figura
materna, a qual Bolwby (1995) coloca como sendo a relagdo que toda mulher seria capaz de

estabelecer com seu filho.
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Os estudos da Psicologia do Desenvolvimento focalizando os aspectos da maternidade
produziram, na maioria das vezes, segundo Fidalgo (2003), teorias sobre os cuidados
maternos; estudos empiricos sobre as atitudes das maes face aos cuidados com os filhos, bem
como a forma como eles interagem; manuais dedicados as mulheres sobre os cuidados com a
infincia; estudos concentrados na transi¢do para a maternidade e em idades precoces das
criangas; e também textos feministas que teorizaram a maternidade como uma dimensdo
crucial da vida das mulheres, afetando a sua posi¢do na estrutura social e o desenvolvimento
das identidades de género.

Entretanto, € com a popularizacdo dos estudos freudianos e de seus sucessores
Melanie Klein e Winnicott, que a Psicologia passa a ser promovida como férum privilegiado
para descricdo das relacdes primadrias (Fidalgo, 2003).

Winnicott (1982, 1988, 1990) se dedica a investigar a influéncia do ambiente no
desenvolvimento infantil e propde o conceito de “mae dedicada comum”, em outros termos,
da “mae suficientemente boa”, definida como aquela capaz de “promover a integragdo das
caracteristicas proprias de cada crianga, diferenciando cada bebé de outro, a partir do apoio
encontrado no ego materno que age como facilitador da organizagdo do préprio ego do bebgé”
(Winnicott, 1988, p.494). E ¢é especialmente a partir do uso banalizado dos conceitos
propostos por este autor que o discurso psicanalitico e psicoldgico assume forga retdrica na
promocao da padronizacdo das relacdes e comportamentos (Ponte, 1999).

Conseqiientemente, também no discurso psicoldgico a constru¢do da maternidade vai
sendo realizada a partir dos discursos sobre a crianca, ressaltando muitas vezes, a importancia
da relacdo mae-filho e a amamentagdo como essenciais para o bom desenvolvimento da
crianca.

Badinter (1985), refletindo sobre os efeitos das descricdes psicolégicas sobre a

maternidade, afirma que a transmissdo desses discursos se dd de forma tdo difusa que estes
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permanecem enraizados na cultura ocidental. E, embora a progressiva individuacdo e
psicologizacdo das relagdes fossem inicialmente apontadas como tendo maior relevo nas
camadas urbanas da populagdo, inseridas no universo dos valores da classe média, a crescente
participacdo dos profissionais de Psicologia nas camadas populares — com as modificagdes
ocorridas no campo da saude, com a proposicdo de novas intervengdes € maior inser¢do dos
psic6logos nos programas de saidde publica — também favoreceram a difusdo desses discursos

nas camadas mais populares (Moura & Aratjo, 2004).

3.4. Maternidade em transi¢cao: a emergéncia da maternidade como escolha

A transicdo de um modelo tradicional de maternidade, em que a mulher era definida
essencial e exclusivamente como mae, para um modelo moderno de maternidade, em que a
mulher, entre outras possibilidades, € também definida como maie, emerge com a
consolidagdo da sociedade industrial, com o crescente acesso da mulher a educagdo e seu
ingresso no mercado de trabalho.

Segundo Aries (1981), até o século XVIII, as mulheres estiveram excluidas do
processo de educagdo formal e, assim, toda a educacdo dada até entdo a mulher tinha o
propésito de convencé-la do seu dever de participar da sociedade como alguém submissa ao
pai, ou ao marido, obedecendo-os e respeitando-os. E nas palavras do autor, “além da
aprendizagem doméstica as meninas nao recebiam, por assim dizer, nenhuma educacio. Nas
familias em que os meninos iam ao colégio, elas nao aprendiam nada” (Aries, 1981, p. 190).

Porém, como afirmam Rodrigues e Marques (2007), com as exigéncias do projeto
modernizador, o ingresso das mulheres no espago publico intensifica-se e a idéia de

civilizagdo e educac@o passa a ser expandida por todo mundo sob a forma de progresso

técnico e cientifico.
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Surgem, assim, as primeiras pequenas escolas e colégios para meninas, permitindo que
o acesso da mulher a educacdo configure-se num dos principais protestos do movimento
feminista da época. Tais realizacdes sdo colocadas, neste periodo marcado pelo interesse no
progresso, como conquistas da civiliza¢do, cabendo assim aos homens amplid-las em nome de
seus proprios interesses.

Com esse olhar para a mulher como meio possivel para o progresso, a educagdo
feminina, segundo Saffioti (1976, citado por Inédcio Filho & Silva, 2004, p. 5), passa a ser
“pensada como uma necessidade para se estabelecer a justica social [...] visando atingir um
estagio superior de organizagdo social”.

Com advento da Revolugdo Industrial e a consolidagdo do sistema capitalista, no século
XIX, inimeras mudancas ocorreram na producdo e organiza¢do do trabalho feminino. Com as
conquistas tecnolégicas e o aumento da maquinaria, boa parte da mao-de-obra feminina foi
transferida para as fabricas. (Probst, 2005).

Além desses fatores, o contexto das duas Guerras Mundiais também favoreceu o
acesso da mulher ao mercado de trabalho, uma vez que quando os homens iam para as frentes
de batalha, as mulheres passavam a assumir os negécios da familia e a posi¢cdo dos homens no
mercado de trabalho. Com o final da guerra, muitas mulheres viram-se obrigadas a deixar a
casa e os filhos para levar adiante os projetos e o trabalho que eram realizados pelos seus
maridos.

Entretanto, em meio a essa crescente ocupacdo do espaco publico favorecida pelo
acesso a educacdo formal e a formagdo profissional, as mulheres precisavam, ao mesmo
tempo, manter a antiga responsabilidade na criacdo dos filhos. Nesse contexto, a op¢ao pela
maternidade passa a assumir uma dimensao reflexiva e a ser analisada pesando as condicdes
econdmicas, sociais e culturais das mulheres e do casal (Scavone, 2001).

A atencdo médica, que até a década de 1960 privilegiava o ciclo gravidico-puerperal

justificando a sua preocupacdo com a alta mortalidade infantil, comeca a promover acdes de
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controle de natalidade, enfatizando o perigo de uma explosdo demogréfica. Com o surgimento
das novas tecnologias contraceptivas e a disseminacdo de idéias referentes ao planejamento
familiar, abriu-se espago para uma maior possibilidade na escolha da maternidade e o dilema
recaiu entdo sobre ser ou nao ser mae.

Nesse sentido, como nos lembra Scavone (2001), a maternidade como escolha é um
fendmeno recente e contemporaneo que historicamente foi se consolidando no decorrer do
século XX, no qual as transformagdes econdmicas, familiares, os avancos tecnoldgicos e os
movimentos feministas constituiram-se como elementos importantes para esse processo e para

arelacdo que entdo se estabeleceu com o ser mae e o ser mulher.

3.5. Maternidade e profissdo: uma relagdo delicada

Apresentamos no tépico anterior a discussdo de como o acesso a educacgio formal e a
formacao profissional — que permitiu as mulheres uma maior inser¢io no espago puiblico — ao
coincidir com os avangos tecnoldgicos e a disseminacdo das técnicas contraceptivas
possibilitam as mulheres a decisdo sobre o0 momento de ter, ou mesmo de nao ter filhos.

Pretendemos refletir neste momento como a crescente inser¢do da mulher no mundo
profissional dois aspectos da vida da mulher — maternidade e profissio — parecem ganhar
destaque nos estudos da literatura (Baptista, 1995; Grant, 2001; Silvestre, 2001; Oliveira &
Marcondes, 2004) e também, segundo estas autoras, nas conversas informais de homens e
mulheres.

De acordo com Silvestre (2001), trabalho e familia sdo tidos atualmente como valores
importantes para as mulheres na sociedade contemporinea, as quais tém sido convidadas a
ocupar lugares por apelos diferenciados; por um lado, recebem a herang¢a de um lugar onde a

7z

referéncia é a mulher voltada exclusivamente para a familia e, por outro, presenciam a
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constante valorizacdo do lugar profissional, da construcdo de sua identidade por meio do
trabalho remunerado.

A compreensdo desses apelos como solicitacdes distintas e muitas vezes opostas a
mulher parece ser compartilhada nestes estudos (Baptista, 1995; Grant, 2001; Silvestre, 2001;
Oliveira & Marcondes, 2004), assim como o entendimento de que a atual abertura para a
inscri¢do da mulher como profissional traz a dificuldade na conjugacio dos papéis exercidos
no espago publico e privado.

Baptista (1995), também se propondo a discutir a relacdo entre maternidade e
profissdo, completa que trabalhar e ter filhos tem dois lados, polaridade que impde a mulher
atual a necessidade de conjugar o ser mie e o ser profissional e tudo o que isso implica.

Segundo esta autora, com a valorizacdo do investimento profissional o ser “do lar”
adquire nos tempos atuais um cunho negativo, vergonhoso. Entretanto, para que a mulher
possa sair dos limites de casa para “trabalhar fora” e dedicar-se e investir em sua carreira
profissional parece ser esperado e até mesmo exigido que ela viva o sucesso no ambito do lar.
Assim, cabe a ela dar conta do sucesso no lar e no trabalho.

Grant (2001), referindo-se a essas exigéncias, afirma que trabalhar e ser uma
profissional bem-sucedida passa a ser assumido como forma de somar responsabilidades, e,
mais do que isto, freqiientemente coloca a necessidade de suportar certa medida de conflitos e
culpa, uma vez que a concep¢do de éxito, no caso das mulheres, perpassa por uma
distribuicdo de atengdo entre a vida profissional, o marido, os filhos, o lazer, os cuidados
estéticos, entre outros, que, segundo esta autora, exigem “uma super mulher”.

Nesse sentido, o que parece um ganho absoluto traz consigo um Onus que poucas
vezes é tomado em consideracio como algo significativo. E inegdvel que a entrada da mulher
no mercado de trabalho representou histdrica e socialmente um ganho inestimavel, mas, como

resultado, o acimulo de tarefas e a sobrecarga de funcdes parecem ser muitas vezes
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assumidos como o preco a ser pago pela mulher, o que parece intensificar a tensdo existente
entre maternidade e profissao (Baptista, 1995).

Outro fator considerado por Silvestre (2001) refere-se a influéncia exercida pelo
movimento feminista que ao colocar a familia como espago de opressdo e o mercado de
trabalho como projeto de libertacdo, além de promover a desvaloriza¢do do espago doméstico
e valorizac@o do espaco publico, colocou as mulheres diante de um impasse, estigmatizando a
maternidade e deixando fora deste projeto aquelas que, por se inserirem nas camadas mais
baixas da sociedade, ndo entendessem o trabalho fora de casa como fonte de realizagdo
pessoal, mas sim como necessidade premente de complementacio de renda ou até mesmo de
garantia do sustento.

Assim, apesar das mudangas que permitiram as mulheres obter reconhecimento social
e autonomia, os trabalhos sobre maternidade e profissdo (Baptista, 1995; Grant, 2001,
Oliveira & Marcondes, 2004) parecem trazer a percep¢do de que a desigualdade de gé€nero
ainda € forte em todas as esferas da sociedade. Investir no lugar profissional sem prejudicar o
cuidado demandado com a familia gera uma jornada dupla de trabalho, uma vez que parecem
ser raros os homens que se colocam efetivamente disponiveis para compartilhar as tarefas do
casal, sendo mais freqiiente que o sacrificio seja assumido como “favor”, o que coloca a
mulher como a responsdvel em atender as exigéncias da vida privada.

Nesse sentido, compreendemos que a conciliacdo destas duas demandas é uma questao
para reflexdo feminina, permeada por ambigiiidades, e que parece apontar para muito mais do
que dois lados. E € ressaltando essa multiplicidade de vozes e contextos histéricos articulados
na construgdo dos sentidos sobre a maternidade, que buscamos promover neste trabalho o

convite a reflexdo sobre os sentidos de ser mée e ser mulher.
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4. O construcionismo social, a analise do
discurso e os repertorios interpretativos

Ha diversas maneiras de produzir conhecimento e, na perspectiva construcionista
social que fundamenta epistemologicamente este trabalho, esta producdo é algo que as
pessoas fazem juntas, por meio de suas priticas sociais. Nesse sentido, a pesquisa €&
compreendida como um empreendimento coletivo, cultural, por meio do qual as pessoas
constroem os termos a partir dos quais compreendem e lidam com as situagdes e fendmenos a
sua volta (Spink, 1999).

E € enfatizando essa multiplicidade de producdes que abordamos a maternidade a
partir de uma abordagem qualitativa, de forma a privilegiar a diversidade nas descri¢cdes e no
processo de produgdo de sentidos. Metodologicamente, utilizamos a perspectiva da Anélise
do Discurso, ressaltando como o discurso é construido para realizar acdes sociais € como as
pessoas constroem versdes do mundo, a curto e a longo prazo, como parte das préticas

ideoldgicas.

4.1. A pesquisa qualitativa e o construcionismo social na produg¢do do conhecimento

H4 mais de trés décadas, segundo Denzin e Lincoln (2006), uma revolucdo
metodolégica silenciosa vem ocorrendo nas ciéncias sociais criando contexto para o
surgimento da pesquisa qualitativa como alternativa para a produ¢do do conhecimento.

Buscando uma defini¢do da pesquisa qualitativa, estes autores ressaltam que ela é, em
si mesma, um campo de investigacdo, atravessando disciplinas, campos e temas e, desta
forma, possui inerentemente uma multiplicidade de métodos. Esta apresenta, assim, uma

definicdo genérica, como atividade situada que localiza o observador no mundo, constituida
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por um conjunto de praticas materiais e interpretativas que dao visibilidade ao mundo. Nesse
nivel, a pesquisa qualitativa envolve uma abordagem ampla, dindmica, contextual e
interpretativa, em que seus pesquisadores estudam as coisas tentando compreender, ou
interpretar, os fendmenos em termos dos significados que as pessoas a eles conferem. Nesse
sentido, os pesquisadores influenciados por uma abordagem qualitativa estudam pessoas que
fazem coisas juntas nos lugares em que essas atividades acontecem.

Nesse sentido, € ressaltada a natureza socialmente construida da realidade, a intima
relacdo entre o pesquisador e o que é estudado, as limitacdes situacionais que influenciam a
investigacdo e a busca de solucdes para as questdes que realcam o modo como a experi€ncia
social € criada e adquire significado.

Smith (1995) ressalta a contribui¢do que a andlise em tal abordagem oferece na
possibilidade de tentar capturar a riqueza dos temas emergentes na fala do participante ao
contrdrio de reduzir as respostas em categorias quantitativas. Coloca ainda a particularidade
da entrevista semi-estruturada na investigacao qualitativa, afirmando que esta € especialmente
adequada quando o objetivo se encontra particularmente relacionado a complexidade e ao
processo; o que nao quer dizer que a abordagem qualitativa tenha acesso exclusivo a esses
dominios, mas que ela tem uma maior contribuicdo a fazer.

Também valorizando os aportes da pesquisa qualitativa, Gergen e Gergen (2006)
afirmam que a investigacdo nessa abordagem proporciona algumas das mais ricas e
compensadoras explora¢des disponiveis na ciéncia social contemporanea; destacam ainda que
o intenso didlogo sobre a natureza da linguagem e da relagdo desta com o mundo que ela
alega descrever possibilitou como contribui¢do a oportunidade de entender os relatos da
experiéncia como o resultado de uma determinada histéria textual/cultural na qual as pessoas

aprendem a contar histérias sobre suas vidas para si mesmas e para 0s outros.
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Assim, nessa perspectiva, como afirmam Denzin e Lincoln (2006, p. 37) “as
interpretagdes sao construidas. Nao existe uma dnica verdade interpretativa. O que existe sdo
multiplas comunidades interpretativas, cada qual com seus proprios critérios para avaliar uma
interpretacdo”.

E seguindo esse pressuposto de construgdo das interpretacdes e da possibilidade de
multiplas descrigdes de um fenomeno, que o Construcionismo Social se apresenta como uma
perspectiva na produgdo do conhecimento.

O Construcionismo Social caracteriza-se como uma posi¢do critica face ao
conhecimento, surgindo assim, como uma proposta alternativa as formas empiricistas de
investigacdo e funcionamento da ciéncia. Ele abrange um conjunto variado de contribui¢cdes
tedricas nas ciéncias humanas que enfatizam o processo de construcido da realidade a partir
dos sistemas de significacio definidos sdcio-historicamente (Gergen, 1985, 1996; Grandesso,
2000; Guanaes & Japur, 2003; Rasera & Japur, 2007; Spink, 1999).

Segundo Gergen (1996), autor influente nesta perspectiva, os pressupostos tedricos
que embasam o construcionismo social podem ser resumidamente referidos da seguinte
forma: posicdo critica diante do conhecimento concebido como verdade absoluta; os termos e
as formas utilizados para a compreensao do mundo sdo artefatos sécio-historicos, construidos
nas relacdes das pessoas e delimitados histérica e culturalmente; o significado da linguagem
deriva de seu uso social, de seu modo de funcionamento dentro dos relacionamentos que sdao
estabelecidos; as descri¢cdes de mundo sao sustentadas pelas vicissitudes dos processos sociais
de negociagao e troca e nao por sua validade objetiva.

Nesse sentido, o construcionismo situa-se como uma perspectiva que privilegia os
processos relacionais e a centralidade da linguagem, ressaltando o papel dos sistemas de
significacdo definidos sdcio-historicamente no processo de construc¢do da realidade. Produzir

sentidos do mundo e das coisas € uma agdo desenvolvida pelo homem em suas relacdes, as
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quais sdo permeadas por discursos construidos por uma diversidade de vozes. Assim, € o que
as pessoas fazem juntas que viabiliza a existéncia de determinadas linhas de agdo e
interpretacdo. (Rasera & Japur, 2001, 2005; Spink, 2004).

Ainda sobre a especificidade da produgdo de sentidos na perspectiva construcionista,
Potter (1996, p.98) afirma que “o mundo (...) forma-se de uma maneira ou de outra a medida
que as pessoas o discutem, o escrevem € o contestam”. Portanto, a producd@o de sentidos, ou
seja, as descricdes da realidade, do mundo, das coisas e de si, sdo enfatizadas nesta
perspectiva como producdes sociais relacionadas a um contexto especifico, no qual as pessoas
constroem os termos pelos quais passam a compreender e lidar com os fendmenos que as
rodeiam (Spink, 2004).

E é essa postura do construcionismo em recusar discursos universalizantes e
generalizdveis que Nogueira (2001) aponta como possibilidade para a construgdo de
significados e sentidos alternativos, uma vez que nessa perspectiva hd a consideragcdo do
conhecimento como produzido dentro de, por meio de e para certas relagdes sociais. E como
fomos argumentando até aqui e como bem coloca Shotter (1989), estes significados ndo sdo
retirados da experiéncia dos individuos nem de seus genes, mas de sua histéria cultural e
social. E € precisamente a colocacdo da atividade discursiva num contexto temporal mais
amplo que permite que se procure as condi¢des que facilitaram a emergéncia de determinado
discurso, indo assim mais além do contexto concreto onde se produz a interacao.

Tal visdo assume uma importancia especial nessa pesquisa, que busca participar da
producdo do conhecimento para uma mudanga nas praticas e discursos existentes, bem como
para a producdo de novas narrativas cientificas, que possibilitem um direcionamento das

andlises para a desconstrucao e a reconstru¢do dos cédigos de género.
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4.2. O Discurso e a Analise do Discurso

A noc¢do de Discurso assim como a de Anélise do Discurso tem tido um papel
crescente nas ciéncias sociais contemporaneas. Por um lado, isto tem sido atribuido a
insatisfacdo com as abordagens positivistas e tradicionais nas ciéncias sociais e, por outro, ao
fendmeno do “giro lingiiistico” ocorrido nestas cié€ncias. Tal “giro” ndo se constituiu como
um fato preciso e sim um fendmeno que foi se formando progressivamente e que marcou o
crescente interesse no estudo das formas do uso da linguagem, das conversacdes e textos.
Ainda, outro aspecto reconhecido como importante para o aumento progressivo do papel do
Discurso e Andlise do Discurso é o intenso interesse por perspectivas tedricas criticas tais
como o pés-estruturalismo, a critica social e o pés-modernismo. (Gill, 2003; Ibanez, 2004;
Ifiguez, 2004; Nogueira, 2002; Potter & Wetherell, 1987, 1995).

A Andlise do Discurso teve os seus fundamentos na filosofia, na sociologia, na
lingiiistica e na teoria da literatura, bem como nos trabalhos de diferentes autores que
chamaram a atencdo para a importincia do significado e das descrigdes fornecidas pelos
individuos relativamente aos seus comportamentos (Nogueira, 2002).

Porém, segundo esta autora, € preciso esclarecer que nao hia uma andlise de discurso
que seja unica. Nesse movimento crescente de interesse no discurso emergem tradigdes
tedricas diversas e estas vdo empregar o termo Andlise do Discurso com diferentes enfoques
no estudo dos textos e conversagcdes. Assim, implicita estd também a diversidade de
posicionamentos tedricos sustentados por pressupostos epistemoldgicos distintos.

Entretanto, estas diferentes correntes de andlise de discurso partilham entre si a
rejeicdo da nocdo da linguagem como meio neutro de reflexdo ou de descricio do mundo e
afirmam a importancia central do discurso na constru¢do da vida social. A linguagem,

portanto, deixa de ser apenas um veiculo para a expressdo de nossas idéias, mas adquire um
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cardter constitutivo, um status performdtico e pragmdtico. Nessa configuracdo, dizer é,
também e sempre, fazer (Potter & Wetherell, 1987, 1995).

Nessa perspectiva discursiva, a linguagem assume papel fundamental, como
constitutiva e como agdo. Esta, de acordo com Ibéfiez (2004, p. 39), “ndo s6 nos diz como € o
mundo, ela também o institui; € nao se limita a refletir as coisas do mundo, também atua
sobre elas, participando de sua constitui¢do”.

E € orientada pelos pressupostos construcionistas, ressaltando o poder da linguagem na
constru¢do da realidade e considerando o contexto social no qual um discurso é constituido,
que utilizo nesta pesquisa a nocdo de Iiiguez e Antaki (1994, citados por Iniguez, 2004, p.

125) que afirmam que

um discurso € um conjunto de préticas lingiiisticas que mantém e promovem
certas relacdes sociais. A andlise consiste em estudar como essas praticas
atuam no presente, mantendo e promovendo essas relacdes: € trazer a luz o

poder da linguagem como uma prética constituinte e reguladora.

Nesse sentido, o discurso pode ser compreendido atuando como texto, como pratica
discursiva e como exemplo de prética social, e a andlise do discurso pode assim ser pensada a
partir de quatro temas principais: uma preocupacio com o discurso em si mesmo; uma visao
da linguagem como construtiva; uma énfase no discurso como forma de agdo; e uma
convicgdo na organizagdo retdrica do discurso. Ressalta-se aqui mais uma vez o potencial de
acdo e construcdo da linguagem, uma vez que as pessoas utilizam determinados discursos
para fazer coisas — para acusar, para se defender, para pedir desculpas, para se apresentar de

uma maneira aceitavel, valorizada etc.
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Autores envolvidos nesse processo de investigacdo do discurso e que se aproximam
epistemologicamente do presente estudo (Gill, 2003; Potter & Wetherell, 1987) afirmam a
inexisténcia de uma receita com passos definidos para a realiza¢do da andlise do discurso, mas
ressaltam algumas fases importantes para esse processo, que destaco a seguir:

1. A elaboracdo de perguntas diferentes: a op¢ao pela andlise do discurso implica em
uma mudanga epistemoldgica em relacdo a forma tradicional de investigacdo e, portanto, os
textos ndo sdo estudados como meios para a descoberta de uma realidade, mas despertam
interesses por si mesmos e, por isso, ha a necessidade de perguntas diferentes, questdes que
investiguem as funcdes nos recursos lingiiisticos utilizados.

2. Gravagcdo em Audio e Transcri¢do: quando o material a ser analisado ndo é um
texto impresso, mas focado na conversacdo, é preciso que se faca um registro tdo detalhado
quanto possivel dos dados a serem analisados. Portanto, a transcricdo deve registrar a fala
literalmente, com todas as caracteristicas possiveis desta. Potter e Wetherell (1987) destacam
a transcricdo como uma atividade construtiva e convencional, uma vez que o investigador
precisa fazer decisdes sobre o que exatamente € dito, e em seguida representar essas palavras
em um sistema ortografico convencional.

3. Leitura cética: ap6s ter sido realizada a transcrig@o, inicia-se uma leitura cuidadosa
em busca dos detalhes, das contradi¢cdes, das nuancas e, para isso exige-se a suspensdo da
crenga do leitor naquilo que é tido como algo dado. E preciso, deste modo, estar atento as
“passagens do discurso, embora fragmentadas e contraditérias, € com o que é realmente dito
ou escrito, ndo com alguma idéia geral que parece ser pretendida” (Potter & Wetherell, 1987).
Nessa leitura, esta implicita uma andlise em que o leitor questiona os proprios pressupostos e
as formas como habitualmente d4 sentido as coisas.

4. Codificacdo: depois que o material ja passou por muitas leituras e releituras, e que

ao pesquisador foi possivel um mergulho e envolvimento com o material estudado, é
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momento para a identificacdo de categorias, ou seja, o realcar temas de interesse de forma
mais abrangente possivel, de tal forma que todas as instancias limitrofes possam ser incluidas,
em vez de serem deixadas de fora. Assim, ndo hd interesse aqui pela freqiiéncia, como nas
andlises de conteiido, mas sim em uma categorizacao que sirva eventualmente como base para
uma andlise detalhada, ou seja, uma preparacdo analitica preliminar para um estudo posterior
ainda mais intensivo, a andlise propriamente dita.

5. Andlise: essa fase pode ser dividida em dois estigios relacionados. Primeiramente,
ha uma procura por um padriao nos dados, que se mostra tanto na variabilidade — na diferenca
entre as narracdes — quanto da consisténcia. Posteriormente, hd a preocupacdo com a funcio,
com a criacdo de hipéteses sobre as funcdes do discurso. Assim, a tarefa do
pesquisador/analista é considerar as formas como as coisas sdo ditas, a maneira como a
linguagem é empregada, para que e em que momento, assim como também ser sensivel ao
siléncio, aquilo que ndo € dito.

Enfim, hd inimeros procedimentos e estigios que podem ser utilizados para a
organizacdo do processo de andlise, assim como este pode legitimamente ser realizado em
diferentes niveis, dependendo do interesse e op¢do do investigador. Ifiguez (2004) ressalta
que estas distingdes nos niveis de andlise ocorrem por uma opg¢do da investigacdo por nogoes
particulares dentro da ampla teoria de andlise do discurso, que pode privilegiar: os atos da
fala, a pragmatica, a retdrica, os repertérios interpretativos. Optamos neste estudo em realizar
uma andlise do discurso privilegiando em nosso processo a nog¢do de Potter e Wetherell
(1987) de repertérios interpretativos, que detalharemos a seguir.

Assim, antes de prosseguirmos e considerando o que foi exposto, deixamos claro que a
andlise do discurso é uma interpretacdo, fundamentada em uma argumentacdo detalhada e
uma aten¢do cuidadosa ao material que estd sendo estudado. E, deste modo, pode ser também

entendida como uma constru¢do, produto de um tempo e de uma cultura determinada, ndo
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podendo ser jamais vista como uma descricdo Unica e definitiva da condicio humana

(Iniguez, 2004).

4.3. Investigando os repertdrios interpretativos

O processo de produgdo de sentido na perspectiva construcionista € uma pratica
social, dialégica e implica uma compreensio da linguagem como agdo. Assim, o estudo deste
processo envolve uma investigacao das praticas discursivas que atravessam o cotidiano, que
podem ser entendidas como as formas pelas quais as pessoas produzem sentidos e se
posicionam nas relacdes sociais. Essas praticas discursivas, por sua vez, sdo mediadas e se
desenvolvem pelo uso de repertdrios interpretativos (Spink, Medrado & Mello, 2002).

Repertdrio interpretativo é um conceito introduzido por Potter e Wetherell (1987) e

pode ser compreendido como o conjunto de

elementos essenciais que os falantes utilizam para construir versdes das acdes,
processos cognitivos e outros fenomenos. Qualquer repertdrio determinado esta
constituido por uma gama restrita de termos usados de uma forma estilistica e
com uma gramadtica especifica. Normalmente esses termos produzem uma ou
mais metiforas-chave, e a presenca de um repertério muitas vezes estd
assinalada por certos tons ou figuras do discurso (Potter & Wetherell, 1987, p.

149)

Assim, os repertdrios interpretativos sdo os conjuntos de termos, descri¢des, lugares
comuns e figuras de linguagem, agrupados em torno de metidforas ou imagens, usados na
linguagem cotidiana. S3o as unidades de construcdo dos discursos e demarcam o rol de

possibilidades das construgdes discursivas. Sdo originados na comunidade lingiiistica em que
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somos socializados e sdo transmitidos em nossas relagdes. Pode-se dizer, portanto, que sdo
recursos discursivos gerais, ferramentas, “blocos de construcdes” que utilizamos conforme os
recursos sociais e culturais disponiveis para construirmos as versdes dos acontecimentos,
acdes, justificagdes de certas praticas, etc.

Nesse sentido, um tema de conversagdo varia em funcdo das demandas locais da
situacdo da interacdo. Nesse contexto, a linguagem adota multiplas fungdes e coloca-se como
situada, pois aquilo que as pessoas fazem com a fala depende do contexto em que essa fala é
produzida e das pessoas nela envolvidas.

Deste modo, os repertérios ndo pertencem aos individuos, pois sdo, pelo contrério,
uma espécie de recurso social, disponivel para todos os que partilham uma linguagem e uma
cultura e permitem que os individuos justifiquem suas versdes particulares, se desculpem ou
validem os seus comportamentos, evitem a critica ou, ao invés, mantenham uma posicdo
confortavel numa interagdo. Nesta perspectiva, os individuos s@o participantes ativos da vida
social, ocupados em construir descrigdes para os mais variados fins, sem que se busque um
conteudo psicoldgico interno nos individuos que dirija os seus comportamentos (Potter &
Wetherell, 1987).

Esta perspectiva analitica possibilita estudar questdes do tipo: Quem € esta pessoa? O
que € que esta parte do discurso procura alcancar? Que repertérios sdo usados para isso?
Nesse sentido, no processo de andlise dos repertérios, ndo é suficiente que simplesmente
identifiquemos as diferentes formas de linguagem envolvidas, precisamos também conhecer
em que situagdes sdo utilizadas e que funcgdes e efeitos exercem na fala e na relacdo. (Potter &
Wetherell, 1987; Spink, Medrado & Mello, 2002).

Realizar o processo de andlise segundo o conceito de repertérios interpretativos
oferece-nos algumas vantagens, coincidentes com as trés caracteristicas especificas destes

recursos listadas por Potter e Wetherell (1987):
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1) Os repertérios ndo sido construidos como entidades intrinsecamente conectadas a
grupos sociais. Deste modo, ao invés de adotarmos o pressuposto improvavel de que todas as
pessoas sdo membros de um mesmo grupo social e, portanto, sujeitos a um Unico modelo de
respostas as situacOes cotidianas, é mais coerente admitirmos que os repertérios estdo
disponiveis as pessoas e sdo empregados em diferentes situagdes, a partir das muitas
diferentes filiacdes.

E evidente que em nossa sociedade, fundamentada em uma distribui¢io hierarquica e
desigual, alguns repertérios vao possuir, por certo, uma forg¢a retdrica maior que outros.
Entretanto, isso nao significa dizer que outras formas ndo estejam ai disponiveis e que nao
possam vir a se tornar também hegemonicas ou mesmo questionar a cristalizacdo de sentidos
que a hegemonia busca obscurecer.

2) No conceito de repertérios interpretativos, do mesmo modo que os grupos nao sao
identificados como caracterizados por um unico tipo de discurso, os sujeitos também ndo o
sdo. A nocdo dos repertdrios defende que estes sdo usados para realizar diferentes tipos de
descricdo de atividades, ndo ocorrendo na andlise, desta maneira, uma tentativa de encontrar
consenso no uso dos repertdrios por parte de uma pessoa, pressupondo que ela usaria sempre
um mesmo tipo de repertério; até porque, nessa perspectiva, como diriam Potter e Wetherell
(1987, p. 156), “o que & previsto é exatamente a variabilidade ao invés do consenso”.

A previsdo pela variabilidade em detrimento da busca pelo consenso implica o
reconhecimento de que a fala constréi diferentes versdes do mundo e € orientada por
diferentes funcgdes. Por isso, é de se esperar que exista variabilidade no repertério utilizado
pela mesma pessoa e que exista variabilidade entre os repertdrios utilizados por diferentes
pessoas.

3) O foco dos repertdrios interpretativos € na linguagem em uso, no modo como as

descricdes sdo construidas e nas suas diferentes fungdes. Os significados ndo s@o produzidos
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no interior dos individuos, mas sdo produzidos no discurso a medida que as pessoas
constroem novos textos e descri¢des. Deste modo, a €énfase recai menos sobre as regras € mais

sobre o uso da linguagem.
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5. A pesquisa: objetivo, participantes,
construcao e analise do corpus e aspectos
éticos

5.1. Objetivo

O objetivo desta pesquisa € identificar os repertdrios interpretativos sobre maternidade

utilizados em entrevistas com mulheres que vivenciam esta experi€ncia.

5.2. Participantes

Participaram deste estudo 12 mulheres da cidade de Araguari (MG), maes, usudrias do
Centro de Atendimento e Acompanhamento Materno Infantili (CEAAMI), com idade
compreendida entre 18 e 36 anos, com filhos entre 4 meses e 14 anos, tendo o tltimo filho a
idade compreendida entre 4 meses e 2 anos.

A escolha por mulheres que estivessem vivenciando os anos iniciais do pds-parto
esteve sustentada pelas descri¢des desse periodo na literatura (Felice, 2000; Stasevskas, 1999)
como sendo um momento critico e cheio de tensdes para a mulher, bem como pelas escassas
investigacdes académicas e acdes no ambito da saide publica voltadas a mulher nessa fase.
Conversar sobre os sentidos de maternidade nesse momento de mudangas parece assumir,
assim, uma relevancia para o cotidiano dessas mulheres.

As participantes foram selecionadas a partir dos cadastros da unidade de saidde —
CEAAMI - nos quais era consultado o nimero de telefone das usudrias que freqiientaram o
servico nos dltimos meses. Destacamos que antes de iniciarmos este processo, obtivemos

autorizagdo da coordenadora da instituigdo — CEAAMI — bem como do Secretdrio da Satide,
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os quais assinaram um termo de ciéncia e autorizacdo da utilizacdo do cadastro de usudrias
para a selecdo das participantes. Este termo de autorizacdo era um pré-requisito para que o
projeto de pesquisa fosse aprovado pelo Comité de Etica e, portanto, foi anexado e enviado
para o mesmo, juntamente com outros documentos solicitados.

As participantes selecionadas haviam freqiientado nos ultimos meses a unidade de
saide municipal — o Centro de Atendimento e Acompanhamento Materno Infantil. O
CEAAMI é uma unidade municipal de satide voltada para a atengio primdria e estd em
funcionamento desde janeiro de 2004, recebendo pessoas da classe popular e média. Atende
diariamente as maes em suas consultas ginecoldgicas, as quais devem ocorrer até o
quadragésimo quinto dia apds a data do parto e também as criancas na aplicacdo de vacinas e
consultas pedidtricas.

Algumas caracteristicas socioculturais das participantes, como idade, grau de
escolaridade, nimero de filhos, ocupagdo atual, estado civil, bem como a quantidade de filhos
e a idade destes foram dispostas em tabelas (Apéndice 1). Consideramos importante destacar
que tais informag¢des ndo foram utilizadas de forma direta na andlise aqui realizada.
Entretanto, entendemos que as mesmas nos auxiliam a contextualizar o trabalho dentro de

algumas caracteristicas do complexo universo da maternidade.

5.3. Passos na construg¢do do corpus

Segundo Potter (1996), as entrevistas podem ser utilizadas como recursos
metodoldgicos para a investigacdo das praticas discursivas, ou seja, sobre as formas como as
pessoas produzem sentidos e se posicionam nas interagdes. Neste trabalho, o objetivo das
entrevistas foi o de investigar os repertdrios interpretativos, ou seja, os termos, metiaforas e

imagens verbais utilizados pelas participantes em suas explicacdes sobre a maternidade.
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Também buscamos identificar as fungdes de seu uso e os elementos relacionados a cada
conjunto. Desse modo, o material de andlise foi produzido por meio da realizacdo de
entrevistas semi-estruturadas, as quais foram realizadas pela pesquisadora e gravadas em
aparelho mp3.

O contato inicial com as participantes foi realizado pelo telefone, obtido nos registros
das planilhas de consultas, os quais contavam com nome completo das mades, telefone,
endereco e idade da crianga. Nesse primeiro contato, a pesquisadora se apresentava as maes,
esclarecia os objetivos da pesquisa, convidava as usudrias a participar do estudo e entdo
confirmava a disponibilidade e interesse de participar do mesmo. Com a demonstragdo de
interesse da mie em participar da pesquisa era entdo agendado um encontro posterior na
residéncia da participante.

No dia agendado, a pesquisadora informava sobre as condi¢des éticas de
desenvolvimento do trabalho, esclarecia o termo de consentimento (Apéndice 4) e apds a
autorizagdo por escrito, a entrevista (roteiro em Apéndice 2) passava a ser gravada em dudio,
em um aparelho mp3.

A opgdo, nesse estudo, pelo recurso das entrevistas esteve relacionada a caracteristica
desta técnica em proporcionar o contexto para a producdo de conteidos fornecidos
diretamente pelos sujeitos envolvidos no processo; além de possibilitarem o resgate da
histéria individual de cada participante em relacdo ao tema abordado. O seu emprego na
forma semi-estruturada, elaborada segundo um roteiro, sem que esse tenha que ser seguido a
risca, possibilita um didlogo entre pesquisador e participante e possibilita a este dltimo a
oportunidade de se pronunciar em relagdo a tematica em questdao (Minayo, 1994).

Na medida em que a conversa ia se desenvolvendo, as perguntas de apoio do roteiro
eram realizadas e outras perguntas eram formuladas, buscando atender o objetivo principal da

entrevista, o de compreender os sentidos construidos pelas participantes para descrever a
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maternidade. Buscando dar visibilidade as conversas realizadas, disponibilizamos na integra a
transcricobes de uma das entrevistas, disposta no final deste trabalho (Apéndice 3).
Ressaltamos que preservamos os nomes das participantes, de seus filhos e companheiros,
sendo utilizados nomes ficticios para identifica-los.

A decisdo de entrevistarmos todas as participantes em suas residéncias esteve pautada
pela consideracdo de que este seria um contexto mais cdmodo as participantes — por nao
precisarem se deslocar com as criancas e por adequarem o hordrio da entrevista de acordo
com a sua disponibilidade, além de que, acreditivamos que este seria também um contexto
mais familiar e mais aberto para as peculiaridades da vida de cada entrevistada.

As entrevistas tiveram uma dura¢do média de uma hora a uma hora e meia. Entretanto,
duas entrevistas desviaram desse padrdo. Uma durou 40 minutos, uma vez que a entrevistada
havia marcado um compromisso logo em seguida e nido quis se estender. Outra entrevista
precisou ser realizada em dois dias, uma vez que totalizou quase 5 horas de gravacdo. Nessa
situacdo, a entrevistada mostrava-se falante, disposta a cooperar e por termos que interromper
a entrevista para que ela fizesse o almoco, ficou combinado que continuariamos a conversa no
dia seguinte.

Durante a realizagdo deste trabalho, foi também confeccionado um didrio de campo,
no qual a pesquisadora anotava suas impressoes, dificuldades, idéias e os relatos que surgiam
antes, durante ou apds a realizacdo das entrevistas. Apesar de ndo terem sido analisadas
sistematicamente, essas anotagdes contribuiram para uma compreensao inicial e exploratdria
sobre a entrevista, os conteidos trazidos pelas participantes, a postura da entrevistadora, bem
como a identificacdo de algumas tendéncias e desafios, promovendo uma posi¢do ativa e

reflexiva da pesquisadora durante todo o processo de constru¢c@o do corpus.
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5.4. Passos na anélise do corpus

A andlise do corpus produzido por meio das entrevistas semi-estruturadas junto as
participantes foi realizada segundo as propostas de andlise do discurso influenciadas pela
perspectiva construcionista social (Gill, 2003; Potter, 1996; Potter & Wetherell, 1987; Rasera,

2004; Spink, 2004; Wetherell, 1998). Assim, os passos da andlise consistiram de:

a) transcri¢c@o de todas as entrevistas realizadas: a transcricdo caracteriza um momento
de ampla produgio de sentidos em rela¢io ao material produzido. E nesta hora que os sons
captados pelo gravador sdo traduzidos em palavras e marcadores lingiiisticos. Utilizamos
nesta etapa, o modelo de transcricdo adotado por Schiffrin (1987) em que as iniciais dos
nomes de cada participante sdo postas no inicio de cada enunciado e a utilizacdo dos

marcadores pode ser resumida da seguinte forma:

* ponto final [.]: indica entonag¢do descendente seguida de pausa, sugerindo o fim de

uma declaragdo;

* ponto de interrogacdo [?]: indica entonacdo ascendente seguida de pausa, sugerindo
o fim de uma interrogacdo;

nn

* virgula [,]: indica entonacdo continua que pode ter leves alteracdes (menor que ".

ou "?") e ser seguida de pausa (menor que"." ou "?");
* ponto de exclamacio [!]: indica um tom animado;

* pontos finais seguidos [...]: indicam pausa ou ruptura no ritmo sem queda na

entonacao;

* um ponto de interrogacdo entre parénteses [(?)]: significa trecho inaudivel ou

transcricao duvidosa;

* trés pontos entre parénteses [(...)]: significa trecho de transcri¢cdo omitido.
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Nesse sentido, o texto organizado a partir desta forma de transcri¢io constituiu o

material a ser analisado nas etapas subseqiientes do processo de andlise.

b) leitura flutuante, curiosa e reflexiva das transcri¢des: a leitura cuidadosa e, por
vdrias vezes, repetida do material transcrito permitiu que surgissem as primeiras impressoes a
respeito das transcri¢des, uma reflexao inicial em busca dos detalhes, das contradigdes e

nuancas dos sentidos.

¢) codificacdo: apds intensivas leituras sobre o material procuramos identificar
imagens, adjetivos, expressdes e metdforas produzidas pelas entrevistadas para descreverem a
maternidade. Para isso, retornamos vdrias vezes as transcri¢des, buscando identificar os
elementos segundo os quais estas imagens foram produzidas. Em seguida, buscamos agrupar
as imagens e expressdes que apresentavam similaridades e que foram frequentemente

utilizadas pelas participantes para justificar suas versoes.

d) andlise: nesse estdgio, nomeamos 0s repertdrios interpretativos identificados no
corpus, buscando a caracterizacio desses conjuntos e as funcdes do uso de cada descri¢do nas
situagdes especificas. Consideramos, portanto, as formas como as coisas foram ditas, a

maneira como a linguagem foi empregada, para que e em que momento.

5.5. Aspectos éticos

As entrevistas individuais foram realizadas pela pesquisadora e gravadas em aparelho
mp3. Todo o trabalho seguiu as normas da Resolugdo 196/96 do Conselho Nacional de Satde
e as os arquivos de dudio, depois de transcritos, foram destruidos, garantindo que as
participantes nao sejam identificadas. Ap6s andlise do corpus, o material transcrito foi
convertido em um banco de dados para possiveis andlises futuras, considerando que a

pesquisa na perspectiva qualitativa possibilita multiplas interpretacdes e novas andlises sobre
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um mesmo material. As participantes foram esclarecidas sobre a composi¢do de um banco de
dados com o material produzido nas entrevistas, bem como da destrui¢ao das fitas.

O projeto de pesquisa aqui apresentado foi submetido a avaliacdo e aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Uberlandia, sob o parecer n® 256/07

conforme comprovado no fim deste trabalho (ANEXO 1).
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6. Analise

Antes de adentrarmos nesse campo, gostariamos de situar que esta andlise — como
parte do processo reflexivo e interpretativo em que se insere a pesquisadora no
desenvolvimento deste estudo — ndo teve a pretensdo de esgotar todas as possibilidades de
sentido nas descri¢des das participantes, mesmo porque isso seria uma tarefa impossivel
segundo a epistemologia que sustenta este trabalho.

Dessa forma, convidamos o leitor a visitar os sentidos por nds aqui interpretados, a
compreender os lugares criados nesta producdo para a maternidade, para a pesquisadora e
para as participantes.

Considerando o nosso objetivo em compreender os sentidos de maternidade
construidos por mulheres que vivenciam esta experi€ncia, buscamos inicialmente nomear e
descrever os repertérios interpretativos utilizados pelas participantes no contexto da
entrevista. Buscamos, também, fazer uma reflexdo buscando a caracterizacdo desses
conjuntos e das funcdes de seu uso nas situagdes especificas. Outro aspecto enfatizado nessa
reflexdo se refere aos lugares construidos para a mae, a mulher e a crianca em cada descricio.
Nesse sentido, procuramos nos atentar tanto em relacdo as maternidades construidas,
mantidas, ou impedidas, quanto as fungdes de tais constru¢des nos diferentes momentos do
contexto conversacional.

Tendo este foco, a andlise das entrevistas transcritas proporcionou a identificacao de 4
repertdrios interpretativos dominantes em relacdo a maternidade, utilizados pelas participantes
para produzir sentidos sobre tal fendmeno. Eles foram nomeados como maternidade
romdntica, maternidade medicalizada, maternidade exigente e aprendendo com a

maternidade, os quais discutimos a seguir.
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6.1. Maternidade romantica
“eu queria criar uma palavra nova pra definir completamente,
ilimitadamente tudo o que eu sinto pela minha filha,
o0 que eu sinto pelo meu filho” (Andréia)

Analisando as descri¢cdes a respeito da maternidade, identificamos um conjunto de
termos e imagens comuns que denominamos “maternidade romdntica”, assim nomeado
porque entendemos que este repertdrio € utilizado para descrever a maternidade em termos de
amor, sentimento, instinto, beleza, esséncia e transcendéncia.

O repertério “maternidade romdntica” é caracterizado por descri¢cdes que enfatizam a
maternidade como vivéncia incomunicavel, como ocorréncia migica, como condi¢do natural
e instintiva, divina, plena, idealizada, como sonho a ser realizado. Além dessas descrigdes,
este repertdrio também € marcado pela associacdo com a amamentagdo e tipicamente &
utilizado em momentos da entrevista em que as participantes tentam definir a maternidade e
descrever a histéria da maternidade na familia.

Essa descri¢do estd também associada ao sentido de plenitude, relacionada a uma
descricdo totalizante da mulher; sendo a maternidade constituida neste repertério como o
papel por exceléncia da mulher. Nesse sentido, a maternidade € construida como fendmeno
distinto, singular, perfeito, divino. Expressdoes como “tudo lindo”, “ndo tem como explicar”,
“s6 quando é mae pra saber o que € ser mae”, “melhor coisa que existe”, “nfo acaba nunca”,
“¢ viver”, “é amor”, “é¢ Deus” sdo utilizadas por elas com a finalidade de ilustrar estas
descricdes.

A andlise do repertdrio “maternidade romdntica” foi organizada em trés topicos, como
tentativa de possibilitar uma apresentagdo mais didatica das imagens aqui exploradas, ficando,
entdo, estruturada da seguinte forma: A) Ser maie: experiéncia plena, instintiva, natural e

incomunicdvel; B) Maternidade como sonho e C) Amamentagdo como momento de encontro

e ligacdo entre mae e filho.
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A) Ser mae: experiéncia plena, instintiva, natural e incomunicavel

O repertério “maternidade romdntica” pressupde o estabelecimento de um vinculo
emocional durdvel com o outro, pautado pelas qualidades intrinsecas deste relacionamento;
apresentada neste repertério como uma relacido de envolvimento com o filho que torna a vida
da mde “completa”.

Trecho 1:

Renata: O que mais vocé pensa quando vocé pensa em ser mde?

L: Ah... é, ¢é isso. Ser mde é, é, é realmente amd muito. Acho que ndo tem mais o que

pensar além do amor, sabe? E viver, é dar tudo o que eles qué, sabe, é dar o de
melhor. (Olha entdo pra filha) Né, princesa? (Laura)

Trecho 2:

Renata: Andréia, nés vamos conversar um pouquinho entdo, sobre ser mde. Que

coisas que vocé gostaria de me falar sobre esse assunto?

A: Ah, eu acho que eu vo te falar o que cé jd deve td escutando sempre. E muito bom.

(...) Eu acho que a gente so sabe realmente o que é amar quando se tem um filho.

(...) Ndo tem como vocé descrevé. (...) Entdo ndo tem como dizer o que é ser, vocé

precisa ser. (Andréia)

Parece dificil, nesse repertdrio, explicar o que € ser mie porque € preciso sentir para
compreender. Ter um filho possibilita a descoberta de sentimentos indescritiveis. A utilizagdo
deste repertério tem como fungdo qualificar o amor materno. Nao ha amor maior, ndo ha
sentimento que se compare. E tal como a maternidade, o amor materno € instituido, nesse
repertdrio, como sentimento natural e instintivo.

As imagens sobre esse amor “natural” surgem especialmente nas histérias sobre a
descoberta da gravidez e do parto, e tentam descrever a existéncia desse sentimento desde o
primeiro momento, como € colocado na fala de Adriana: “foda mde quando pensa em ter um

filho, jd comeca a amar antes de conseguir ter um filho. (...) Jd comeca a amar desde a

primeira semana que td na barriga, e, e mde é vida, é tudo” .
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Com tal vocabuldrio, esse repertério além de pressupor uma noc¢do de maternidade e
de amor materno idealizados, constréi também o bebé ideal. A crianca € descrita como uma
“princesa”, como o objeto de amor tdo sonhado que ao ser conquistado completa a mae e a faz
compreender o que é amor. E, sustentada por essa idealizacdo, a relacdo com o outro — o filho
— & constituida com um sentido de plenitude, de encontro, em que tanto o que é recebido
quanto o que é ofertado a esse outro é o que h4 de melhor em si. E nessa relagdo e por meio
dessa que se descobre a felicidade, o amor, a realizagdo pessoal.

Porém, ao propor que “ndo tem como dizer o que é ser (mae), vocé precisa ser”,
descrevendo a maternidade como incomunicdvel, este repertdrio traz também a idéia de que a
maternidade tem um sentido dnico, sentido este descrito como decorrente da esséncia da
maternidade. Como se ao ter um filho, todas as mulheres compreendessem e partilhassem os
mesmos significados e sentidos em relacio ao ser mde, como se contassem com uma
linguagem tnica para descrever a maternidade. Deste modo, a constituicdo da mae neste
repertério € pautada pelas nogdes de generalizagdo, universalizacdo e naturalizagdo da mae,
ou seja, a “maternidade romantica” constréi a mae por natureza, a mae por esséncia.

Se por um lado, ser mde € desempenhar uma condi¢@o natural; por outro, a crianca
nesse repertorio possui um papel indeterminado. Para além das a¢des da mie e do bebg, a mae
existe pela sua condi¢do natural, pela sua composi¢ado interior que a faz mulher e mae. A mae
por natureza € a mae constituida pelos seus sentimentos instintivos, sentimentos inerentes a
condi¢do de ser mae e ser mulher. Desse modo, como pontuado anteriormente neste trabalho,
a maternidade concebida em termos de instinto e natureza, ressalta a concep¢do de que ser
mae seja parte da natureza da mulher e, portanto, fortalece a no¢do de que toda mulher, ao se
tornar mae, encontra em si mesma todas as respostas a sua nova condicao; idéia que pode ser
vislumbrada na fala de Amanda que “quando tem filho, quando a pessoa é mde, quando a

mulher é mde ela jd sabe”.
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Nessa logica da maternidade como elemento da natureza feminina, ser mae é
configurado como condi¢do para a constituicdo da identidade social feminina, em que ser
mulher é ser mae, e, portanto, s6 se é de fato mulher quando se é mde. Assim, a maternidade
passa a existir como possibilidade de se descobrir e se reconhecer como mulher, como pode
ser realcado na fala de Adriana que ao relatar sobre a emogéo do parto coloca: “Descobri que
eu, que eu tava totalmente realizada, que eu jd tinha me tornado uma mulher”. O uso do
repertério “maternidade romantica” no trecho seguinte além de nos auxiliar a compreender e a
ilustrar essa idéia, relaciona-se também a questdo do amor:

Trecho 3:

Renata: Bom, entdo nos vamos conversar um pouquinho agora, Laura, sobre ser mde.

Que coisas que vocé gostaria de me falar sobre isso?

L: (...) A gente vira mulher quando tem filho realmente, né? Eu acho que é isso. E

amd mais do que a si mesmo. E tudo. (Laura)

O filho preenche um lugar que a mae sequer reconhecia até que a relacdo com ele
fosse iniciada. Parece haver neste repertdrio a idéia de uma mulher que anteriormente era
fragmentada e que, em certo sentido, ao ser mae se torna completa.

Além dessa metifora da mae como mulher plena, no repertério “maternidade
romdntica” a mae sé existe enquanto mae, uma vez que a maternidade é uma descricio que a
engloba e a preenche totalmente, ndo havendo espaco e legitimacdo de outros papéis que ndo
o de mae. Assim, ser mae é tudo. A utilizacdo de tal repertério parece estar relacionada a
maneira como essas participantes ddo sentido a maternidade, como uma tentativa de descrever
a totalidade existente na condicdo de mie, o que me recorda a conversa com Adriana que
quando perguntada sobre a sua profissio me respondeu imediatamente: “mde”. Na

“maternidade romdntica”, ser mae é a descricdo de si privilegiada, e é assumida como a

melhor defini¢do de si como mulher, como identidade extraordindria.
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O termo “mae” parece trazer implicitamente uma amplitude de simbolos como amor,
carinho, doacdo; porém, esses termos ndo conseguem ser reconhecidos como sindnimos de
“mae” porque precisariam ser incluidos, integrados, todos eles, em uma mesma categoria. Ao
utilizar tal repertdrio, parece ndo haver nessas descri¢des outro conceito — que ndo o de mie —
que comporte a intensidade e o carater de plenitude conferido a maternidade, como é colocado
na fala de Andréia: “parece que ainda ndo existe a palavra completa, sabe, o conceito
correto, falar é assim”. Nessa dificuldade de encontrar uma categoria que possa corresponder
ao significado que o termo “mae” traz, este € aproximado da divindade e de descri¢cdes
metaffsicas e assim o ser mde na “maternidade romantica” constitui-se como um conjunto

especifico de ideais que sugerem uma transcendéncia; nocao que € expressa no trecho abaixo:

Trecho 4:

A: Vocé pensa em carinho, é pouco. Parece que a palavra ndo consegue abranger
tudo, sabe? Parece que é uma coisa muito simples. Parece que sentir amor pela
minha filha é tdo pouco; ndo passa nem perto do que a gente realmente sente. E como
se vocé quisesse criar uma palavra nova pra o que vocé td sentindo. Eu acho que toda
mde deve sentir isso “eu queria criar uma palavra nova pra definir completamente,
ilimitadamente tudo o que eu sinto pela minha filha, o que eu sinto pelo meu filho”.
Entdo eles falam muito isso “ah, vocé ndo conseguiu entender porque vocé ndo é
mde”. (...) Entdo é por isso que eu escutei demais isso e hoje eu sei que realmente é
assim. Que se alguém chegasse em mim eu ia responder a mesma coisa. Acho que eu
ia responder pra ela que é verdade, ndo tem jeito, é velha, cldssica, antigo, mas é, é
cldssica, mas é. (...) Ndo é somente amor, ndo é somente cuidado, é como se fosse
uma mistura disso, sabe? Como se eu pudesse criar ndo uma nova palavra, mas um
novo sentimento, que ndo é so esse negocio, s6 o amor, carinho, sabe? Mas parece
que ser mde é uma mistura disso tudo. E uma coisa que, como é que eu? E um cédigo
que ndo existe. (...) Eu acho uma palavra que mais traduz isso é Deus, sabe? E Deus.
Acho que é Deus, somente Deus conseguird traduzir o que eu sinto, sabe? Eu acho
que 0 homem ndo consegue explicar, sabe? Eu acho que seria a palavra mais proxima
disso, eu acho que é Deus, sabe? (Andréia)

Falar da maternidade, nesse sentido, é descrever um fendmeno misterioso, marcado
pelo encanto e pelo aspecto divino, e assim, correr sempre o risco de ndo expressd-lo

fielmente em sua magnitude, especialmente a mulheres que ndo vivenciam tal experiéncia,

lugar no qual sou colocada em muitos momentos no contexto das entrevistas. A maioria das
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participantes me perguntou se eu tinha filhos e pareciam de antemdo antecipar a minha
resposta negativa, como se o meu desejo de compreender e questionar um pouco mais sobre a
maternidade s6 coubesse a mulheres que nio tém filhos. E completavam “ah... vocé vai ver
quando for mde, tem que ser mde pra saber” ou ainda “eu te garanto que vocé ndo imagina
como seria, como vocé seria como mde”. Como se houvesse um cddigo secreto conhecido por
todas aquelas mulheres que se engajam nessa condicio da maternidade. Como se a
maternidade se tratasse de algo inimagindvel, sé passivel de compreensdo pela vivéncia. E
deste modo, a gravidez neste repertério € constituida como uma dddiva, uma beng¢do, algo que
distingue quem tem e quem ndo tem, quem € e quem nao € mae.

As metaforas e imagens neste repertdrio de que a traducao do significado da mae s6 é
adquirida por quem passa pela experiéncia da maternidade e a suposicdo de que essa
descoberta aconteca uniformemente a todas as mulheres também estdo relacionadas a uma
descri¢do da maternidade marcada por um conjunto de expectativas, de coisas a serem ditas e
de principios implicitos sobre o ser mae, como reconhecemos na fala de Andréia, no trecho 2
acima: “Ah, eu acho que eu vé te falar o que cé jd deve td escutando sempre. E muito bom”.
Parece haver a alusdo a um acordo implicito sobre o que as mdes falam sobre ser mae, e
principalmente, o que dizem ou devem dizer as boas maes. Portanto, a “maternidade
romdntica” € tacitamente marcada pela expectativa de que falar da maternidade € expor os
seus encantos e atrativos, € falar da mie como simbolo de amor eterno e incondicional, de
docura, de carinho, de bondade, de pureza, de protecdo e de uma relacdo com os filhos
baseada no afeto, generosidade e felicidade indescritiveis.

Desta maneira, podemos dizer que o uso desse repertério tem a finalidade de descrever
a maternidade como um fendmeno majestoso, pleno, divino. E utilizando tal repertdrio, as
participantes tentam passar a idéia de que sdo boas mies e colocam-se como pessoas

completas, realizadas e agradecidas pelos privilégios a elas concedidos pela maternidade.
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Contudo, essas descri¢des marcadas pela énfase na mae como modelo de generosidade
e afetividade servem como incentivo a construcdo de uma imagem hegemonica da
maternidade e, embora haja outras formas de maternidade socialmente disponiveis, a forca
retérica desta descricdo promove a cristalizacdo de sentidos, dificultando o questionamento
desta imagem dominante, e assim, dificulta também a compreensio e legitimagdo de formas

distintas de ser mae ou de ser mulher.

B) Maternidade como sonho

Ser mae no repertério “maternidade romdntica” constitui-se como um sonho, ora da
z . ~ 13 . . 99 . ~

prépria mulher, de ser mae, de ter “uma continuidade”, ora como concretizagdo do casamento
na constituicdo da familia. Qualquer que seja aqui o caso, dentro ou fora de um
relacionamento, como desejo remoto da mulher ou motivado pelo casamento, a maternidade
configura-se nesse repertério como declaracio de que a partir dali, da realizacdo do sonho de
ter um filho, “todos foram felizes para sempre”.

O sonho da mulher em ter filhos parece relacionado a intensa valorizagcdo do papel

materno na constituicdo da identidade social feminina, em que ser mae é adquirir um status

z

superior; € ser, finalmente e verdadeiramente amada, é vivenciar uma relacdo de encontro
com o outro, completando-o e sendo com ele também completa; condi¢des s6 alcangadas

nessa relacao.

Trecho 5:

A: ...Eu lembro de uma situacdo que a gente passou. A minha irmd ela teve o Gabriel.
(...) Ai quando a Fernanda (irma) engravidou eu fiquei muito mal. Ficou parecendo
assim, que eu tava muito velha e minha irmd mais nova jd tava, jd tinha conseguido
engravidar e eu ndo tinha. (...) E eu tava com vinte e quatro anos e ainda ndo tinha
conseguido chegar a esse patamar de ser mde, de amar uma pessoa, de fixar um
relacionamento e criar uma filha ou um filho. (...).

Renata: E o que que é esse patamar?

A: De ter uma filha, de ter uma continuidade, sabe? E de ter uma pessoa que te ama.
Eu acho que as crianga, eu sei que eu to sendo muito romdntica, muito idealista, mas
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eu acho que o filho ele te ama de uma forma que ninguém te ama, ele te olha de

uma forma que ninguém te olha. As vezes, igual eu te falei na hora da amamentagao,

o jeito que a Andressa me olhava é um jeito que ninguém nunca mais vai me olhar.

Mas eu falo comparando que eu acho que o jeito que Deus te olha, acho assim,

sabe? Que vocé pra ela é tudo, sabe? Pra vocé, pra ela vocé é tudo, sabe? (Andréia)

Ser mae € nesse sentido, alcancar um “patamar” privilegiado, é estabelecer com outro
uma relagdo de amor profunda, inigualdvel, quase que divina. A gravidez passa a ser descrita
neste repertério como mérito pessoal, como conquista individual — “tinha conseguido
engravidar” — que possibilita atingir esse status diferencial que € o de ser mae.

A utilizacdo deste repertdrio no trecho anterior também traz a idéia de que é a mae a
pessoa mais importante na vida do filho; mais do que importante, ela é tudo pra ele. Pela
descricdo dominante neste repertdrio a plenitude sé parece possivel nessa relacao entre mae e
filho, sentimento este que se deseja e no qual se busca chegar. Assim, o uso deste repertorio
relaciona-se também ao sentimento de angustia, culpa. Nao conseguir engravidar e ocupar
esse lugar diferencial € sentir-se muito mal pelo receio de que esse lugar de prestigio ndo seja
alcancado, € temer perder a oportunidade de ser vista e amada como nunca anteriormente se
foi e como em nenhum outro lugar — que ndo o de mae — o serd.

Ao colocar a maternidade como um sonho este repertério nos convida a um
entendimento da maternidade como condi¢do sublime e como realizagdo sequer imaginada
por quem ndo a vivencia deste modo; ndo hd espaco e reconhecimento na “maternidade
romdntica” para descricdes de mulheres que ndo querem ser maes. E assim, este repertério
estd relacionado a nocdo de que s6 ndo se ¢ mae se houver impossibilidade e, nesse sentido,
ndo ser mie é descrito como ndo concretizar o sonho; € ser vista como frustrada, infeliz, “pra
baixo”. E nio ser capaz de conhecer esse c6digo misterioso e secreto que envolve o ser mée e
reconhecer-se, portanto, como incompleta.

Trecho 6:

Renata: Quando vocé fala assim que ela (a prima) é frustrada... Por que que vocé
acha? Qual que é o motivo de frustracdo dela em ndo poder ter filho?
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L: Acho que é porque o sonho dela é esse, né, de ter uma crianca. Ela jd tem tudo
concretizado, ela é casada, ela tem casa prépria, jd tem uma estrutura pra ter um
filho. E a irmd dela bem mais nova jd tem uma crianga, tanto é que ela cuida dele
como se fosse filho também. Eu acho que é mais por isso. S6 de vocé saber que ndo
pode ser mde cé jd fica frustrada. Jd num, jd fica triste né, ja num consegue mais
pensar em outra coisa além de ter um filho. Eu acho que é por isso que ela é... tdo
pra baixo. (Laura)

Com a utilizacdo deste repertério no trecho anterior a maternidade € apresentada como
sonho que sé ndo se realiza porque a mulher ndo pode, e ndo porque ela ndo quer. Parece
haver também neste repertorio a idéia de que ndo ser mae implica ndo realizar um potencial e
instaurar uma significativa e incobmoda diferenga. Deste modo, ndo ser mae é descrito como
querer ter um filho, mas ndo ser capaz de té-lo. A limitacdo que parece relacionada a
problemas de fertilidade € organizada como incapacidade de se sentir completamente
realizada; ela € casada, tem casa propria, tem uma estrutura financeira, mas ndo conseguiu ter
o filho.

E uma vez que a maternidade € encarada como destino e completude, a descri¢ao desta
mulher neste repertério conta com certa compaixdo e piedade, pelo entendimento de que falta
a ela algo fundamental que a impede de atingir sua completude e a faz sofrer. Portanto, as
imagens e descri¢des da maternidade a partir do repertdrio da “maternidade romdntica” além
de produzirem uma estigmatiza¢do da mulher infértil, ndo legitimam a escolha por ndo ser
mae.

Consideramos importante ressaltar que além da maternidade ser construida como valor
social, descrever o ser mie a partir do repertério da “maternidade romdntica” destaca o
envolvimento das relacdes sociais de género que ao definirem tradicionalmente a valorizacdo
da maternidade, acabam também por conferir um cariter de inadequagdo a ndo maternidade.

Desta forma, essas descricdes da infertilidade como desvio dos valores socialmente

construidos sobre o ser mulher e o ser mae nos permitem também compreender como esses
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valores sdo compartilhados pelas entrevistadas, imersas e envolvidas nesse contexto sécio-
cultural.

Nessa descricdo da maternidade como sonho, outras imagens de mae parecem destoar
da constituida neste repertdério, e essas maes sdo entdo apresentadas como desviantes e
incompreendidas.

Trecho 7:

And: Sabe, entdo acho que ndo tem como descrevé realmente. E s6 depois que vocé é.

Ndo tem condigdes de... “como é que alguém consegue fazé mal?”, porque a partir

do momento que vocé ganha até a hora que cé deixa esse mundo cé se preocupa, cé

quer o melhor, ndo quer que nada de ruim aconteca, sabe, entdo é complicado, é
dificil descrevé. (Andréia)

Trecho 8:

K: (...) ...¢, dar, assim essa palavra dar é muito pesado, mas eu falo assim de deixar

outra pessoa cuidar, sabe, ter o cuidado da mde mesmo, entdo eu acho que, eu no

lugar dela eu ndo teria ndo (coragem de), por mais que eu ndo tivesse condicdes...

(Karla)

Na descricdo roméantica da maternidade em que ser mae é a melhor coisa que existe,
parece ndo haver espago para descricdes de desprazer, tornando-se absurda neste repertorio a
idéia de maus tratos em relacdo a crianca, de miaes que doem seus filhos a outras pessoas,
assim como nao se entende ndo querer ser mae. Soa inaceitdvel que uma mae dé um filho,
sendo mais compreensivel pensar que ela permita que outra pessoa seja responsdvel pelos
cuidados. Nao ha espago legitimo, portanto, para maes que ndo se realizaram com a
maternidade, que ndo gostaram de ser maes, que ndo vislumbraram beneficios ou ainda, para
mulheres que ndo cultivaram esse sonho de ser mde. Assim, além de tais impedimentos, a

nocdo de plenitude e o cardter totalizante descrito na “maternidade romantica” inibem

também a legitimacdo de outros papéis.
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C) Amamentacdo como momento de encontro e ligacao entre mae e filho

O repertério da “maternidade romdntica” também é recorrentemente utilizado durante
as entrevistas quando as participantes, ao tentarem descrever o ser mde, trazem a questdo da
amamentacdo. A amamentacio ¢ descrita nesse repertério como prova de amor e carinho da
mae pelo seu filho, como momento privilegiado para troca de afeto e afeicdo na relagdo entre
os dois, enfatizando a nog¢do de uma conexio e de um relacionamento mais caloroso quando
este acontece. Esses sentidos sdo anunciados por expressdes como “mae que amamenta sente
mais carinho”, “vocé sente mais o calor deles”, “é a coisa mais bonita numa mae”, “tdo bonito
dar de mamar”.

Assim, as participantes ao utilizarem este repertério tentam descrever a amamentagao
como um momento de intimidade, de encontro entre mae e filho e como um acontecimento de
extrema beleza na vida da mulher. E assim como ocorre nas descri¢des sobre a maternidade,
as imagens e metaforas empregadas para definir a amamentagdo constroem, sob esta Otica
romantica, a figura da mae ideal, homogénea e uniforme como pode ser ilustrada na fala de
Cecilia: “Amamentacdo pra mim é... esquece tudo e acho assim que, pra toda mde”. Deste
modo, a amamentagdo se constitui como evento indescritivel e incomparavel. E por meio
dessa relacio que mae e filho podem se (re) conhecer. O fragmento abaixo nos auxilia a
ilustrar estas descricoes:

Trecho 9:

Renata: Aham. Vocé tava contando do seu parto, né? O que que te marcou nesse

momento?

C: Ai, foi porque ele, no primeiro dia ele jad mamou em mim, sabe?(...)

Renata: E como foi amamentar para vocé?

C: Ah, é um afeto, é bonito demais. E agora entdo a gente... S6 meu peito acalma

ele. Ele olha pra mim jd vem direto no meu peito. E sei ld, um sentimento de

carinho, de... como é que fala? De conexao entre nos dois daquelas que... Ah, ndo
sei, é um afeto tdo grande, eu nao sei explicd. As vezes eu t6 na cama assim e ele vem

rolando assim e jd vem direto no meu peito desse jeito assim e mama e olha pra mim
e ri, sabe? Ah, é bonito demais! (Cecilia, 432)
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Muito além do alimentar o filho, amamentar é estabelecer uma relacdo profunda de
afeto com ele, é aconchega-lo no peito e acalmé-lo. Essa descricaio da amamentacdo, presente
neste repertorio, constitui a mae como expressdo de dogura, acolhimento, devogao, ternura e
pureza; e, portanto, amamentar configura-se como condi¢do peculiar para nutrir esse vinculo
afetivo entre mae e filho. Nesse sentido, assim como nio ser made nesse repertorio € ser
descrita como sendo menos mulher; ndo amamentar, resultado de uma impossibilidade,
constitui a mae como inferior aquelas que o fazem, como incapaz. A mae que nao amamenta é
apresentada e se apresenta na “maternidade romantica” como uma mae infeliz, angustiada e
culpada por ndo ter realizado essa condi¢cdo tdo nobre da mae: oferecer seu seio como prova
de amor.

Assim, a discussdo que paulatinamente fomos construindo neste topico em relacdo a
exaltacdo da made e da amamentacdo nos ajuda a reconhecer que o uso do repertério
“maternidade romdntica” gera beneficios, bem como sugere alguns desafios ao ser mulher e
ser mae.

Em nossa compreensdo, descrever a maternidade por meio de metdforas de amor e
devogdo traz: a valorizagdo e cultivo de relacdes entre mae e filho baseadas pelo afeto, pelo
desejo de vinculagdo e dedicacdo; media agdes e praticas de cuidado e afabilidade em relagdo
a crianca, a qual necessita de alguém que zele por ela na questdo da sobrevivéncia, do
desenvolvimento e do relacionamento com os demais; oferece a mulher a possibilidade de se
descrever a partir de um lugar social valorizado e de se realizar pessoalmente, além de
contribuir como atrativo para a construcio do desejo de se engajar nessa condi¢ao e ter filhos.

Em contrapartida, a maternidade idealizada deslegitima como mulher a que ndo tem
filhos, como mae a que ndo amamenta, impedindo que outras descri¢des sobre “mae” e sobre
“ndo ser mde” sejam criadas. Assim, esse repertorio estd associado a sentimentos de culpa,

angustia e estigmatizagdo em relacdo as mulheres que ndo vivenciam a maternidade como
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desejada nesse conjunto de expectativas que compde o repertério da “‘maternidade
romdntica”. Podem ainda, as mulheres, serem percebidas e perceberem-se como desviantes de
sua “natureza” ao ndo ser mae, ou ndo desejar ser mae, a0 ndo0 amamentar, ou ndo ter anseio
pela amamentagdo e ao ndo se enquadrar no papel de mde amorosa e devotada constituido
nesse repertorio. Nesse sentido, esse modo de descrever a maternidade impede que descri¢cdes
de desapego, raiva ou frustragdo em relacdo a maternidade ou a crianga possam ser expressos,
uma vez que estes sdo silenciados nesse repertério da méae ideal e naturalmente devotada ao
seu filho. Além disso, a descricdo da mae plena desvaloriza e deslegitima a ocupacdo de

outros papéis e lugares, como o da mae profissional ou da mulher que nao € mae.

6.2. Maternidade Medicalizada
“Eu pensei assim ‘nossa, meu filho nasceu sauddvel, perfeito’, né,
(...) até entdo quando cé td grdvida vocé tem aquele medo,
aquela preocupagdo ‘nossa, serd que meu filho
vai nascer com alguma deficiéncia ou...’, né?” (Karla)

z

Outro repertério identificado nas conversas com as participantes € “maternidade
medicalizada”, tipicamente utilizado pelas entrevistadas quando elas focalizam na conversa o
contexto da gravidez, do parto, do pés-parto e dos primeiros anos da crianga.

Neste repertério, a maternidade é descrita como fendmeno do campo da satde,
organizado e regulado pelo conhecimento médico, psicolégico, pedagdgico, entre outros
saberes, bem como pela tecnologia. Essa descricio da maternidade surge associada aos
sentidos de risco, cuidado, saide, doenga e normalidade, expressos por meio de termos como
“dor”, “parto”, “trauma”, “perfeito”, ‘“hospital”, “médico”, “depressdo”, “hemorragia”,
“cesariana”.

Desse modo, essa descricdo da maternidade como fendomeno do processo satde-

doenca gera a valorizacdo de agdes e praticas voltadas para o cuidado com a crianga, o
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desenvolvimento de um exercicio da maternidade atencioso, pautado por agdes a fim de
prevenir e evitar possiveis riscos, possibilitando desse modo, melhores condi¢des de
sobrevivéncia e desenvolvimento a crianga. Oferece ainda a possibilidade de compromisso
com a formagdo do um ser humano “saudavel”, do adulto “equilibrado”, contribuindo, de
forma geral, para uma melhor qualidade nas relagdes e na sociedade.

Com a finalidade de organizarmos o contetido aqui descrito, estruturamos a andlise em
torno de trés topicos: A) Os riscos da gravidez e do parto; B) A normatizacdo do corpo

“perfeito e sauddvel” e C) Descri¢cdes de maternidade psicologizadas.

A) Os riscos da gravidez e do parto

A descri¢do da maternidade com a utilizacdo de um vocabulédrio técnico focada nas
questdes de saide e doenca parece estar relacionada a tentativa das participantes legitimar o
sofrimento “da mae”, bem como legitimar suas versdes sobre os riscos envolvidos, como

ilustramos com os trechos a seguir:

Trecho 1:

Renata: E tudo transcorreu bem? Como que foi?

Ra: Ndo, os dois meses primeiros meses foi s6 hemorragia, eu tinha que ficar sé de
cama. Passei os dois primeiros meses so de cama. Ai a nené nasceu, so6 com nove
meses. Mas sabe que que eu fiz? Eu escutei assim praticamente dois meses que eu era
preguicosa, que eu era cozida, mas eu passei de cama. Porque eu pensei assim se eu
tivé problema no comeco da gravidez... Com certeza se eu fizé alguma coisa agora
ela vai nascer antes do tempo também. (...) Tive problema no meu parto porque o
médico tinha, ele tinha visto que ndo ia ser um parto normal, ndo tinha logica. (...)
Eu falei pra ele (...) “eu preferiria muito mais que fosse um parto normal pra poder
Jjd sai daqui andando numa boa do que sai daqui tudo costurada, mas eu sei que néao
tem jeito” (Raquel)

Trecho 2:

C: ...Toda vida eu fui depressiva e o medo do parto, eu tinha muito medo do parto.
Eu tinha medo que, ela foi parto normal e ele foi cesdria. Foi parto normal e cesdrea
porque eu fui até as tltimas pra parto normal, minha pressdo subiu e eu ndo tinha o
liquido amnidtico. E amnidtico?
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Renata: Aham.

C: E nasceu até com uma infeccdo, eu e o Lucas. Eu fiquei quarenta dias com uma
infeccdo, tomando remédio sem pard e ele, e dando febre e ele também, entendeu?
Entdo, é... eu tive até trauma, eu fiquei com trauma de gravidez. E sempre usei os
método certinho, igual eu, fazé tabelinha. Porque eu ndo me adapto a remédio
nenhum e... engravidei, nem esperava isso. Quinze anos de tabelinha, praticamente
quinze anos de tabelinha e eu nunca engravidei, sabe? Parece ((?)), e depois da
menstruacdo eu apareci grdvida, entdo ai de novo aquela bagunga tudo de novo.
(Cecilia)

7

Nos fragmentos anteriores, o repertorio “maternidade medicalizada” é utilizado com a
funcdo de apresentar uma descri¢cdo das dificuldades vivenciadas na gravidez e no parto, bem
como dos riscos a que mde e bebé estavam expostos, como a possibilidade de um parto
prematuro, a realizacdo de uma cesariana com o aumento da pressdo sanguinea, ou ainda a
morte. Desse modo, além de produzir uma versdo sobre os riscos, o uso deste repertorio
também parece estar relacionado a uma justificativa e legitimagcdo do sofrimento vivido:
passar dois meses de cama, mesmo sendo incompreendida e tachada de preguicosa pelos
outros, ou ainda, tentar o mdximo que podia a ocorréncia do parto normal, evento que é
constituido neste repertério como a condicdo ideal e assim, descrito como o parto almejado.

Consideramos importante contextualizar minimamente os trechos anteriores para
compreendermos 0 momento da entrevista em que as participantes utilizam este repertdrio e
que func@o este uso tem. Em nossa conversa Raquel, no trecho 1, vinha anteriormente
descrevendo a surpresa com a noticia da gravidez, a auséncia do apoio familiar e o cariter
conturbado desse momento inicial, especialmente pelo descrédito dos familiares em relagdo a
sua capacidade de cuidar da crianca.

Pergunto a ela se “tudo transcorreu bem” e essa pergunta parece convidar sentidos e
lugares especificos para mim e para Raquel na interacdo. Perguntar neste contexto se “fudo
transcorreu bem’” associa-se as imagens presentes no repertorio “maternidade medicalizada”,
uma vez que o termo “bem” parece sugerir um tipo de descricdo, e assim, produz um lugar

especifico para mim na interacdo, o de profissional da satdde. Assim, ao ser posicionada como
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profissional da satide, cria-se espaco na conversa para um conjunto de expectativas e
descricdes possiveis para o “transcorrer bem”, entendido nesse contexto como estado
“normal” e sauddvel e, desta forma, determinadas condi¢cdes de responder sdo produzidas
segundo este mesmo repertorio.

Em relagdo ao trecho 2, Cecilia vinha me contando o que pensava sobre ser mae € o
quanto a maternidade tinha adquirido para ela um sentido traumaético, devido as dificuldades
enfrentadas na gestacio, parto e pés-parto. E nesse contexto que ela comeca a descrever-se
como depressiva e, assim, utilizando o repertério da “maternidade medicalizada”, a constituir
a maternidade como um processo de saide e doenga, regido por determinados conhecimentos
profissionais.

Logo no inicio de nossa conversa, assim que lemos o termo de consentimento, Cecilia
exclama “ah, que bom! To precisando tanto de uma psicéloga”. Assim, esse momento inicial
de nossa conversa sobre a maternidade ajuda a construir para mim esse posicionamento,
psic6loga e profissional da saide, e ganho na interacdo o lugar de alguém que possui um
conhecimento especifico, que conhece esse vocabulario técnico utilizado —“depressiva”,
“trauma”, “‘amnidtico” — bem como o significado que ele possui. Ser posicionada como esta
profissional faz com que surjam na interagdo determinados modos de descrever a
maternidade, ou seja, nesse contexto cria-se a expectativa de que a apresentacdo da
maternidade passa por essa descricdo permeada por imagens de satide, doenga, risco, cuidado,
entre outras.

Considerando, portanto, a utilizagdo do repertério “maternidade medicalizada” nesses
contextos, compreendemos que o seu uso tem a fungdo de auxiliar as participantes a se
colocarem como pessoas esclarecidas, conscientes e conhecedoras tanto dos riscos como das

possibilidades em relacdo a gestacdo e a maternidade, além de se apresentarem como pessoas
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cooperativas, dispostas a fazer tudo o que estivesse ao alcance para reducdo dos riscos que se
apresentavam.

Além destas questdes, utilizar o repertdrio da “maternidade medicalizada” e admitir a
existéncia de limitacdes a realizagdo do parto normal as afasta da imagem de pessoas
teimosas, inflexiveis ou ignorantes e as aproxima da imagem de pessoas realistas, que
possuem a dimensao exata dos prés e contras em relacdo a cada tipo de parto.

A descrig@o sobre o medo do parto, ressaltada no trecho 2, constitui-se como imagem
comum na fala das participantes, e € enfatizada neste repertério sobretudo quando as
entrevistadas se referem aos medos ou recordam os dias que antecederam o nascimento da
crianca, sendo expresso por declaracdes como “acho que meu maior medo era esse, do

LR N3

parto”,

99 ¢

eu ndo queria ter filho, ficava com medo por causa do parto”, “tinha muito medo de
morrer na hora do parto assim”. Deste modo, as descricbes sobre o parto sdo
predominantemente marcadas por um sentido negativo, expresso por imagens de dor, agonia,
sofrimento e risco de morte, além das referéncias aos procedimentos técnicos desagraddveis.

E embora o parto normal seja freqiientemente associado, neste repertério, a essas
idéias negativas de dor e sofrimento, tipicamente ele é constituido no contexto das entrevistas
como o tipo de parto mais vantajoso e esperado pela mulher até o dltimo momento, o que as
participantes colocam pelas expressdes: “eu queria fazer parto normal, mas ndo tive
dilatacdo”, “fui até as ultimas pra parto normal”.

Assim, esse repertério constréi o ideal do parto normal e este parece assumir para as
participantes um carater normatizador, justificado pela idéia de que este tipo de parto constitui
um procedimento sem intervencdo cirdrgica e por isso, de recuperagdo mais rapida que o
parto cesdreo; bem como pela concepgdo de que o parto normal constitui-se como um tipo de
procedimento mais adequado a saide da mulher; constituindo-se, assim, num cuidado com a

mae; sentidos estes que sdo apresentados por expressdes como “cesariana é mais perigoso”,
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2 ¢

“normal é melhor”, “parto normal mil vezes eu daria, até menino de dez quilos”. Esse carater
prescritivo do parto normal, presente neste repertério, ¢ promovido por esse vocabuldrio
profissional — médico, psicoldgico, biolégico — e proporciona uma descricdo em que as
participantes quase que se culpam quando ndo o realizam.

O parto cesdreo, por outro lado, constitui-se neste repertério como uma alternativa
devido as situagdes de dificuldade ou risco gestacional — “foi cesariana, ndo deu normal” —
situagdes expressas principalmente pela escassa dilatacdo, pelo aumento da pressdo arterial,
pela posi¢do ocupada pela crianca — “ficou sentada os nove meses, ndo virou” — enfim, por
circunstancias descritas no discurso médico como arriscadas e, assim, impeditivas ao parto
normal.

Entretanto, o uso deste repertério no trecho 2, além de enfatizar as limitacdes ao parto
normal, parece exercer uma fungdo retdrica, uma vez que a forma como os acontecimentos
vdo sendo descritos — “eu fiquei quarenta dias com infecc¢do... (...) eu tive até trauma, eu
fiquei com trauma de gravidez. (...) eu apareci grdvida, entdo ai de novo aquela bagunca
tudo de novo” - parece estar relacionada a uma tentativa da participante em garantir um
contexto acolhedor e confortdvel para a manifestacdo do conflito com a gravidez inesperada.
Dessa forma, o modo como a fala é organizada nessa conversacgao possibilita a participante
revelar as suas dificuldades, traumas, medos, bem como o desconforto em relacdo a gravidez,
constituindo-se assim como recurso discursivo que a auxilia a justificar suas agdes e as
tornam compreensiveis na interacdo, de tal maneira que ela se afasta da imagem de uma mae
ma ou de uma mulher insensivel e se aproxima da imagem de uma mulher sofredora e com

um conflito justificavel.
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B) A normatizacao do corpo “perfeito e saudavel”

Analisando o uso do repertério “maternidade medicalizada” em outros momentos das
entrevistas, compreendemos que ele € também utilizado com a func@o de apresentar e
descrever uma versdo do corpo fisico sauddvel, perfeito, ideal. E deste modo, este repertorio é
marcado por uma énfase nas questdes de saude, revelando também a preocupacdo com a
questdo da normalidade. A utilizacdo deste repertdrio nos trechos seguintes nos ajuda a

ilustrar essa idéia e os momentos em que sao usados:

Trecho 3:

Renata: Aham. Vocé td me contando que o primeiro momento que vocé as viu foi
muito marcante, né? Que vocé ficava imaginando como elas seriam... E o que que
vocé descobriu sobre vocé nesse momento?

Ra: Ai, assim, a capacidade que a gente tem, sabe? Principalmente fazé. Porque
assim, igual eu jd estudei anatomia, entdo eu sempre vi que, na minha opinido,
assim, eu penso igual o meu professor de anatomia, a coisa mais certa que existe na
face da terra é o corpo humano. Ndo tem outra coisa mais certa. Deus ainda ndo fez.
Infelizmente assim, na minha opinido, ndo fez, e acho que o homem vai tentd fazé e
ndo vai conseguir. (Raquel)

Trecho 4:

Renata: Aham. Eu gostaria agora, Karla, que vocé me contasse um momento
marcante seu com ele, com seu filho.

K: Acho que foi no nascimento, que eu acho que, nossa! Eu vou lembrar disso pro
resto da minha vida, no primeiro, a primeira vez que eu vi ele, que ele olhou pra mim
assim que eu acho que ele nem me enxergou, mas foi, foi mesmo, na hora do
nascimento. (...) E isso, eu acho que a hora, mais assim a hora que eu vi ele a
primeira vez foi a que mais me marcou, porque depois eu vi o choro dele eu pensei
assim “nossa, meu filho nasceu sauddvel, perfeito”, né? Porque até entdo cé tem, até
entdo quando cé td grdavida vocé tem aquele medo, aquela preocupagdo “nossa, serd
que meu filho vai nascer com alguma deficiéncia ou...”, né? Entdo na hora que eu vi
ele, que ele tava perfeito com todos os membros dele, foi, nossa senhora, pra mim foi
tudo. E até na sala assim eles me costurando e eu chorando, sabe? De alegria, sabe?
Que eu dei, como se diz, ele veio perfeito, né, sauddvel, ndo precisou, assim, nio
precisou ficar no, em incubadora, precisar de fazer algum tratamento, assim, nada,
nasceu perfeitinho. (Karla)

Trecho 5:
Ra: ...Eu pensei demais. Vocé vé o dedinho tudo feitinho, mdozinha. Esse talvez assim
no meu, porque assim, eu cheguei a ouvir assim que as meninas ia ser tudo, como que
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eu falo? Sindrome de Down, porque eu dormia demais. E eu pensava s6 comigo
assim se eu ficd quieta no meu canto elas vdao nascé sauddvel e tudo calminha.
(Raquel)

Trecho 6:

Renata: Como que foi os primeiros dias como mde?

C: Olha, traumatizada com a cesariana. Parto normal mil vezes eu daria, até

menino de dez quilos. Que nossa! Cesariana eu sofri demais porque eu engordei

trinta e cinco quilos, fiquei muito obesa, né? E t6 ainda, né? Que eu so perdi 17

quilos até agora, tem mais 20 quilos mais ou menos pra perder, pra voltd ao que eu

era. E eu com infeccdo demais, me dando febre e chorando, né, chorando pra ele
para... porque chorando e ndo sabia o que que eu tinha porque tava dando tonteira,
tonteira, tonteira e um mal estar, um mal estar. E eu tomava Tylenol ndo adiantava,
tomava remédio. Ai minha irma, minha vizinha vinha e eu ndo tava com rejeigcdo dele
ndo. E que eu tava, eu realmente estava passando mal e ndo sabia que que eu tinha.

S6 que era sério porque infecciond todos meus pontos. (Cecilia)

O repertério “maternidade medicalizada” € utilizado nestes contextos ora referindo-se
ao corpo da mae (trechos 3 e 6), ora referindo-se ao corpo do filho (trechos 4 e 5). Nesta
descricdo, o corpo humano € apresentado como modelo de perfei¢do, valorizado pelos seus
aspectos anatdomicos, como destacamos no trecho 3. E nestes termos — que o corpo constitui-
se como uma produgdo perfeita e incompardvel ou como “a coisa mais certa que existe na
face da terra” — ao gerar um filho a mide tem a preocupacdo de que alguma coisa saia errada,
surgindo a preocupacio com a normalidade da crianca, expressa pela apreensao de que o filho
nasca perfeito e saudavel. Nessas imagens, parece haver também a tentativa de se evitar
qualquer tipo de risco ou imperfeicdo, uma vez que estes destoam do modelo e sao sentidos
com desconforto social.

A expectativa em relag@o a condigdo fisica do bebé, assumida com preocupacio, medo
e angustia, nos ajuda também a compreender os lugares que sdo criados nessa dindmica para a
mae e para a crianga. No repertério “maternidade medicalizada” a miae constitui-se como

figura ativa, como quem cuida e é responsdvel por reduzir todos os riscos a que o bebé esta

exposto. A crianga, por outro lado, € posicionada de forma passiva, descrita como
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personagem fragil, que tem sua sobrevivéncia, desenvolvimento e normalidade dependentes
da mae.

Assim, nessas imagens do repertério “maternidade medicalizada” o nascimento do
bebé constitui-se como uma oportunidade para certificar-se de que o bebé é saudavel, perfeito
e, mais do que isso, como oportunidade também de comprovagdo da competéncia da mde em
produzir um filho “normal”; o que pode ser ilustrado na fala de Raquel no trecho 3 anterior:
“Ai, assim, a capacidade que a gente tem, sabe? Principalmente fazé”. Raquel ao utilizar este
repertdrio estd falando ndo apenas dela, mas da mae de forma geral, o que é expresso pelo
termo “a gente”. H4 a idéia neste repertério de que a mae, no nascimento do filho, descobre-se
capaz de fazer, de gerar e de ter uma crianga normal e perfeita. O nascimento surge assim
como o momento de ter certeza de que tudo deu certo, de que o bebé estd bem, e de que a mae
“fez” um filho sauddvel, o que é apresentado como fonte de satisfacdo e bem estar.

O uso deste repertério estad também associado a idéia de interagdo entre o fisico e o
psicoldgico, o que pode ser ilustrado pela fala de Raquel no trecho 5, “se eu ficd quieta no
meu canto elas vdo nascé sauddvel e tudo calminha”. Nestes termos, parece haver uma
relacdo entre satide e calma, ou ainda, entre saide fisica e psicoldgica, além da idéia de que o
sucesso nessa interagdo é dependente da mae, ou seja, do que ela faz ou deixa de fazer. Assim,
mais do que o cuidado pela satide fisica, a mie é responsdvel em garantir o desenvolvimento
psicoldgico de seu bebé, reduzindo nesse sentido todos os riscos a que ele possa estar exposto.

Outra imagem relacionada ao repertdrio “maternidade medicalizada” é a do peso
corporal saudavel, freqiientemente relacionada as descrigdes sobre o corpo da mae, como
ilustrado no trecho 6 com a questdo da obesidade. A preocupagdo com a questdo do peso
corporal parece relacionada a uma descricdo sobre as perdas e prejuizos decorrentes da

gravidez e € apresentada neste repertdrio especialmente quando as participantes tentam

descrever os cuidados que t€m com elas mesmas como maes, o que colocam por meio de
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expressdes como: “depois que eu fui mde, é assim, eu tenho, eu tenho agora preocupacdo
com o corpo, sabe?”; “quando vocé é mde, no! Seu corpo fica...”; “eu engordei demais
quando eu engravidei”; “eu faco regime pra ver se eu volto no meu peso normal”.

Assim, nesse repertorio, a gravidez tipicamente € descrita em imagens que remetem ao
aumento excessivo do peso corporal, por meio de palavras como “gordura” e “obesa”, que
expressam o sentido de desvio do corpo sauddvel e esbelto, e assim também, como sentido de
problema e ameacga a prdpria satde.

A associacdo entre corpo sauddvel e esbelto foi sdcio-historicamente sendo construida
em nossa cultura e fixou uma série de cuidados com o corpo e com o controle de peso (Burns
e Gavey, 2004), associagdo que surge neste repertério trazendo como implicacdes a
preocupacdo com a questdo do sobrepeso e também descricdes de si como pessoas desviantes
e como responsdveis em cuidar, controlar e resgatar o peso “normal”. E assim, esta associagdo
traz a idéia de que uma pessoa que esteja com sobrepeso € uma pessoa que ndo se cuida ou
ndo se preocupa com a sua sadde e estética, como pode ser ilustrado pela fala de Karla que

pontua: “é com o corpo que eu to tendo cuidado mesmo. (...) Porque assim a minha mde jd é

gordinha e ela, ela ndo cuidou sabe?”.

C) Descri¢des de maternidade psicologizadas

Fazendo parte dessas descrigdes de risco, surgem ainda as descri¢des de maternidade
psicologizadas, nas quais as participantes destacam a importincia da atencdo da mae nos
primeiros anos da crianga para que este se desenvolva “normal e sauddvel”.

No trecho 6 anterior, o uso deste repertério — “...eu ndo tava com rejeicdo dele ndo...”
- parece ainda associado a um discurso médico e psicolégico da depressdo, especialmente da

depressdo pos-parto. Consideramos necessdrio resgatar um pouco o contexto desse trecho
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para a compreensdo da idéia agora apresentada, bem como dos posicionamentos que vao
sendo constituidos nessa interacao.

Em nossa conversa, Cecilia vinha se descrevendo como uma pessoa depressiva,
contando que anteriormente havia recebido o diagndstico de depressdo pds-parto pela ocasido
do nascimento da primeira filha. E neste momento da conversa — do recorte no trecho 6 - ao
relatar as dificuldades e os riscos no pés-parto, antecipa que eu, como sua interlocutora, possa
interpretar a sua descrigdo como uma possivel rejeicdo do filho, logo adiantando “e eu ndo
tava com rejeicdo dele ndo”. Assim, sou posicionada na conversa como a psicéloga, a qual
pode significar a descricdo de choro, mal-estar e tontura como sintomas de depressdo pds-
parto, e assim também como sinal de dificuldade de adaptacdo a maternidade. Esse trecho nos
auxilia, desse modo, a enfatizar o cardter situado das producdes de sentido, a dar visibilidade
ao modo como nossas descrigdes sao marcadas pelo contexto em que elas ocorrem, bem como
pela interpretagcdo que fazemos o tempo todo destes contextos.

Outro momento em que essas descrigdes psicologizadas surgem na fala das
participantes é quando elas falam sobre a questdo do papel da mae em formar moral e
psiquicamente o filho como pessoa normal e sauddvel; o que ilustramos com o seguinte
fragmento:

Trecho 7:

Renata: Eu queria que vocé me contasse um pouquinho mais. Que medo que é esse?

Quando vocé fala assim pra mim: “Eu tenho medo de perder essa ligacdo, esse

amor’”.

And: Medo de decepciond. Eu tenho medo de decepciond ela. Acho que é medo.

Medo dela precisd de mim e eu ndo td ld. E as vezes essa falta, essa auséncia causd

algum trauma, alguma coisa que possa fragilizd ela quando ela ficd mais adulta,

sabe. Porque eu faco pedagogia, entdo a gente estuda que na crianca de um a sete
anos de idade é a formacdo dela que vai precisd, pra se tornd um adulto mais
consciente, um adulto mais forte, responsdvel. Entdo eu penso assim, se eu vacild
em algum dado, em alguma coisa, eu posso prejudicd a vida adulta da minha filha.
E, as vezes, até uma pessoa que fez algum mal, é que teve pais ruins, é, um trauma

na infancia. Entdo eu tenho medo disso, de decepciond ela, de ndo td ali quando ela
precisar de mim. (Andréia)
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O uso do repertdrio “maternidade medicalizada” no trecho anterior parece relacionado
a um conjunto de saberes que colocam a infincia como o periodo fundamental para formacgao
do psiquismo do adulto, relacdo que é expressa por meio de termos como “auséncia”,
“fragilizar”, “pais ruins”, “trauma na infincia”.

Compreendemos que este repertério focado nos processos de saide e doenca e
regulado por campos cientificos especificos — Medicina, Psicologia, Psicanélise, Pedagogia,
entre outros — ao instituir o que é considerado sauddvel e o que € considerado patoldgico,
acaba contribuindo para uma normatizacdo da infancia, da familia, das relagdes sociais e da
maternidade.

Assim, de acordo com este repertdrio, qualquer omissdo, auséncia ou falha dos pais
em relacdo a criancga pode servir como fator potencial para ocorréncia de um problema futuro
ou “trauma’”; como € expressado por Andréia: “se eu vacild em algum dado, em alguma coisa,
eu posso prejudicd a vida adulta da minha filha”. Cria-se com esse repertorio a expectativa de
que a familia, especialmente a mae, ndo pode errar em nada, ja que qualquer deslize seu pode
acarretar em um grave problema mais tarde, o que surge quando Andréia se coloca a dizer:
“as vezes até uma pessoa que fez algum mal, é que teve pais ruins, é, um trauma na infdancia’.

Nesse sentido, esse repertério traz como implicacdo uma descricdo marcada pela
preocupacdo, prevengao, atengdo, monitoramento, cuidado e vigilancia constante por parte da
mae e estd também relacionado a sentimentos de ansiedade, apreensdo, divida, medo, uma
vez que ela — a mae — esta constantemente exposta ao risco de errar, mesmo que sem intengao,
e assim, ao perigo de prejudicar de algum modo a formacdo psiquica de seu filho.

A utilizacdo deste repertério no trecho anterior promove lugares para a mie e a
crianca, em que a crianga é posicionada como passiva, como alguém que deve ser cuidada,

preservada e atendida em suas necessidades; e a mae, por outro lado, é colocada em um lugar
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muito ativo, quase que exclusivamente responsdvel pela formacdo e desenvolvimento

sauddvel da crianca.

A énfase, no repertério “maternidade medicalizada”, neste conjunto especifico de

saberes gera uma descricdo de satide e doenca consoante com os paradigmas da moderna

ciéncia ocidental, que passa a definir e tratar a doenga como um transtorno funcional,

orginico e individual, cabendo a esses saberes particulares restaurar nos individuos sua

‘normalidade’ funcional, produtiva e reprodutiva.

Assim, essa descri¢do, além de sustentar a valorizacdo desses saberes, pode gerar

ainda uma relagcdo de dependéncia da mae com estes profissionais, como apontam os trechos

Trecho 8:

C: ...Igual ele assim, eu ando com ele na, na, tudo é o médico, sabe? Eu ndo, tem
gente que fala: “ndo, dd esse chd”. Eu tenho que perguntd pro médico. “Ndo, dd
essa bolacha”, eu ndo do bolacha ndo, porque eu tenho medo de engasgd. Eu ndo dé

as coisas assim pra ele. (Cecilia).

Trecho 9:

Vocé vé um bebezinho que sai da maternidade, um nenenzinho, que te libera do
hospital e com infeccdo... sabe? E ter que tomd injecdo. Ele tomé 10 dias uma
injecdo. Al eu fiquei quieta chorando, né? Porque... “por que essa infec¢do? Por que
que ele td assim?” Quer dizer, a gente ndo é médico, a gente ndo entende. (Cecilia)

Trecho 10:

Renata: Vocé td me contando do seu jeito de ser mde, né? E eu queria saber se hd
diferencas no seu jeito, no da sua mde e no da sua avo de ser mde.

C: Ndo, meu jeito é diferente da minha mde. Porque a minha mde também é mde que,
como se diz, totalmente diferente. E... minha mde faz tudo é em casa, é tudo caseiro,
¢ tudo do jeito dela. Ndo esquenta com médico, é do jeito deles, é moeda no umbigo,
é culto, é aquilo outro. E eu ndo, eu é “Ah, que ndo vai por ndo sei o que...”, é...
“tem que dd banho no menino ndo sei do que no menino, tem que fazer isso com o
menino” e eu ndo faco. Entendeu? Como se diz, eu sou mais moderna. (Cecilia)

Esse repertério traz a idéia de que nao hd pessoa mais confidvel para orientar a mae

em relagcdo ao cuidado com a crianga do que o profissional especifico da drea na qual a mae

sente necessidade de orientacdo. Ndo ha alguém que entenda melhor que ele, que estudou e,
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por isso, tem condi¢do de ampard-la no cuidado com o filho com a segurancga que ela precisa.
E € seguindo de acordo com esta perspectiva que a mie descreve-se como alguém que nao
possuindo esse saber especializado, ndo entende, e ndo entendendo precisa perguntar para
quem o sabe, o médico.

Assim, o uso do repertério “maternidade medicalizada” tem a funcio de colocé-la
como alguém que ndo se arrisca no cuidado com o filho e como alguém que acompanha as
evolugdes da ci€ncia, como uma tentativa de se colocar como uma mulher moderna, que ndo
se prende as tradi¢des e supersticdes. Porém, ao mesmo tempo em que a utilizagdo desse
repertério demonstra uma valorizacdo do saber médico-cientifico, hd também uma
deslegitimacio e desvalorizacdo do saber comum, considerado como “coisa de gente antiga”,
bem como uma desvalorizacdo do préprio saber, descrito como desprovido de importincia
cientifica e assim, legitimado como um saber de quem ndo entende e para o qual sé resta ficar
“quieta chorando”.

Portanto, colocar-se a partir deste repertdrio, como uma mulher moderna nado
impossibilita que se descreva como uma mulher dependente do saber médico; ao contrario,
ser moderna comporta a descricdo de ser dependente desse conhecimento socialmente
valorizado, o que nos traz a compreensdo de como esse repertério coloca a mae numa posi¢ao
de passividade na relacdo com o profissional. Nesse sentido, a valorizacdo do saber médico
presente neste repertorio, além de produzir uma desvalorizacdo do saber comum e de seu
proprio saber, contribui para uma incapacidade de reconhecer em si recursos com 0s quais
pode contar em uma situacdo arriscada, o que acaba sustentando a dependéncia e ndo
desenvolvendo a criacdo de narrativas de enfrentamento e de recursos proprios.

Compreendemos, portanto, que descrever a maternidade por meio do repertdrio
“maternidade medicalizada” possibilita uma série de ganhos, assim como também aponta

multiplos desafios para o ser mae e ser mulher.
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Falar da maternidade a partir deste repertério permite que sentimentos reconhecidos
como negativos, como as descricoes de sofrimento e prejuizo, possam ser expressos e
legitimados. Assim, além de possibilitar espaco para expressdo das perdas, essa descri¢do
possibilita a valorizacdo da mae pelo desempenho de agdes de prevengdo e cuidado com o
filho.

Porém, essa descri¢do da “maternidade medicalizada” traz também intimeros desafios,
entre os quais destacamos: a intensa medicalizacdo do corpo, especialmente do corpo
feminino, com a institucionalizacdo de uma série de regras e proibicdes a gravidez, parto e
pos-parto; e a imposicdo de um modelo de corpo sadio e esbelto, o que em nossa sociedade
adquire ainda uma for¢a maior no “universo feminino”, sustentando praticas agressivas de
reducdo de peso, as quais por sua vez podem acarretar uma série de enfermidades e
transtornos, especialmente prejudiciais nesse periodo da vida da mulher-mae. Essa descri¢do
traz ainda como implicacdes problemadticas: a excessiva responsabilizacdo da mae pela
condigdo fisica e psiquica da crianca, sendo a mae colocada como a principal responsavel pela
normalidade e adequacdo fisica e psicoldgica da crianca, descricdo que gera uma vivéncia da
maternidade marcada pela preocupagdo, angistia, ansiedade, medo e inseguranga constantes;
bem como a instauragdo de uma intensa normatizagdo das relagdes, da infincia e da
maternidade, como se o deslize em qualquer que seja a norma imposta ofereca o perigo de
uma grave conseqiiéncia.

Além dos desafios apresentados, a valorizacdo do saber profissional no repertério
“maternidade medicalizada” produz uma relacdio de dependéncia desse saber, uma
desvalorizagcdo do saber comum e uma deslegitimag¢do da mae como possuidora de recursos

proprios para superacao de situacdes arriscadas e criticas.
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6.3. Maternidade exigente
“Ser mde é bom, mas tem que ter muito cuidado, né?
Cé tem que proteger... Cé tem que cuidar... Cé tem que amar.
Cé tem que acordar vdrias vezes de noite, num pode estressar. (...) Tem
vez que vocé acorda quer sair correndo, num quer levantar, mas vocé
tem... Tem que proteger” (Janaina)

Viemos até aqui discutindo como cada repertério interpretativo cria um conjunto de
expectativas e prescricoes, as quais s@o socialmente compartilhadas. Nesse sentido, a criacdo
de demandas € um fendmeno comum a todos os repertérios, uma vez que todas as descricdes
de maternidade suscitam determinadas exigéncias.

Por que entdo chamamos o presente repertério de “maternidade exigente”? A opgao
por essa denominagdo foi encorajada pela funcdo e tom especificos identificados na fala das
participantes. Falar de maternidade a partir deste repertério tem a funcdo de descrever a
responsabilidade socialmente atribuida a figura da mae, e este geralmente é utilizado nos
momentos da entrevista em que as participantes tentam descrever o valor e a dificuldade do
exercicio da maternidade.

Assim, nomeamos este repertério como “maternidade exigente” porque entendemos
que este ¢ utilizado para descrever a maternidade em termos das prescrigdes, regras e
exigéncias que cabem 2 mide. E nesta descricio que as prescricdes sio discursivamente
justificadas como obrigacdes da mie. Desse modo, o repertério “maternidade exigente” é
caracterizado por um vocabuldrio que descreve os deveres, as tarefas, as acdes e modos de ser
impostos a mae.

Expressdes como “tem que largar tudo”, “tem que ficar junto”, “é dificil”, “tem que
estar bem preparada”, “tem que ter paciéncia”’, “tem que ficar vinte e quatro horas olhando”,

“¢ saber brigar na hora certa”, “é educar” sdo utilizadas pelas participantes para realcar essa

idéia.
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Este repertdrio € também tipicamente marcado pela estrutura: “ser mde é..., mas tem
que...”, a qual parece relacionada a uma idéia de contraposicdo. Também identificamos uma
associagdo entre maternidade e rentncia, maternidade e cuidado, além de uma distin¢ao entre
a boa e a md mde. Compreendendo estas associagdes como caracteristicas do repertorio
“maternidade exigente” dividimos a andlise deste repertério em torno de trés topicos, a saber:

A) Nas exigéncias da maternidade: rentincia e cuidado; B) A boa mae ¢ “mie mesmo”, “mae

LT3

de verdade”, “maezona” e C) O ser mie como exigéncia.

A) Nas exigéncias da maternidade: rentncia e cuidado

O repertdrio “maternidade exigente” estabelece uma série de prescricdes para o

exercicio da maternidade, as quais destacamos nos seguintes trechos:

Trecho 1:

Renata: Pra gente conversar um pouquinho sobre a maternidade eu gostaria de
saber, que coisas vocé pensa sobre ser mde?

M: Nao, porque ser mde é muito bom, mas igual... Assim, a gente tem que largar
tudo, né? Pra sé mde. As duas vezes. Quando eu ganhei o Michel eu larguei de
trabalhar pra cuidd dele, agora o da Jilia também eu larguei pra podé cuidd dela. E
tem que ficd junto o tempo todo. (Mdrcia)

Trecho 2:

Renata: Bem, vocé me falou que depois que ela nasceu que vocé viu o que é ser mde.
O que é ser mde?

J: Ser mde é bom, mas tem que ter muito cuidado, né? Cé tem que proteger... Cé tem
que cuidar... Cé tem que amar. Cé tem que acordar vdrias vezes de noite num pode
estressar. Que ela, ela (a filha) precisa assim... Ela chora tem que dd mamad... tem
que acordar. Tem vez que vocé acorda quer sair correndo, num quer levantar, mas
vocé tem... Tem que proteger. (Janaina)

Os fragmentos anteriores nos auxiliam a ilustrar uma expressdo caracteristica do
repertdrio “maternidade exigente”, a “ser mae é€..., mas tem que...”, especialmente empregada

quando as participantes tentam descrever a partir deste repertério o que € ou como € ser mae.
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A descricdo da mae no repertério “maternidade exigente” tipicamente segue a
estruturagdo apresentada nos trechos 1 e 2, em que o inicio da fala é marcado pela expressao
“ser mde é bom, mas tem que...”. No trecho 1, a forma como a fala vai sendo organizada,
“ndo, porque ser mde é muito bom, mas igual...” nos convida a refletir sobre a func¢do retérica
que tal organizac¢do assume na interacdo. Ao utilizar essa expressdo, Mdrcia parece antecipar
que a descricdo das dificuldades seja compreendida como reclamacdo ou ainda, como
desprazer em relagdo a prépria maternidade. Assim, o uso desta expressdo tem, nesse
momento da conversacdo, a funcdo de posiciond-la como uma mae satisfeita, mas ciente das
perdas, dos deveres e das dificuldades envolvidas no exercicio da maternidade.

Parece ser preciso dizer que € bom primeiro, o que parece criar espaco para descri¢oes
opostas. Assim, nesse jeito de descrever a mie, o termo “mas”, como conjunc¢do adversativa,
parece contrapor duas idéias. Parece apresentar uma relagdo de conflito entre prazer e
desprazer, entre os encantos e as dificuldades da maternidade.

Falar da maternidade nesses termos — “ser mde é bom, mas tem que...” — tem a fungdo
de protegé-la da acusacdo de ser uma mae ruim ou que desgoste da condi¢do de mae e permite
que ela expresse as dificuldades, a responsabilidade e o compromisso envolvido no exercicio
da maternidade. O uso desta expressdo neste repertério parece, portanto, ter a fungdo de
convidar o interlocutor a uma postura compreensiva em relacdo ao que estd sendo dito, bem
como a um lugar confortavel na interagio para a participante.

Outra expressao marcante nesse repertério € a “tem que... tem que”, utilizada nas
situagdes em que as participantes tentam descrever as obrigacdes e os deveres que cabem a
mae. Nesses termos, exercer a maternidade € cumprir com os requisitos a ela impostos e deste
modo, a mae “tem que largar tudo”, “tem que proteger’, “tem que amar”’, ou seja, esta
expressdo — “tem que” — tem uma funcio prescritiva e normatizadora sobre os requisitos que a

maie, especialmente a boa mie, deve desempenhar em seu exercicio.
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Consideramos que os termos “a gente” e “voc€” ilustrados no trecho 1 e 2 merecem
também ser discutidos neste repertério pelas fungdes que assumem no contexto
conversacional. Essas expressoes — “a gente” e “voc€” — sdo utilizadas nesse repertério com
fungdes semelhantes, empregados em momentos da conversa em que as participantes tentam
descrever a figura da mae de forma geral quando sdo, as participantes também, incluidas na
descricdo.

No trecho 1, o termo “a gente” em “a gente tem que largar tudo” inclui a participante
na obrigacdo de que a mie tem de largar tudo. “A gente” é empregado, assim, de acordo com
a argumentacdo “nds que somos maes”. Assim, cabe a made de forma geral, a todas e ndo
apenas a ela — a participante — abdicar de tudo em favor do filho ou da maternidade. Assim, a
utilizacdo da expressdo “a gente” tem a funcdo de protegé-la na interacdo de uma possivel
acusacdo de que tenha sido incapaz de conciliar maternidade e profissdo, bem como tem a
finalidade de possibilitar a participante um lugar confortdvel na interacdo e um julgamento
compreensivel da entrevistadora em relagdo as suas acdes.

No trecho 2, o termo “voc€” (“cé”) € utilizado para expressar as obrigacdes da mae.
“Vocg” — como mae, na condi¢do de mie — tem que proteger, tem que cuidar, tem que
cumprir com os requisitos que da mae sio esperados. Este termo € utilizado neste contexto
com a fungdo de colocar a participante como boa mie, como alguém que se inclui, como
alguém que assume os requisitos que dela como mae sdo esperados.

Assim, a relacdo entre maternidade e rendncia parece expressar uma das exigéncias
que a maternidade impde neste repertério: a mulher “fem que largar tudo pra ser mde”; ou
seja, a mulher deve ser capaz de renunciar ao seu trabalho, seu tempo, seu sono, em favor do
cuidado e atencdo com o filho. E nesse sentido, que Karla ao relatar sobre as altera¢des que a

maternidade trouxe para a sua vida coloca “eu ndo penso mais em mim da forma que eu

pensava antes porque agora eu tenho que pensar nele”.
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Nesse sentido, “ter que largar tudo”, “largar de trabalhar”, “ficar junto o tempo todo”
sdo exigéncias que demandam rentncia, especialmente do papel profissional da mulher, como
destacamos na fala de Marcia “eu larguei de trabalhar pra cuidd dele”, ilustrada no trecho 1
anterior.

O repertério da “maternidade exigente” cria, desse modo, a expectativa de que ao ser
mae a mulher “tem que” (deve), especialmente nos primeiros anos de vida da crianga,
dedicar-se exclusivamente aos cuidados com o filho, ainda que tal dedicacdo signifique
abdicar outros lugares desempenhados, como o profissional.

As descricdes sobre o papel profissional, enfatizadas particularmente neste repertdrio,
parecem estar associadas a uma idéia da maternidade como interrup¢do, adiamento e
abdicac@o do investimento profissional que até entdo se fazia, como destacamos nos trechos
seguintes.

Trecho 3:

Eu trabalhava de costura quando eu engravidei dele. Ai, a gravidez foi tudo normal.
Ele nasceu, ai eu tive que parar de trabalhar. Ndo voltei mais pro servico. Ai
quando ele tava com trés anos minha sogra falo: “Nao, se quisé voltd vocé pode ir
que eu fico com ele”. Ai eu voltei a trabalhar, fui trabalhar na escolinha, fui dd aula.
Ai fiquei ld e engravidei dela, trabalhei até no ultimo dia, fui ld dei a luz e pronto.
Nao voltei mais pro trabalho. (Mdrcia)

Trecho 4:

Renata: Aham. E que coisas que vocé imaginava pra vocé assim quando era crianga?
K: Igual assim eu sou, eu fazia faculdade, né? Eu pensava em, em, assim em me
Jormar primeiro, sabe, ter uma estabilidade financeira boa. (...) Acabar de fazer o
meu curso, pra depois eu pensar (enfaticamente) assim se, ainda ser um sonho é,
filho, af tive que largar tudo, tive que trancar a faculdade, tive que, né, agora, pra
depois, pra, pra cuidar dele melhor, né? Eu volto, eu volto pra faculdade em agosto
porque ele jd vai td maior, vai td entendendo um pouquinho das coisas, mas eu, eu
pensava assim primeiro em me estabilizar financeiramente, profissionalmente
também, sabe, pra depois arrumar filho, ndo pensava assim tdo cedo ndo ter filho.
(Karla)

O repertorio “maternidade exigente” utilizado nos fragmentos anteriores nos convida a

refletir sobre a crescente valorizagdo social do papel profissional da mulher, bem como sobre
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o modo como essas participantes constroem significados para a maternidade e para a
profissdo na interacdo com a pesquisadora.

A profissdo, ou ainda, o ingresso da mulher no mercado de trabalho tém, ao longo de
nossa historia, se constituido em valores sociais e sido identificados como sindnimos de
estabilidade financeira e independéncia (Baptista, 1995), valores que sdo, no contexto das
entrevistas, compartilhados pelas participantes, imersas e envolvidas nesse contexto socio-
cultural.

Por outro lado, no repertério “maternidade exigente” a miae é apresentada como a
principal — quando ndo a dnica — responsdvel ao atendimento das necessidades da crianga, o
que demanda que a mae interrompa, adie ou renuncie ao exercicio profissional quando esta
ndo conta com ou ndo reconhece outra pessoa que possa substitui-la no cuidado com o filho.

Assim, o repertdrio “maternidade exigente” estd associado a idéia de que € a mie a
pessoa que tem, deve, pode, precisa e a quem compete cuidar da crianca. E é seguindo essa
l6gica de que é a mde a pessoa responsavel pelo desempenho das a¢des de cuidado com a
crianga, que esse repertério possibilita muitas vezes o seguinte impasse: como voltar ao
trabalho se ela tem agora o filho que precisa e depende dela? Como conciliar a maternidade e
a profissdo sem que este arranjo diminua o seu valor como mae?

Desta forma, essas descricdes da mae no repertério “maternidade exigente” que
determinam que a mae “tem que” desempenhar tantos atributos quanto forem necessarios para
o bom exercicio da maternidade — “fem que ter muito cuidado”, “tem que proteger”, “tem
que cuidar”, “tem que amar” — colocam o trabalho ou o estudo como empecilhos para o
dever que a mae tem com o filho. Assim, renunciar ao trabalho ou ao estudo € justificado
como forma de “cuidar melhor dele (do filho)”, justificativa ilustrada na fala de Karla.

Essa expectativa da mae como a responsivel em garantir que o filho tenha o melhor

cuidado — o que se espera que acontega a crianca que conta com o privilégio da presenca da
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mie em tempo integral — parece relacionada as descricdes que surgem no contexto das
entrevistas quando as participantes relatam a volta ao trabalho, ou ainda, parecem tentar
justificar o lugar profissional que ocupam; descrigdes estas que tipicamente enfatizam a
necessidade, ou seja, o imperativo financeiro para esse investimento nas atividades
profissionais.

Dessa forma, nesse repertério, o “trabalhar fora” é descrito como fonte de angustia,
culpa, inseguranga, cobranca; € sofrer com o desconforto de imaginar que algo ruim possa
acontecer ao filho em sua auséncia, como ressalta Ana Luiza “Eh, cé fica ld, cé fica, como se
diz? ‘Nossa, serd que ele td bem?’ ‘Serd que que td acontecendo?’ Serd que ele td sentindo
falta?”

Ser financeiramente independente, exercer uma profissdo e trabalhar fora tem sido
socialmente colocado como conquistas “femininas” valorizadas, porém o cuidado com o filho
parece ainda ocupar nesse repertdrio o lugar de ocupacgdo principal a que deve se dedicar a
mae. Nesse sentido, o uso de expressdes que descrevem interrup¢ao, adiamento ou rentncia
profissional — “tive que parar de trabalhar”, “tive que largar tudo, tive que trancar a
faculdade” — tem a fungdo de posiciona-las na interagdo como boas maes, como maes que
assumem com responsabilidade o dever que com a maternidade lhes é atribuido, como
mulheres capazes de renunciar em favor de seus filhos; o que as distancia da imagem de
pessoas egoistas, individualistas, ou ainda, de maes desinteressadas ou desamorosas.

Em contrapartida, as imagens nesse repertério colaboram desse modo por deslegitimar
como made a profissional que ndo se angustia, nio se declara culpada ou infeliz por ndo passar
todo o seu tempo com o filho; que trabalha por necessidades outras que nao a financeira,
condi¢des que levam a questionamentos de seu papel como maie, ou ainda, a desmerecé-la

como boa mée.
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LR N3

B) A boa mie € “mae mesmo”, “mae de verdade”, “méaezona”

Ser mae segundo o repertdrio “maternidade exigente” vai além do fato de gerar e
conceber um filho. Para ser reconhecida e legitimada como maie esta tem que desempenhar
em seu exercicio as prescrigdes estabelecidas, o que a possibilita ser descrita neste repertério
como “mae de verdade”.

Nesse sentido, tal repertério ao criar esse conjunto de expectativas e exigéncias para o
exercicio da maternidade traz implicita uma diferenciacfo entre a boa e a ma méae ou, segundo
as palavras das participantes, entre a “mde de verdade”, a “mdezona”, a “mde mde mesmo”,
termos estes que qualificam a boa mde — aquela que no exercicio da maternidade atende as
exigéncias que a ela sdo impostas — e a mae que nao cumpre com esses deveres, € que por isso
nao pode ser considerada como mae ou “mde de verdade’.

Trecho 5:

Renata: A historia da sua mde, das suas tias, da sua avo... Como que é? Todas sdo

mdes? Como que é a historia?

A: Na minha familia, da minha, do lado da minha mde, todas sdo. Mas assim, a que é

mais, que eu falo, mdezona, é a minha mesmo. (...)

Renata: E se fosse pra vocé me contar assim quais sdo as caracteristicas de uma

mdezona, o que vocé me falaria? O que que é uma mdezona?

A: Uma mdezona? Uma mdezona é... é saber brigar na hora certa, é saber td do lado

sempre, cuidar, e isso, sabe? Dar apoio quando a gente precisa, mas também saber

puxar a orelha na hora que precisa. (Adriana)

O fragmento anterior nos auxilia a ilustrar como a mae, especialmente a boa mae, é
constituida neste repertério como alguém que faz, que executa, que possui ou desempenha os
atributos dispensados a maternidade e assim, é posicionada como figura ativa nesse processo
de orientar, educar e desenvolver seus filhos. Por outro lado, a crianga € posicionada como
passiva e dependente, como aquela a quem se deve dispensar o maximo de atengdo e cuidado.

Qualificar a mde como boa nesse repertério significa dizer que esta atende as funcgdes

que sdo dela esperadas: estd sempre do lado, se faz presente, orienta, educa, cuida. Ou seja, a
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boa mae neste repertério é aquela que dedica o seu tempo para o cuidado com o filho,
realizando os cuidados didrios, tem paciéncia, mas impde limites nos momentos apropriados,
gosta de crianca, demonstra ser capaz de renunciar a tudo em favor do filho, apdia e também
corrige.

Desse modo, ser mde no repertério “maternidade exigente” é descrito em termos de
como ser uma boa mie, ou ainda, em termos dos atributos que a boa mée deve possuir. Nessa
descrigdo, s6 a boa mie é “mae de verdade”, ou seja, € mie. Essa distin¢do entre a boa e a ma
mae neste repertdrio parece relacionada a uma descricdo nao essencialista da maternidade, ou
seja, ndo hd uma esséncia ou natureza que a faca mie. Legitimi-la como mae — “mae de
verdade” — ou desmerecé-la dessa condi¢c@o parece depender, nesta descricdo, muito mais de
sua capacidade e disposi¢do em atender ou ndo as exigéncias estabelecidas.

Embora ndo essencialista, essa descricdo parece prescrever um cardter Gnico, ou seja,
surge relacionada a idéia de que exista um jeito adequado de ser mde, o que muitas vezes
pode também ser compreendido como o jeito tnico. E assim, ser uma boa mae no repertério
“maternidade exigente” é assumido como um compromisso de agir sempre do modo exigido
— o adequado — o que leva a uma preocupagdo constante sobre si mesma, sobre o filho e sobre
tudo que o cerca.

Trecho 6:

O mdximo que ela (a filha) vai é numa praca, na avé dela, vai na outra avo, mas ela

ndo vai muito longe. O mdximo que ela até hoje conseguiu foi de um sdbado pro

domingo ela ficd na madrinha dela, mas mesmo assim eu fico hiper ansiosa. Quero
sabé se ela td comendo, se ela tomou banho, se ela td dormindo, se a madrinha nao
esqueceu de trocar a fralda, porque ela troca a fralda pra dormir. E ela tem uma
alergia e ai eu fico preocupada com essas questoes, cé entendeu? E ai eu pergunto

“serd que é sauddvel ficar assim nessa bolha com ela? Serd que é sauddvel ficar?”

(Andréia)

A maie no repertério “maternidade exigente” deve tentar sempre garantir que tudo

transcorra bem com o filho e se colocar na posi¢do de cuidar e atentar-se constantemente a



87

tudo o que diz respeito a este. As exigéncias deste repertério colocam a mae em um lugar de
divida constante, expressa pela preocupacdo com todos os detalhes, pelo sentimento de
ansiedade e pelo receio de que a sua auséncia possa prejudicar o filho de qualquer modo,
como se somente ela — a mie — tivesse capacidade para cuidar como se deve, capacidade que
nio a livra da ddvida de estar ou ndo efetivamente realizando tal feito.

A descricdo da mie em didvida constante parece associada neste repertério a idéia de
que a preocupacdo € uma caracteristica da boa mae, da mae permanentemente engajada em
acertar como mae, como educadora, como alguém compromissada em oferecer sempre o
melhor para o filho. Por outro lado, distanciar-se deste jeito considerado como apropriado e
tnico de ser mde € associado neste repertério como uma falha, como auséncia, como algo que
a desqualifica e a deslegitima como mae.

Desse modo, embora esta descricdo da maternidade esteja relacionada ao sentimento
de ansiedade e ao desafio de experimentar constantemente a didvida em todas as questdes
relacionadas a maternidade; descrever a mie a partir do repertério da “maternidade exigente”
tem a fungdo de colocar a participante como uma mae presente, atenta, preocupada, que faz
tudo ao seu alcance — e até o que estd fora dele — para proporcionar o que ha de melhor ao
filho.

Trecho 7:
A: E o que eu te falo, é ter atencdo. E igual eu falo, as vezes é melhor pecar por
excesso do que por falta, sabe? Eu sei que o excesso também pode dificultar, pode
gerar alguma coisa, s6 que eu acho que a minha falta de atenc¢do, a minha falta de
cuidado pode gerar alguma coisa pior, entdo eu acho que poderia gerar entre, como
diz, entre o sujo e o mal lavado, (...), entdo tem que escolher o menor, o mais... Dos
males o0 menor. (Andréia)

Parece mais aceitdvel no repertério “maternidade exigente” que a mae falhe por

excesso de cuidado e preocupagdo do que por sua insuficiéncia. Embora o exagero na

preocupacdo da mie também seja passivel de ser convertido em danos, assumir o repertdrio
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“maternidade exigente” parece ter a funcdo de protegé-la ante a acusacdo de ser
excessivamente preocupada ou, como colocam as participantes, “neurdtica’, “exagerada” e
“criadora de bolha’.

Nesse sentido, o exagero na preocupacdo parece, nesta descri¢do, relacionado a
imagens de excesso de amor e de zelo da mde para com seu filho; enquanto que qualquer falta
tende a ser descrita através de imagens de omissdo, auséncia, defici€ncia e insufici€ncia ndo
s6 no cuidado, mas também no amor materno. Desse modo, a construgdo nesse repertério de
sentidos especificos tanto para o excesso quanto para a falta de cuidado contribui para
fortalecer as narrativas de preocupacdo e ansiedade em relacdo a exatiddo de zelo, como
ilustramos na fala de Andréia: “ndo me preocupo demais, eu so ndo quero que falte, eu ndo
quero...”

O excesso na preocupacdo embora admitido como um desvio do limiar de zelo que a
mae “normalmente” tem parece ser uma ‘falha” mais tolerdvel do que a falta e, conforme
ilustrado no trecho anterior, “dos males o menor”, justificado como um mal cometido por um
amor descomedido como ilustra a fala de Cecilia: “ah, eu chego a ser neurdtica (...) Eu fico
naquela preocupagdo, mas meu problema é esse: amor demais”. Assim, € buscando ser uma
boa mae e amando demais que a mde cuida muito, de todos os detalhes e as vezes tende ao
excesso.

Além dessa questdo da mensuracdo do amor, a falta parece oferecer um risco maior de
problemas imediatos e futuros, uma vez que qualquer deslize de ateng@o e zelo pode acarretar
em danos para a satide e desenvolvimento da crianga, bem como comprometer a avaliagcdo que
a mae e os outros fazem dela. Faltar de alguma forma € correr assim um risco de propor¢des
imprevisiveis e também por isso, indesejdveis, o que parece ser ilustrado na fala de Andréia
que coloca: “Entdo eu prefiro pecar e ser chamada de exagerada, ter me chamado disso, do

que eu correr qualquer risco de perder a minha filha”.
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Enfim, assim como o termo mae parece implicitamente expressar nesse repertorio o
sentido de boa, ou seja, espera-se da mae — ou pelo menos da “mae de verdade” — que ela seja
boa maie; outros sentidos parecem também, de maneira implicita, estar associados a idéia do
que seja uma boa mde. A boa mde ¢ zelosa, atenciosa, preocupada, presente; ela instrui e
educa, ela apdia e corrige e ela também erra, mas quando isso acontece é mais por excesso de
amor e cuidado do que por defici€ncia destes.

Esta categorizacdo da boa mae parece também relacionada a criagdo de dois lugares
distintos, o da mae potente e o da mae impotente. Ocupar ou ndo estes lugares parece
dependente nesta descricdo dos critérios presentes neste repertdrio, os quais legitimam como
completa a mae que atende a todos os requisitos a ela impostos, ou seja, a mie potente; bem
como servem para deslegitimé-la e afirmd-la como incompleta quando esta é impedida
qualquer que seja o motivo de cumprir com algum desses requisitos, o que compreendemos
ser neste repertorio o lugar de mide impotente.

Deste modo, nesta descricdo de maternidade € preciso dedicar-se integralmente ao
desempenho das tarefas e deveres estabelecidos como responsabilidade principal — ou
exclusivamente sua — para ser legitimada como mae completa. Ou ainda, é preciso ser a mae
que cuida, que da banho, que alimenta e que atende a todas as necessidades do filho para
ocupacio desse lugar de mae potente. Quando algum desses atributos nao € por ela atendido,
ela tem seu lugar de mae desmerecido e coloca-se como alguém incapaz, incompleta ou ainda,
como uma mde impotente, por ndo exercer totalmente o que a ela se impde e é imposto:

atender as exigéncias do cuidado com o filho no momento em que estas surgem.

C) O ser mae como exigéncia

Nessa descrigdo de maternidade em que a énfase recai sobre as obrigagdes da mae, o

-

ser mie também parece ser assumido como exigéncia. E, especialmente, quando as
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participantes relatam os motivos que as levaram a engravidar que surge essa descri¢cdo do ser
mae como uma reivindicacdo exigida pelo companheiro, pelo tempo de relacionamento ou por
si mesma.

Em um desses relatos, Adriana conta que ndo pensava em ser mae, justificando que a
decisdo de engravidar foi adotada ao considerar: “Af eu comecei a imagind ‘ndo, eu tenho que
ser mde, né? Tenho que... Jd t0 com 26 anos, tem que sé mde’, né?”. O repertorio
“maternidade exigente” utilizado pela participante parece relacionado a idéia de que o ser mae
é também uma imposicao, “tem que ser mae, né?”. O fato de ter 26 anos parece ser colocado
como a condi¢do que a forca a ser mae.

Trecho 8:

A: (Justificando porque ndo se imaginava como mie quando mais nova) Porque eu,

né? Eu farriava muito, s6 que eu me cuidava, tudo, prevenia, porque eu morria de

medo de engravidd. Ai depois de quatro anos que eu t6 com ele, né? Cinco anos.

Depois de quatro... Eu demorei quatro anos pra engravidd. Porque eu ficava com

medo, tinha medo de pard de toma o remédio. Ai ele falo: “Ndo, vocé ndo vai tomd

mais, ndo vai comprd mais”’. Ai, ai engravidei, né? (Amanda)

Descrever a maternidade a partir do repertdrio “maternidade exigente” e considerar o
nimero de requisitos e obrigacdes impostos a mulher que assume a condi¢do de mae parece
produzir uma descricio da maternidade como possibilidade de perda e restricio. E além
desses sentidos, o uso deste repertorio no trecho anterior ressalta a associacao da maternidade
com o casamento, em que o companheiro parece exercer um papel significativo para a decisdo
da mulher em engravidar.

Sdo nas descrigdes sobre o companheiro que as referéncias ao pai emergem neste
repertério, o qual é constituido como “provedor” e como figura de autoridade, como Laura
coloca ao fazer uma distingao entre a mae e o pai: “a mde se torna muito mais responsdvel do
que o pai. O pai é, 5o, eles acham que tem a responsabilidade so de, de trazer dinheiro e dar

um pouco de educagcdo”. Além de menor responsabilidade, esse repertério atribui ao pai uma

posi¢do inferior e de menor importancia, quando comparado a mae — no que diz respeito a
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relacdo com o filho, o que parece ser expresso nessa fala principalmente pelo termo “sé”, “os
pais apenas...”. A exigéncia de maior responsabilidade a mae é expressa na continuidade da
fala de Laura “Agora a mde ndo. A mde tem que cuidar, tem que... conversd’. E, nesse
sentido, assim como a maternidade impde muitas obrigacdes a mae, o ser mde também ¢
assumido muitas vezes nesse repertorio como uma exigéncia.

Analisando a argumentacdo que fomos desenvolvendo na apresentacdo deste
repertério, consideramos que descrever a méae a partir do repertdrio “maternidade exigente”
parece apresentar uma série de vantagens como também oferecer inimeros desafios.

O repertdrio “maternidade exigente” parece sustentar e promover discursos em defesa
da crianca. As prescri¢cdes deste repertdrio parecem assim, estar relacionadas a tentativa de
garantir o beneficio da crianca, bem como a responsabilidade da mie de gerar condicdes
favordveis ao filho. Deste modo, este repertério promove agdes de cuidado com a crianga,
possibilita a atencao as necessidades fisicas, emocionais, educacionais e psicoldgicas desta.

Entretanto, ao privilegiar a atengdo a crianga este repertério parece desmerecer as
necessidades da mae e desvalorizar o desempenho de outros papéis. Os interesses da mae sdo
submetidos as necessidades da crianca, por isso, qualquer interesse que a mae tenha que de
alguma forma pareca ameacar o cuidado com a crianga deve ser esquecido ou deixado de lado
para ser realizado em uma melhor ocasido; como destaca Adriana: “a gente quer sair de vez
em quando e ndo pode ir em certos lugar porque tem certos lugares que ndo é adequado pra
ela ir. Ai cé pensa ‘ah, agora eu ndo posso ir por causa dela’”.

Assim, esse repertério promove o ser mde como o papel primordial a que deve se
dedicar a mulher. Trabalhar fora, estudar, ou qualquer outra atividade que desvie a mae de sua
funcdo principal tende a ser colocada neste repertério como uma ameaga, como algo que,
comprometendo o filho, questiona a prépria capacidade de ser mae. Portanto, ao colocar como

funcdo principal da mae o cuidado com o filho e a ressaltd-la como a Unica capaz de atender
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completamente as necessidades da crianca, este repertério acaba por gerar sentimentos de
culpa, ansiedade, angtistia e preocupacio constante para a mae.

Isto porque ser mie nesta descri¢do ultrapassa a capacidade da mulher de gerar e
conceber um filho, é preciso antes ser reconhecida como uma boa mae e uma mae completa,
que se realiza em toda a sua potencialidade. Ou seja, ser mae nesta descricdo demanda agdes,
ndo € tido como algo natural, ou essencialista; ao contrario, exige esforco e dedicacgdo.

Porém, as expectativas estabelecidas neste repertério promovem a valorizacdo de um
modelo rigido para o ser mae, como se houvesse o jeito adequado e, com isso, Unico de ser
mae, o da mde que “tem que” atender a todos os requisitos de uma boa mae. Falhar em
qualquer atributo de uma boa mée € correr o risco de ser desmerecida e deslegitimada desse
lugar. Além da ddvida constante a que a mde é submetida em estar ou nio sendo precisa em
seu cuidado, esta descricdo da maternidade valoriza o excesso de atengdo a crianga e promove
0 monitoramento constante da mae em relagdo a si mesma, o que soa neste repertério como
uma tentativa de garantir que a crianga tenha a atencdo e o cuidado na medida de sua
necessidade.

As exigéncias criadas neste repertdrio promovem a figura da mae como a principal — e
até mesmo Unica — responsavel pelo cuidado com a crianca, o que desvaloriza, desencoraja e,
muitas vezes, exime a participacdo do pai e de outros familiares. Nesta descricdo da
maternidade parece ndo haver espago para outras figuras que ndo a da mie. O pai,
mencionado pelas participantes neste repertdrio como figura de autoridade e sustento da
familia, parece ndo participar do cuidado com o filho e quando o faz é como alguém que
ajuda a mde, o que ressalta a caracteristica deste repertério em constituir a mie como a

responsdvel exclusiva pelo cuidado com a crianga.
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6.4. Aprendendo com a maternidade
“E. eu descobri que eu sO... Que to sendo uma boa mde,
descobrindo coisas da vida que eu ndo descobria...
E t6 vivendo, t6 crescendo. Eu fico me perguntando como que
vai ser daqui pra frente (...) Como é que eu vo sé?”(Amanda)

Nomeamos como “aprendendo com a maternidade” o conjunto de expressdes e
lugares comuns utilizado pelas participantes para descrever a maternidade como oportunidade
para o aprendizado do ser mae, para reflexdo sobre o antes e o depois dessa condi¢do, bem
como de descricdes da maternidade em termos de mudanga, modificagdo de si, dos outros e
dos relacionamentos estabelecidos.

Este repertorio tipicamente € utilizado no contexto das entrevistas pelas participantes
que estdo vivenciando a maternidade pela primeira vez, ou seja, pelas maes de um tunico filho
e tem a fungdo de apresentd-las ora como mdaes ainda inexperientes, ora como maes em
processo de construgdo, assim como as situam como pessoas em constante modificagdo —
comumente avaliadas como positivas — a partir da maternidade.

A maternidade como oportunidade de aprendizado e constituicdo de si é descrita nesse
repertério como um exercicio didrio, possibilitado a cada nova situacdo que vivenciam. E
assim, expressdes e imagens como “é a primeira vez que sou mae”, “muita coisa que a gente
ndo sabe assim”, “eu vou aprendendo ainda”, “vai aprendendo com a vida”, “a pessoa que é
mae vai e aprende as coisas”, “eu ndo tinha relacdo nenhuma com menino”, “cada dia é uma
coisa diferente”, “imaginava diferente”, “pensava que nio seria capaz”, “algo que muda muito
a pessoa” sdo utilizadas pelas participantes para realgar essa idéia.

A andlise do repertério “aprendendo com a maternidade” esta estruturada em dois
tépicos, de acordo com a temdtica contemplada, tendo sido organizada da seguinte forma: A)
Maternidade como processo continuo de aprendizado e B) Aprendizado em termos das
mudancas em si e nos relacionamentos estabelecidos. Este tdltimo — o tépico B — por sua vez,

foi subdividido em trés: B1) Como pessoa; B2) Como filha e B3) Como esposa.
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A) Maternidade como processo continuo de aprendizado

No repertério “aprendendo com a maternidade” a mae é descrita como alguém que
estd se descobrindo nesse lugar, que estd se desenvolvendo e aprendendo a cada nova situacdo
que tipo de mae ela consegue e pode ser.

Trecho 1:

Renata: Vocé tava me contando assim que vocé descobriu que amadureceu muito.
Que outras coisas que vocé descobriu além de vocé ter amadurecido e ter crescido?
A: E, eu descobri que eu sb... Que to sendo uma boa mde, descobrindo coisas da vida
que eu ndo descobria... E to vivendo, to crescendo. Eu fico me perguntando como
que vai ser daqui pra frente, quando a Edna crescé? Como é que eu vo sé? Brava
com ela? Se eu vo deixd fazé as coisa, por de castigo? Comegcd a mexé nas minhas
coisas... Como é que eu vo sé? Fico me perguntando pra mim... (...) Como vo sé mde,
assim. E vo aprendendo ainda, né? (...) Vai crescendo e vai, né? Vai... Cada més,
cada ano, sei ld. E uma fase, né? (Amanda)

Trecho 2:

Renata: Se vocé pudesse mudar alguma coisa no papel de mde, se vocé pudesse
modificar esse papel, que coisas que vocé modificaria?

A: Ah, s6 com o passar do tempo que a gente vai vendo. Eu posso te falar agora que
ndo mudaria nada, mas a hora que for chegando mais pra frente, sei ld. (...)

Renata: E o que vocé imagina que ld pra frente talvez vocé tenha que mudar?

A: Ah, eu falo o jeito, assim, pra educar, né? Pra corrigir ele. Eu ndo sei ainda como
é que vai sé, ele é muito birrento. (...) Mas eu ndo sei como é que vai ser n@o (risos)
(...) Eu nunca apanhei na minha vida, entdo assim eu ndo penso em bater, eu penso
assim em corrigir na base da conversa. Eu acho que ndo é por parte de educagdo
dele, é de como ele faz, talvez eu tenha que mudar os meus pensamentos, né? De
como eu penso, né? Nao sei ainda. (Ana Luiza)

A forma como esse repertério € organizado nos trechos anteriores possibilitou-nos

algumas interpretacdes. No trecho 1, ao tentar responder que outras coisas teria descoberto

1354

sobre si, Amanda inicia dizendo “¢, eu descobri que eu so...

”

e parece entdo haver uma
quebra um titubeio, ou uma certa polidez na fala. Feita essa pausa, Amanda revela “que t6
sendo uma boa mde, descobrindo coisas da vida que eu ndo descobria...”

Neste repertério, em que a mde € constituida como aquela que se esforga para

aprender, a suspensdo na fala de Amanda parece ter na interagdo a func@o de assumir uma



95

postura cautelosa de alguém que ndo quer parecer arrogante, de alguém que nao sabe, mas que
estd aprendendo. Parece soar mais adequado nesse contexto dizer que tem sido boa mae até
entdo, como se essa avaliacdo tivesse relacionada ao momento especifico em que € realizada e
como se admitisse tanto a inexperié€ncia e inseguranga, quanto a possibilidade de modificagéo:
“como que vai ser daqui pra frente (...) como é que eu vo sé€?”

De forma semelhante, o repertdrio “aprendendo com a maternidade” é utilizado no
trecho 2 com a funcdo de colocar a mae como alguém em processo de constituicdo de si.

A%

Recortamos dos trechos anteriores algumas expressdes como “quando”, “a Edna crescé”,
“como vo s&”, “agora”, “mais pra frente”, “‘eu ndo sei ainda como é que vai sé, ele é muito
birrento”, “talvez eu tenha que mudar meus pensamentos”, as quais parecem ter a funcdo de
situar a maternidade no tempo, ressaltar um trabalho de reflexdo e preparacido por parte da
mae, além de contextualizar a relacdo com o filho.

Assim, no repertdrio “aprendendo com a maternidade” a descri¢do da mae depende
do contexto em que € realizada; falar sobre o que gostaria de modificar em si ou ndo parece
um exercicio possibilitado por cada situagdo particular; assim como a constitui¢do de si como
mae depende da relacdo estabelecida com o outro, o filho. Desse modo, nao h4 estabilidade na
descricdo que se tem de si como mae. Ser brava, ser tolerante, colocar de castigo, “corrigir na
base da conversa”, bater, sdo acdes e descricdes de si como mde relacionadas a cada situacdo
especifica. Assim, este repertdrio propde multiplas possibilidades de ser mae, as quais sdo
ampliadas pelos relacionamentos que sdo estabelecidos e, neste sentido, cada descri¢do de si é
uma constru¢do do momento vivido.

A condi¢do da mae que trabalha também é descrita neste repertério como um contexto
de aprendizagens especificas dessa situacdo, como ¢ enfatizado na fala de Karla: “Eu vou

voltar a trabalhar, entdo eu ndo vo td convivendo com ele (com o filho) 24 horas (...). Entdo

eu acho que... vai ser assim um aprendizado pra mim também”. O uso deste repertério tem a
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funcdo de colocar a participante como alguém disposta a passar pelo aprendizado de ndo
contar com a presenga do filho em tempo integral, além da disponibilidade em aprender a ser
mae sendo profissional e aprender a ser profissional agora que € mie. Aprendizado este que é
justificado quando Karla, utilizando tal repertdrio, continua a falar: “porque eu, eu ainda ndo
sei como é lidar com filho com eu trabalhando (...). Entdo pra mim também vai ser uma
experiéncia nova...”

Desse modo, a mae no repertorio “aprendendo com a maternidade” é uma mae em
constante aprendizado e modificacdo. Ela se descobre como mie a cada nova situagdo, dia,
fase, contexto. Cada circunstincia revela a ela uma nova possibilidade de agir e de ser, porque
ela ndo estd, ela vai “aprendendo ainda’. Este repertério permite assim uma descri¢cdo da mae
que se descobre e se reconhece diferente como mae em cada momento particular vivenciado,
como também possibilita que diversas formas de maternidade e jeitos de ser mie sejam
admitidos e legitimados.

Essa imagem da mde em constituicdo e modificagdo, caracteristica do repertério
“aprendendo com a maternidade”, contrapde-se a imagem da maternidade instintiva e natural
presente no repertério “maternidade romdntica”. Enquanto que o repertério “maternidade
romdntica” estabelece a existéncia do instinto materno, ou seja, a nog¢do de que toda mulher é
dotada de uma esséncia interna que vem a tona quando se tem um filho; o repertério
“aprendendo a ser mde” compde a metifora de que cada dia e cada situagcdo oferecem novas
oportunidades de constituir-se como mde, de aprender e de (re) construir o jeito de ser mae.
Nesse sentido, o aprendizado € continuo, nao havendo a existéncia de uma maternidade tnica
para todas as mulheres ou para uma mesma mulher ao longo de seu caminho como mae; é
reconhecido como um processo: “quando vocé vai passando por ela (por cada situagdo) vocé

vai se desenvolvendo, vai tendo ld outros pontos de vista”, elucida a fala de Andréia.
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Descrever a maternidade a partir do repertério “aprendendo com a maternidade”
parece ter a funcdo de proteger a mae de descricdes idealizadas e opressivas, e permitir a ela
agir segundo cada contexto particular e ndo conforme um modelo Unico de mde. Nesse
sentido, esse repertorio cria espago para aceitagdo da didvida de ndo saber como agird nas
situacdes futuras, admite a possibilidade de erros e estes parecem ser mais tolerdveis nessa
descrigdo, visto que cada situagdo parece oferecer uma novidade e uma necessidade para a
qual pode ainda ndo estar preparada.

Outra possibilidade da descricio da mie a partir do repertério “aprendendo com a
maternidade” é a criacio de espaco para a mie reconhecer em si outros e novos jeitos de ser
como mae, mulher e pessoa. Falar da mae neste repertério possibilita que esta seja descrita de

outras e novas formas como pessoa, como conta Ana Luiza: “ser mde a gente descobre outra

pessoa na gente, né?”.

B) Aprendizado em termos das mudangas em si e nos relacionamentos estabelecidos

O termo “aprendizado” adquire neste repertdrio o sentido de aprimoramento pessoal e
por isso constitui nas descrigdes das participantes a imagem da maternidade como
oportunidade para modificacdes positivas em suas vidas, em si mesmas e nos relacionamentos
por elas estabelecidos.

Este processo de aprendizado envolve diferentes tipos de relacionamento e € descrito
de formas também distintas, que descrevemos separadamente em B1) como pessoa; B2) como

filha e B3) como esposa.
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B1) Como pessoa

Podemos dizer que este repertério € utilizado pelas entrevistadas com a funcdo de
apresentd-las ndo apenas como mdes que estdo aprendendo, mas também como pessoas que
estdo se aprimorando, crescendo, se desenvolvendo, evoluindo.

Além de tais predicados, ao usar este repertorio, as participantes adotam a maternidade
como a oportunidade para reconhecerem em si a capacidade de exercé-la. A relagdo com o
filho oferece mais do que o aprendizado das tarefas envolvidas, ela cria condi¢cdes para que a
mae se descreva como hébil, para que supere a insegurancga anterior de ndo conseguir lidar
com tais afazeres, para que fortaleca a descricdo de si mesma como alguém capaz e para que

se descreva como uma pessoa diferente da que acreditava ser anteriormente.

Trecho 3:

Renata: Bom, entdo nds vamos conversar um pouquinho agora, Laura, sobre ser mde.
Que coisas que vocé gostaria de me falar sobre isso?

L: (...) Esse trenzinho mudou minha vida totalmente (comecga a chorar). Eu ndo
consigo nem falar que eu choro tanto (chorando). Eu era uma menina mimada... que
saia pras balada, voltava de madrugada, dava trabalho (engole o choro). E quando
eu tive ela eu... mudei tudo. (...) (continua chorando).

Renata: O que que te emociona mais em falar sobre isso? (Sobre ser mae)

L: E ver o tanto que eu mudei, sabe? (Volta a chorar) E ver ela desse jeito, grande,
feliz, porque eu sei que a minha filha é feliz e eu nunca achei que eu fosse... Quando
eu engravidei eu ndo sabia que eu era capaz. Eu achei que eu ia... que eu ndo ia dar
conta de, de ser o que é hoje. (Laura)

Trecho 4:

...Hoje em dia o Lucas mudou muito a minha vida assim, porque assim eu
trabalhava, eu tinha um casamento, mas eu ainda ndo, ndo, por eu ter assim casado
nova eu ndo era completamente responsdvel, sabe, eu ainda tinha algumas falhas,
mas hoje depois que ele nasceu, é... eu assim, eu me vejo mais responsdvel. (...) Entdo
é, a maternidade muda as pessoas sim, se a, se alguma pessoa falar “ah, depois que
eu tive filho ndo me mudou nada”, ah... eu acho que é um pouco de mentira porque
muda sim, filho muda muito.

Renata: E o que que vocé acha que muda principalmente?

K: Eu acho que vocé tem mais, é cé cria mais responsabilidade, sabe, cé fica mais,
assim é... e outra, cé fica mais capaz com a vida ndo sé de uma crianga mas com a
vida de uma outra pessoa, sabe, cé pensa, cé tem mais carinho pela vida ou por uma
outra pessoa, sabe, é, é assim, é bem, é complicado assim deu falar, mas é isso, cé ndo
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pensa mais sé em vocé, cé pensa nos outros também agora depois que vocé tem filho,

dd conta de lidar com as outras pessoas mais fdcil do que quando vocé é adolescente

e ndo dd conta. (Karla)

Trecho 5:

A: ... a gente aprende mais com os filhos do que com a mde da gente.

Renata: O que vocé acha que vocé tem aprendido com o seu filho?

A: Eu aprendi a conviver melhor com as pessoas. Que nesses dez meses eu aprendi a

ter mais educacdo, eu aprendi a ter mais respeito com as pessoas, sabe? Eu aprendi

a me controlar mais. Entdo eu acho que o mais assim, o que eu aprendi mais foi isso.

(Ana Luiza, 355)

Se por um lado este repertério constitui a mde como aquela que aprende; a crianga, por
outro, € apresentada como aquela que ensina, que ajuda e que transforma a mae. Nesse
sentido, a crianga é posicionada como alguém que exerce um papel ativo na relagdo. E
especialmente ela quem ensina a mée a ser mae, quem modifica a mae como pessoa, quem a
aprimora. E também a partir da maternidade que a mée aprende a conviver com os outros e a
“ser menos egoista”, relatam as participantes.

E ainda que surjam neste repertério referéncias as aprendizagens com a prépria mae, é
arelacdo com o filho que, segundo essa descri¢@o, ensina a mae as coisas mais significativas e
jamais antes alcangadas, como ilustrado na fala de Ana Luiza no trecho 5: “a gente aprende
mais com os filhos do que com a mde da gente”.

A disting@o de si antes e depois da maternidade é um aspecto marcante nesta descrigao
e pode ser observada especialmente nos trechos 3 e 4. O “antes de ser mae” é expresso por
imagens negativas de si, como “menina mimada”, ‘“safa pras baladas”, “ndo era
completamente responsdvel”; enquanto que o “depois de ser mae” € assumido como “mudei
tudo”, “vocé tem mais carinho”, “vocé€ pensa mais nos outros também”.

Também recorrente na fala das participantes sdo as descri¢des sobre a influéncia da
experiéncia de ser mie para a modificacdo nos relacionamentos que sdo estabelecidos com os

outros, como ilustrado na fala de Karla no trecho 4 anterior: “depois que vocé tem filho, dd

conta de lidar com as outras pessoas mais fdcil” e por Ana Luiza, no trecho 5 anterior: “Eu
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aprendi (com o filho) a conviver melhor com as pessoas”. Ressaltamos a funcdo que a
utilizacdo desse repertério assume nesses contextos, a de valorizagdo da maternidade. As
participantes, ao fazerem uso deste repertdrio, colocam a experiéncia da maternidade como
um acontecimento importante, valioso e enriquecedor em suas vidas. E a maternidade,
especialmente pela relacdo que a mae estabelece com o filho, que possibilita que a mae
amadureca e se desenvolva como pessoa, que se relacione melhor com os outros € que seja
mais compreensiva € menos egoista.

E embora tal repertério seja utilizado tanto pelas entrevistadas que tiveram a
maternidade planejada como pelas que ndo a tiveram, o seu uso tem a funcio de colocar a
maternidade como um investimento acertado, que traz grandes beneficios, entre eles a
oportunidade de crescer e se desenvolver como pessoa, como ressalta Ana Luiza: “Eu acho
até que é vantagem, eu melhorei depois que eu fui mde, eu melhorei como pessoa”.

Assim, nesse repertério a crianga ndo € constituida somente como aquela que ensina a
mulher a ser mae, mas também como aquela que oferece licdes valiosas e aprendizagens que
vdo além do relacionamento com o préprio filho. No trecho 5, Ana Luiza utiliza o repertério
“aprendendo com a maternidade” para ressaltar a idéia de ter alcancado um maior
aprendizado em seus dez meses como mae do que em seus vinte e trés anos como filha.
Destaca-se, assim, a func¢do que a utilizacao deste repertério tem em colocar a potencialidade
de ensinamento que a experi€ncia de ser mae oferece.

Colocar-se como mae que estd aprendendo por meio deste repertério serve também
para fortalecer o reconhecimento de sua capacidade como mae, ou seja, para a criagdo de uma
narrativa de competéncia no que diz respeito aos cuidados e a relagcdo com a crianga, como
ilustrado na fala de Laura no trecho 3: “¢ ver o tanto que eu mudei, sabe? (...) Eu ndo sabia
que eu era capaz”. A relacdo que se consegue estabelecer com a crianga serve como recurso

para avaliar-se positivamente como uma pessoa responsavel e capaz.
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B2) Como filha

Com o nascimento da crianga nasce a mie e este “parto” parece também fazé-la
renascer como filha. Assumir o papel de mae, neste repertério, possibilita condi¢do para se
(re)posicionar como filha e oferece a oportunidade de (re)significar o relacionamento com a
propria mie propiciando espaco para compreensdo dos momentos vividos e para a
proximidade na relagdo, com maior cumplicidade e parceria. Deste modo, o filho oferece a
mae a chance para transformar-se também como filha, como ressaltamos na fala de Adriana:
“depois que eu fui mde que eu fui ver qual é o valor da mde, realmente qual é o valor da, que
a gente tem que dar na mde da gente”.

Assim, além de ressaltar como a maternidade serviu para valorizar e reconhecer a
importancia da prépria mae, as participantes utilizam este repertério também com a funcio de
enfatizar como o fato de serem mades as fizeram “melhores” filhas, como descreve Ana Luiza:
“antes eu brigava muito com a minha mde, ai agora que eu s6 mde, sabe? Parei de brigar
bastante, né?” como também coloca Laura: “até a conversar com a minha mde eu aprendi a
ter mais facilidade (...). De ndo discutir, de ndo rebaté o que ela fala. Eu acho que tudo isso
eu aprendi com ela (filha)”.

A partir desse repertdrio, a experiéncia de ser mde permite que ela se coloque no lugar
ocupado pela propria mie e que se descreva aprendendo ndo apenas a ser mae, mas também a
ser filha. Deste modo, constituir neste repertério a maternidade como possibilidade de
avaliac@o do lugar ocupado pela prépria mae favorece também o colocar-se como filha, bem
como avaliar o lugar de mae que agora ocupa, como ilustramos com o trecho seguinte:

Trecho 6:

Renata: Quando vocé fala assim que depois que vocé foi mde que vocé comecou a dar

valor, né, na mde...

A: E.
Renata: Por que que vocé acha que isso aconteceu?
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A: Porque quando a gente fala assim, a mde fala e a gente responde quando a gente

é... solteiro. E... “ah, cé ndo vai sair”, a mde fala, “ndo vai ficar até tarde”. Ai que a

gente vé que quando acontecer comigo eu vou fazer a mesma coisa que a minha

mde fez comigo. E, é, nio é questio de td proibindo, é questdo que a gente qué
cuidd, qué ficd, qué, que ela (a filha), que ela fica sempre perto da gente. (Adriana)

O repertério “aprendendo com a maternidade” é usado no fragmento anterior com a
funcdo de valorizar a maternidade. O termo “a gente”, empregado neste fragmento, designa
diferentes lugares: o de mae e o de filha, dois lugares nos quais a participante discursivamente
se inclui em diferentes momentos.

O lugar de filha constituido nesta descri¢do pela imagem “a gente solteira”, ou seja,
de quem ainda ndo tem filho — lugar em que a participante se inclui quando solteira — é
discursivamente delineado como um lugar de questionamento da postura da mae, de
responder e ndo aceitar quando esta tenta impedir que a filha saia ou chegue tarde.

Porém, a descricdio de maternidade nesse repertério faz com que a participante
também se inclua nesse lugar de mae descrito pelo termo “a gente” como alguém que quer
cuidar e ter o filho por perto. Incluir-se nesse lugar possibilita se reposicionar como filha e,
deste modo, descrever a postura da mde como uma agdo de cuidado e nao de proibicdo.
Assim, este reposicionamento parece ser assumido, nesta descricio, como condicdo para
tornar-se mie como a prépria mae, ser capaz de compreender as decisdes que as mies tomam
e ser capaz de tomad-las.

Dessa forma, o ser mée constitui-se neste repertério como condi¢do que favorece nao
apenas a descricdo e avaliagdo de si como mde, mas também como oportunidade de uma
reavaliacdo de seu lugar como filha. Este repertério enfatiza assim a maternidade como

possibilidade de avaliagdo das relagdes que se estabelece com os outros, especialmente a

relacdo com a prépria mae e o relacionamento conjugal, o qual discutiremos a seguir.
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B3) Como esposa

Nas conversas sobre os aprendizados e modificagdes iniciados pela experiéncia de ser
mae sdo enfatizadas também as descricdes sobre as alteragdes no relacionamento com o
marido, como anuncia Adriana: “mudou muita coisa assim entre eu mais meu marido. (...)
Antes da gente ter filho é uma coisa, depois que tem filho, né, é diferente”.

Embora algumas restricdes ocorridas na rotina do casal sejam apontadas nessa
descricdo das mudancgas, como a de ndo poder sair tanto como safa antes — modificacdes
descritas pelas participantes como necessdrias a adaptagdo da familia que agora se constitui —
o repertorio “aprendendo com a maternidade” recorrentemente € utilizado pelas participantes
com a func¢do de enfatizar os beneficios que a chegada do filho trouxe para a relagdao conjugal.
Estas descri¢des parecem relacionadas a imagem de que com o filho h4 um terceiro envolvido
na relagdo e a presenca desse outro tem nesse repertério o sindnimo de acréscimo a relacao.
Assim, as descri¢des sobre as modificagdes no relacionamento conjugal sdo associadas aos
ganhos que a presenga da crianga trouxe para a relagdo, como a capacidade de compreender o
outro, o desenvolvimento da paciéncia e também da reducao das brigas.

O destaque maior na versdo das participantes conferido aos beneficios da presenca da
crianca parece nessas descri¢des ter a funcdo de colocar a chegada da crianca como um
acontecimento que modifica a vida do casal, mas que ndo a atrapalha; pelo contririo, ela
enriquece e aprimora a relagéo.

Trecho 7:

Renata: Aham. Vocé tava me contando que aprendeu a valorizar as pequenas coisas,

né? E vocé imagina outras situacdes em que essas caracteristicas também podem ser

lteis?

(...) Eu so aprendi a olhar mesmo, a vé que eu tinha que fazer as coisas de acordo

com o que eu tinha em mdos com ela, entendeu? Eu so aprendi isso com ela, vocé

entendeu? De querer assim, querer agora que ela ande, depois eu quero que ela

comece a dangar, que ela comece a andar de bicicleta, sabe? (...) E isso veio com ela
porque antes eu era muito ansiosa. (...) Entdo eu acho que eu aprendi isso, em tudo,
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no meu casamento também eu aprendi a ndo esperar muito, a ser mais ponderada.
(...) Aceitar a dificuldade do Antonio pra ndo enfurecer. (...) E entdo assim, eu so
adquiri com ela, porque antes... E igual eu te falei, antes aconteciam vdrias brigas,
varias discussoes, a gente terminava, a gente voltava, eu ndo tinha a capacidade de
entender. Hoje eu jd tenho assim. (...) Hoje ndo, hoje quando a gente briga é por
coisas maiores, sabe? Hoje eu tenho mais paciéncia de ponderar... Nesse ponto eu
acho que o aprendizado com a Andressa me ajudou em tudo, né? Em todas as etapas
da minha vida. (Andréia)

O repertério “aprendendo com a maternidade” € utilizado no fragmento anterior com
a funcdo de descrever a inclus@o da crianga na familia como o incentivo e motivagdo para a
mudanca da participante no relacionamento com o marido. Compreendemos que neste
contexto também a crianga é posicionada como ativa, como aquela que ensina e além do mais,
capacita a mae a crescer. A mae, por outro lado, € constituida como aquela que aprende pela e
com a crianga, que é ajudada pelo filho, que melhora como pessoa e esposa a partir da relacdo
com o filho.

Parece estar relacionada a este repertério a imagem de que cada etapa da vida da
crianga, assim como a seqii€ncia e o ritmo dessas etapas oferecem intimeras possibilidades de
descoberta a crianga e a mae. Assim, cada fase — falar, andar, dancar — parece servir como
momento de aprendizado ndo apenas para a crianga que adquire uma nova competéncia, mas
também para a mae que parece redimensionar a importincia desses momentos para a propria
vida. Portanto, surgem as descri¢des de que se aprende com o desenvolvimento do filho a
importincia de se respeitar a seqii€ncia e o ritmo em cada etapa e esse aprendizado pode ser
estendido para a sua vida quando consegue, por exemplo, aceitar a dificuldade do outro,
ponderar mais, respeitar o “ritmo” de cada um.

O repertdrio “aprendendo com a maternidade” parece também estar relacionado a
idéia de que as modificacdes na relacdo conjugal e familiar além de favorecerem a adaptacdo

da familia & chegada do filho parecem também visar um objetivo maior: o bem estar da

crianca. Ao priorizar o bem estar da crianca a mae passa a reavaliar ndo apenas o seu modo de
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ser e suas atitudes, mas também a sua forma de se relacionar com o companheiro. Tal
reavaliacdo parece pautada pelo desejo de oferecer a crianca uma situacdo de harmonia
familiar.

A descri¢do da maternidade por meio de metaforas de aprendizado e modificacio nos
convida a considerar possiveis implicagdes de seu uso. Descrever a mie como alguém em
processo de aprendizado parece alivid-la da obrigacdo de se enquadrar em um modelo de
maternidade pré-estabelecido, protegé-la de descricdes idealizadas e opressivas e assim
resguardi-la de acusacdes de que seja uma ma mae.

Descrever a maternidade como processo de aprendizado supde também uma
instabilidade na imagem da mae, o que favorece a constituicao de diferentes descricdes de si
mesma como mde, como também possibilidades variadas de maternidade. Essa descricdo que
valoriza o contexto parece também legitimar as diversas formas de ser mae.

Além da possibilidade de diferentes maternidades, a descri¢do da mde neste repertdrio
possibilita o reconhecimento de diferentes lugares para a mulher como o de filha, o de esposa,
o de profissional. E embora o ser mae seja um lugar valorizado nesta descrigdo, ele ndo exclui
outras descricdes de si como mulher. Assim, esta descri¢do amplia as suas possibilidades. Ser
mae a transforma como filha, como esposa, amiga e profissional.

Essa descri¢cdo da mae que estd aprendendo relacionada ao sentido de capacitagdo e
desenvolvimento pessoal fortalece versdes de si como alguém responsavel, capaz. Porém,
embora essa descricdo questione a nog¢do de que a mulher nasga sabendo a ser mae, ela
oferece a arriscada provocagdo de julgar como menos capacitada, ndo s6 para o exercicio da
maternidade como também para a vida de um modo geral, a mulher que nao passou pela
experiéncia de ser mie e que por isso ndo teve condicdo de desfrutar as aprendizagens

significativas que a maternidade oferece.
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As modificacdes neste repertdrio descritas como alteracdes motivadas pela
maternidade, embora ocorram pela e para a crianga, ou seja, que a crianga seja o foco de todas
as iniciativas de mudanca, parecem nestas descricdes possibilitar que os beneficios sejam
ampliados também para o relacionamento conjugal, familiar e demais relacdes que pela mae
sdo estabelecidas.

A descricdo “aprendendo com a maternidade” parece exercer uma maior forca
retérica para “as marinheiras de primeira viagem”, o que nos convida a compreender porque
este repertdrio € utilizado tipicamente pelas mulheres que sdo maes pela primeira vez. Parece
ser socialmente aceito que essa made se assuma como insegura e inexperiente e se coloque
como alguém que ainda estd aprendendo. Nesse sentido, a utilizacdo deste repertorio parece
relacionada ao sentido de vulnerabilidade admitindo nesta descricdo a imagem de inaptidao
frente ao desconhecido, como € colocado na fala de Amanda “é a primeira vez que eu sou
mde”. Contudo, compreendemos que também as maes de “segunda e terceira viagem”,
quando utilizam este repertério, podem ser legitimadas como aprendizes e vulneraveis nesse
exercicio de ser mde, o que parece alivid-las da obrigacdo de conter as respostas para todas as

ddvidas que possam surgir.
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7. Revendo alguns conceitos e outras questoes

O caminho percorrido neste trabalho foi sendo construido conforme o percorriamos. E
dirfamos que ainda aqui, neste capitulo que se pretende ser final, prosseguimos em plena
atividade de caminhada. No entanto, os lugares visitados nos permitem sistematizar algumas
das compreensdes que foram sendo construidas até esse ponto de nossa jornada.

Ao propormos ouvir e contar histérias sobre a maternidade, muitas outras histérias
foram sendo construidas e entrelagcadas. Nao temos a pretensdo de explorar todas elas, mas
desejamos compartilhar questdes que se mostraram significativas nesse processo de
construgcdo de histdérias diversas. Assim, o que se segue ¢ uma pequena sintese de tantas
histdrias que poderiam ser aqui contadas.

Estas compreensdes sdo tecidas em torno de quatro pontos principais, organizados nos
seguintes topicos: 7.1. Os repertérios de maternidade: tensdes e funcdes; momento em que
buscamos explorar algumas tensdes identificadas entre os repertérios e o dinamismo no uso
dos repertérios interpretativos; 7.2. A variabilidade dos repertérios: maternidade e profissao,
maternidade e paternidade; espago em que refletimos sobre os lugares destas descrigdes
especificas em cada repertério; 7.3. Repensando a maternidade a partir do conceito de
Repertoérios Interpretativos; no qual buscamos apontar as contribuigdes e os desafios de
pesquisar tal temdtica por meio da perspectiva dos repertérios; 7.4. Mulheres, psicélogas e
pesquisadoras: implicacdes metodoldgicas da participacdo na pesquisa, ponto em que
explicitamos os didlogos possibilitados e dificultados pela participa¢do da pesquisadora e das
maes na pesquisa.

Esperamos, desse modo, incentivar o didlogo as questdes deste tema tdo complexo,
bem como contribuir para a investigacdo de novos interesses em relacdo a tematica aqui

abordada.
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Por meio deste estudo, identificamos quatro tipos de repertérios interpretativos

utilizados pelas participantes nas entrevistas para descreverem a maternidade, que nomeamos

como: “maternidade romdntica’, “maternidade medicalizada”, “maternidade exigente” e

“aprendendo com a maternidade”.

Com o objetivo de fornecer uma melhor visibilidade da andlise realizada e expor, de

forma resumida, os repertérios interpretativos construidos, elaboramos a seguinte figura:

Figura 1 - Sintese dos repertorios utilizados pelas participantes na descri¢do da maternidade

Repertorio Expressoes/Imagens | Lugar da mae Lugar da Implicagoes
crianca Morais na
Entrevista
“tudo lindo”, “ndo | Constitui¢do da Bebé ideal Pessoas
tem como explicar”, mae por (“Princesa”) completas,
Maternidade | “s6 quando é mae pra | natureza, a mae realizadas,
Roméntica saber o que é ser| poresséncia. A crianca ndo é socialmente
mae”, “melhor coisa Maternidade descrita neste valorizadas e
que existe”, “ndo | como descri¢do repertorio. agradecidas pelos
acaba nunca”’, “é| queenglobaa privilégios a elas
viver”’, “€ amor”’, “€ mulher concedidos.
Deus” totalmente.
Constituicdo do Pessoas
“dor”, “parto”, Maie constituida bebé perfeito, esclarecidas,
“trauma”, “normal”, como quem normal e conscientes,
“hospital”, “médico”, cuidae é saudavel. conhecedoras dos
Maternidade “depressdo”, responsavel por Posicionado riscos e das
Medicalizada “hemorragia”, reduzir todos os como figura possibilidades em
“cesariana”. riscos a que o passiva que tem | relacdo a gestacdo

bebé esta
exposto

sua
sobrevivéncia,
desenvolvimento
e normalidade
dependentes da
mae.

e a maternidade.
Pessoas
“modernas”




109

“ser mde é..., mas tem | Mae constituida A crianga é Pessoas
que...”, “tem que como figura posicionada responsaveis,
largar tudo”, “tem ativa que se como passivae | compromissadas,
que ficar junto”, “é esforca para dependente, insubstituiveis e

Maternidade | dificil”’, “tem que responder e como aquelaa | essenciais para os

Exigente estar bem preparada”, | executar ao que quem se deve cuidados com a

“tem que ter | € esperado dela. dispensar o crianga.
paciéncia”, “tem que maximo de
ficar vinte e quatro atencdo e
horas olhando”, “€ cuidado.
saber brigar na hora
certa”, “é educar”.
“é a primeira vez que
sou mae”’, “muita| Mae aprendiz, | Beb€ que ensina. Esforgadas,
coisa que a gente nio que se A crianga é competentes,
sabe assim”, “eu vou | desenvolve a posicionada capazes como
aprendendo  ainda”, partir do como figura pessoa.
“vai aprendendo com | relacionamento ativa, como

Aprendendo |a vida”, “a pessoa com o filho quem ensina as

com a quando é mae vai e aprendizagens

maternidade | aprende as coisas”, mais
“eu ndo tinha relagcdo significativas a
nenhuma com mae.

menino”, “cada dia é
uma coisa diferente”,
“imaginava
diferente”, “pensava
que ndo seria capaz”,
“algo que muda
muito a pessoa”

As metéforas constituidas em cada repertério, bem como as relagdes especificas

estabelecidas em cada um deles, fizeram emergir algumas tensdes entre os diversos

repertdrios que gostariamos de aqui compartilhar.

Como analisamos anteriormente nesta pesquisa, as imagens presentes no repertorio

“maternidade romdntica” constituem a mae por natureza, em que ser mae ¢ desempenhar uma

condicdo essencial, inata a todas as mulheres. Esta € uma descri¢do que engloba totalmente a

mulher, ndo havendo espaco e legitimagdo de outros papéis que ndo o de mae. Os outros trés
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repertdrios apresentam de alguma forma pontos de tensdes quando comparados ao repertério
“maternidade romdntica”, como também apresentam algumas entre si.

Podemos dizer que nos trés primeiros repertorios citados — “medicalizada”, “exigente”
e “aprendendo com a maternidade” — nao ha a afirmagdo de um essencialismo. No repertério
“maternidade medicalizada” a mae é constituida como figura ativa, dedicada & minimizagao
dos riscos a que seu filho estd exposto, mas ndo ha referéncia nessas imagens a afirmacdo de
uma esséncia que a faca assim. As imagens sdo de uma mulher sensivel a produgdo do
conhecimento cientifico, de alguém que acompanha as inovagdes tecnoldgicas e utiliza os
diversos saberes lancados pela ci€éncia para garantir a normalidade e a satide de sua crianca.

A imagem da mie no repertério “maternidade exigente” como a deslegitimacdo e
desmerecimento daquela que de algum modo desvia desse modelo, nos permite compreender
que esta descricdo também nao afirma uma esséncia para a maternidade. Ela pode ou ndo se
tornar uma “mae de verdade”, o que depende, nesta descri¢do, muito mais de sua capacidade e
disposicdo em atender ou ndo as exigéncias estabelecidas do que a uma suposta natureza
feminina.

Na descri¢do do repertério “aprendendo com a maternidade”, as imagens sao de
aprendizado, constru¢do e a maternidade € situada no tempo. Assim, esta também € uma
descricdo que se contrapde a imagem da maternidade instintiva e natural presente no
repertério “maternidade romantica”.

Entretanto, ao persistirmos na comparagio entre os repertorios ressaltamos ainda
outros pontos de tensdo entre eles. Como dissemos anteriormente, todos os quatro repertdrios
constituem um ideal de boa mde, mas parece-nos que os repertérios “maternidade
romantica”, “maternidade medicalizada” e “maternidade exigente”, cada um de modo

particular, prescrevem o ideal como o tnico jeito adequado de ser mde. O repertério

“aprendendo com a maternidade” no qual as imagens da mde se aproximam de alguém
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aprendendo a cada situacdo, serve como justificativa e previne de um julgamento negativo as
acdes da mae, oferecendo maior espaco para a constituicdo de jeitos diferentes de ser mae
entre mulheres diversas, bem como para uma mesma mulher em contextos distintos.

Entendemos que os repertérios “maternidade exigente” e “aprendendo com a
maternidade” constituem modos de manejo das demandas também diversos entre si.
Enquanto no primeiro a mae é constituida como aquela que responde ao que € a ela imposto,
ou seja, ela atua de forma a atender o que dela é exigido; no repertdrio “aprendendo com a
maternidade” a mae é descrita como aquela que se capacita e se desenvolve em cada situacao
vivenciada no exercicio de ser mae.

Analisando estas tensdes, especialmente as que se referem a questdo do essencialismo,
compreendemos que a base deste conflito entre o repertério “maternidade romdntica” e 0s
demais parece associado as tensdes existentes entre as correntes filoséficas inatistas e
empiricistas, as quais estdo ligadas a concep¢des de conhecimento especificos, bem como a
maneiras caracteristicas de se conceber o sujeito e o objeto. O repertério “maternidade
romdntica” poderia aqui ilustrar as nogdes da corrente inatista, que tal como a corrente
filoséfica, postula que as formas de conhecimento estio pré-determinadas na pessoa. Nos
outros trés repertdrios, a descricdo da maternidade parece mais relacionada aos pressupostos
da corrente empirista pela €nfase, nessa corrente filoséfica, no objeto como principio do
conhecimento.

Buscamos em nossa andlise, caracterizar cada repertdrio, discutir as suas fungdes, as
formas de uso, as implicagdes morais durante a entrevista e os lugares construidos em cada
descri¢do para a mae e para a crianga. Também procuramos finalizar a apresentacido de cada
repertério expondo os possiveis beneficios e desafios produzidos por cada um destes

conjuntos de metédforas sobre a maternidade.
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Compreendemos que essa seria uma maneira seqiiencial e didatica de apresentar os
repertérios, o que poderia favorecer a compreensdo e encadeamento do uso situacional de
cada descricdo. Consideramos importante explicitar, entretanto, que os repertérios nao sio
utilizados como blocos fixos tal como configurado no quadro anterior, pelo contrario, eles sdo
utilizados de forma combinada, se misturando e muitas vezes quase se fundindo.

Esta caracteristica dos repertdrios, segundo Potter e Wetherell (1987), € justificada
pela propriedade da fala em construir diferentes versées do mundo e ser orientada por
diferentes fungdes. Por isso, se € esperado que exista variabilidade no repertdrio produzido
por uma mesma pessoa, assim como exista variabilidade entre os repertérios produzidos por
diferentes pessoas. Queremos, deste modo, apontar que uma mesma pessoa pode usar
repertdrios distintos, combinando-os em sua fala para atender a as demandas da situagao.

Exemplificamos, a seguir, esta dinamicidade no uso dos repertérios com o recorte de
um trecho em que a descri¢do da maternidade refere-se, em um mesmo fragmento de fala, a
coexisténcia de dois repertdrios, o ‘“aprendendo com a maternidade” e “maternidade

romdntica’.

Renata: E vocé imaginava que vocé seria assim como vocé é agora ou imaginava
diferente?

A: Eu imaginava... ah, diferente do que é agora. Eu imaginava sim. E, ndo, diferente
ndo, eu imaginava assim... que eu seria assim, né? Que vai aprendendo, né? Com a
vida, né? Vai aprendendo como é que é, né? E a gente vai aprendendo. A pessoa
quando é mde, vai e aprende as coisa, né? Aprende, porque quando eu, eu ndo era
mde eu tinha medo de pegd nené dos outros, né? Falava “Ah, serd que eu vo sé
assim quando eu tivé minha filha, que eu v sé assim, serd que vai sé assim?”. Ai,
né? A pessoa, né? Quando nasce a pessoa jd sabe. Quando tem filho, a pessoa que é

mde, guando a mulher é mde ela jd sabe. Aprende. (Amanda)

Para melhor compreendermos a funcdo do uso destes dois repertdrios no trecho
anterior, consideramos importante situar um pouco o contexto da conversa que

desenvolviamos momentos antes deste fragmento. Amanda vinha me contando que ndo
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pensava em ser mae porque tinha muito medo, especialmente do parto e também, nas palavras
dela, de “ndo sabé cuidd de menino”. Contava ainda sobre a decisdo de engravidar e de como,
depois de gravida, comecou a se imaginar como mie. E nesse momento entiio que pergunto se
ela se imaginava tal como era ou se imaginava diferente.

Tal como afirmam Potter e Wetherell (1995, 1996), as mudancas de propdsito na fala
refletem nas variagdes do modo como as pessoas descrevem um aspecto particular de seu
universo. Assim, compreendemos que a alteragcdo na descri¢do de Amanda, ilustrada no trecho
anterior ocorra de tal forma como uma tentativa de atender as demandas especificas desta
situacdo. Um repertério parece servir de suporte ao outro, se complementando na
argumentacdo de Amanda de que ndo hé necessidade de se temer a maternidade, uma vez que
o temor a maternidade por conta dos cuidados com o bebé é superado, ou pela aprendizagem
de como lidar com esses cuidados ou pela descoberta em si dos recursos necessarios para lidar
com eles.

Nesse sentido, o uso na fala de Amanda do repertério “aprendendo com a
maternidade” (em negrito) tem a fungdo de coloca-la como alguém que esta aprendendo a ser
mae e a cuidar da filha durante o exercer de sua maternidade. A mae nessa descricdo é,
portanto, uma mae em aprendizado, situada ao contexto vivido. Algumas expressoes
utilizadas neste trecho nos auxiliam a ilustrar essa nocdo, tais como: “a gente vai
aprendendo”, “a pessoa quando é mde”, “quando eu, eu ndo era mae”’. Em seguida, o uso do
repertério “maternidade roméntica” (sublinhado) parece ter na fala de Amanda a funcgdo de
afirmar a existéncia de uma esséncia, de um instinto materno, presente em todas as mulheres,
que emerge quando inseridas na condi¢ao de maes, o que € colocado nas expressdes: “quando
nasce (o filho) a pessoa (a mae) jd sabe”, “quando a mulher é mde ela jd sabe”.

Deste modo esses dois repertérios sio utilizados de forma combinada e parecem, nesse

caso, ter a funcdo de apresentar um repertorio como a alternativa de resolugdo do outro, ou
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seja, como se a solugdo para a questao do ndo saber ser mie se desse com a descoberta de que
ja sabia ser mae desde que nasceu mulher, revelacdo esta s ocorrida com o nascimento da
filha.

Ao caracterizarmos 0s quatro repertérios compreendemos que cada repertdrio constroi
uma imagem especifica do que seria a boa mae e assim, entendemos que ao utilizar tais
repertérios as participantes procuraram se colocar como boas maes, buscando um lugar
confortavel e julgamento favordvel, bem como serem legitimadas como maes na interagéo.
Além disso, ao usarem estes repertdrios, as entrevistadas procuraram se aproximar da imagem
de pessoas amorosas, moralmente positivas, responsdveis e esclarecidas. De forma
semelhante, tentaram garantir o afastamento de imagens de si como pessoas irresponsaveis,
descompromissadas, incapazes, malvadas.

Entendemos que este estudo conseguiu abordar os repertérios de maternidade como
descri¢des utilizadas pelas participantes para justificarem suas versdes particulares, validarem
suas agdes ou comportamentos, evitarem a critica ou, pelo contrdrio, conquistarem uma
posi¢do confortidvel na interagcdo. Nesse sentido, consideramos que esta pesquisa nos permitiu
além de identificar os repertérios interpretativos, compreender como o uso de cada repertério
estd relacionado as demandas existentes nas situagdes especificas, com cada descri¢do

convidando a diferentes lugares tanto para as participantes quanto para a entrevistadora.

7.2. A variabilidade dos repertérios: maternidade e profissdo, maternidade e

paternidade

Durante o nosso processo de pesquisa e andlise, algumas outras questdes especificas

nos chamaram a atengdo, seja por destoarem da literatura pesquisada, seja por suas
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particularidades ou ainda pela reflexdo que possibilitaram sobre a forma como entendiamos
inicialmente alguns aspectos relacionados ao tema deste estudo.

Autores com quem tentamos dialogar na andlise realizada neste trabalho (Gill, 2003;
Potter & Wetherell, 1987), afirmam que a investigag¢do da variabilidade ¢ t3o significativa no
processo analitico quanto a avaliacdo dos lugares e imagens comuns. Nesse sentido, foi
buscando apreciar a variabilidade que elegemos as associagdes entre maternidade e profissdo
e maternidade e paternidade como temas de reflexdo neste ponto de nosso trabalho, visto que
estas pareceram ser questdes que pareciam destoar e ndo se encaixar em determinados
momentos de nossa andlise.

Em relacdo a associacdo entre maternidade e profissdo, ressaltamos o trabalho de
Baptista (1995) — mencionado anteriormente na apresentacdo das pesquisas relacionadas a
temdtica aqui estudada — no qual a autora afirma a existéncia de uma tensdo entre maternidade
e profissdo destacando a imposi¢do que a mulher atual enfrenta ao lidar com a questdo do
trabalho associado a maternidade e tudo o que isso implica.

A partir de nossa andlise observamos que a maneira como a relagdo entre maternidade
e profissdo constitui-se depende do contexto em que € estabelecida, ou seja, acreditamos que
parece mais apropriado, neste estudo, considerarmos a profissio em cada repertorio
interpretativo de maternidade.

No repertério “maternidade romdntica” a profissdo parece ndo ter vez. Nesta
definicdo de maternidade parece nao haver o minimo espago para outros lugares que ndo o de
mae; sendo, nessas imagens, a “mae” a descri¢do identitaria da mulher por exceléncia. Assim,
nesse repertério, maternidade e profissao parecem antes dissociadas e deste modo, parece ndo

haver tensao entre as duas.
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No repertério “maternidade medicalizada” ndao ha qualquer referéncia a profissdo. E
as descricdes apresentadas de mae e mulher ndo nos permitem supor como a profissao poderia
ser descrita ou como se estabelece a relagcdo entre maternidade e profissao neste repertorio.

A descri¢do da profissdo no repertério “maternidade exigente” parece, em alguns
momentos, associada aos sentidos de “emancipacdo” e “independéncia”, porém quando
relacionados aos sentidos que a maternidade parece assumir nesse repertério, como o de
responsabilidade e compromisso principal da mulher com o filho, a ocupagdo do espago
publico, seja na forma de investimento educacional ou profissional parece adotar o sentido de
“empecilho” e “estorvo” ao bom exercicio da maternidade.

Assim, nesse repertério, a relacdo entre maternidade e profissdo parece ser
estabelecida de forma tensa em que a maternidade assume um lugar de responsabilidade e
investimento hierarquicamente superior ao lugar profissional. Nesse contexto, o impasse ou ¢
amenizado com a rendncia ou adiamento da ocupagdo profissional, ou € vivido com o
sentimento de culpa e angustia por parte da mulher que se coloca em débito como mae por
ndo se dedicar exclusivamente ao cuidado exigido pelo filho.

A quest@o da profissdo no repertério “maternidade exigente” nos permite observar o
que Scavone (2001) afirma em seu estudo — o que parece, nesse sentido, dialogar com o
estudo de Baptista (1995) — no qual afirma que ao mesmo tempo em que a ocupacdo do
espaco publico por parte da mulher passa a ser valorizado € esperado dela a mesma
responsabilidade com o filho de tempos anteriores.

No repertorio “aprendendo com a maternidade” a profissdo também assume o sentido
de oportunidade de aprendizado, momento especifico em que a mie pode aprender a ser mae
sendo profissional e a ser profissional agora que é mae. Deste modo, este repertério constitui
a profissdo como uma oportunidade, ao ocupar estes outros lugares que ndo o de mae, para

aprender a conciliar seus interesses como mae e seus interesses pessoais e profissionais.
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Nao pretendemos com este estudo, de cardter qualitativo, generalizar as impressoes
alcancadas em alguns grupos para outros grupos de maes e mulheres, ainda que acreditemos
que as descri¢des de profissdo identificadas em cada repertério de maternidade possam ser
descricdes possiveis em outros contextos. Entendemos, antes, que problematizar os modos
com que maternidade e profissdo estabelecem relacdes pode possibilitar a criagdo de espacos
de reflexdo e dialogo, contribuindo para a produgdo de descrigdes mais confortaveis as
mulheres, uma vez que em muitos contextos maternidade e profissdo parecem ser assumidos
como interesses 0postos.

Compreendemos ainda que considerar maternidade e profissdo como poélos contrarios
contribui, neste sentido, para a desfavordvel criacio de concorréncia entre eles, assim como
favorece o surgimento de sentimentos de culpa, angustia e perda, qualquer que seja o lugar
privilegiado.

Outra questio que parecia ndo se encaixar em nossa andlise refere-se as descrigdes de
paternidade nos repertérios de maternidade identificados. Antes de prosseguirmos,
consideramos importante, porém, ressaltar que ndo tivemos inicialmente o objetivo de refletir
sobre os lugares atribuidos ao homem, e, por esse motivo, ndo houve em nosso roteiro
perguntas especificas que referissem as descricdes sobre o marido e o pai. Entretanto, as
imagens sobre o companheiro e o pai presentes em determinados momentos das entrevistas
surgiram como convite para investigacdo sobre que pai essas imagens descreviam e assim,
nesses contextos, perguntamos sobre o pai e 0 companheiro.

Avaliando essas descrigdes e os momentos em que elas surgem, observamos que em
determinados repertérios de maternidade ndo ha referéncia a figura do pai, como € o caso do
repertério “maternidade romdntica® e “maternidade medicalizada”. Nos outros dois,
“maternidade exigente” e “aprendendo com a maternidade” a descri¢do refere-se ao lugar do

companheiro, do marido e pouco se fala da participacdo do pai.



118

No repertério “maternidade exigente” o homem é colocado, em alguns momentos,
como o provedor e como figura de autoridade. Nesses termos, entendemos que ao pai parece
ser reservado um lugar de menor importincia no que diz respeito a relacdo com o filho. O pai
e companheiro sdo descritos como alguém que “ajuda” nos afazeres domésticos e nos
cuidados com o filho, mas que ndo compartilha com a mulher, que ndo participa igualmente a
responsabilidade que o filho demanda.

A divisdo desigual das responsabilidades aparece descrita na literatura (Martins,
2005), na qual as concepgdes naturalistas e a normatizagdo médica — em que se inclui também
a Psicologia — exerceram influéncia e privilegiaram a relacdo da mae com o bebé, bem como
atribuiram a ela caracteristicas mais favordveis ao cuidado com a crianga.

Entretanto, embora colocar-se como a maior responsivel na relacdo com a crianga,
como o que ocorre no repertério “maternidade exigente”, possa prejudicar a ocupagdo de
outros lugares por parte da mulher, esta descri¢do parece conferir a ela uma importincia e
status superior ao que € atribuido ao homem e as mulheres que no tém filhos. A ocupacio
desse lugar depende ndo somente dos sentidos construidos ao longo de nossa histéria, mas
também da participacdo ativa da mulher que, como parte constituinte desse processo,
possibilita a sua narrativa.

O repertério “maternidade exigente” também descreve, em outros momentos, 0 pai
presente, o pai carinhoso, o homem desejoso pela paternidade; entretanto, a figura do pai
parece ser permitida pela mde. Além de ser ela quem consente que ele exerca esse lugar,
parece ser ela também quem o escolhe e lhe garante a paternidade.

Ao utilizar o repertério “aprendendo com a maternidade” as participantes falam
especialmente do companheiro quando descrevem as mudancgas que a maternidade trouxe para

o relacionamento conjugal. Hd pouca referéncia ao pai nesse repertério, sendo ele
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mencionado como alguém que também estd aprendendo, sobretudo, sobre os cuidados com o
filho.

A anélise das descri¢des de profissdo e paternidade em cada repertério de maternidade
nos leva a compreender como mulheres e homens podem ser colocados tanto como oprimidos
quanto como opressores € assim, do mesmo modo que algumas descri¢gdes geram vitimizacao,
desempoderamento e exclusdo das maes, algumas imagens servem também para engrandecé-

las e diminuir e estigmatizar os homens e as mulheres que ndo sdo maes.

7.3. Repensando a maternidade a partir do conceito de Repertérios Interpretativos

Propomos nesse momento de nosso trabalho retomar o conceito de repertdrios
interpretativos de Potter e Wetherell (1987, 1995, 1996) buscando avaliar nosso objetivo
inicial de identificar e compreender os repertérios interpretativos construidos sobre o periodo
inicial da maternidade em entrevistas com mulheres que vivenciam esta experiéncia.

Para esses autores, os repertdrios interpretativos sdo o conjunto de termos, metaforas e
imagens comuns que as pessoas utilizam para construir versdes das agdes e eventos. Nesse
sentido, sdo as unidades de constitui¢do dos discursos e demarcam o rol de possibilidades das
construgdes discursivas, sendo originadas na comunidade lingiiistica em que somos
socializados e transmitidos em nossas relagdes.

Considerando tal definicdo, acreditamos que, ao investigarmos as descri¢cdes sobre o
ser mde e ser mulher, conseguimos ilustrar a utilidade de tal conceito em nossa andlise.
Entretanto, indagar sobre o processo, a dialogia e as fungdes envolvidas na producio dessas
descricdes constituiu o grande desafio nesta pesquisa, o que em parte atribuimos ao recurso
metodoldgico adotado, as entrevistas individuais semi-estruturadas. Embora adotar tal

ferramenta tenha permitido a pesquisadora explorar questdes conforme fossem surgindo na
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conversa; as condicdes na qual foi utilizada — na residéncia das participantes que na maioria
das vezes contava com a presenca de outras pessoas e das criangas, a preocupacdo com a
questdo do tempo, o desejo de criar espaco para as questdes inicialmente propostas —
limitaram de certa forma, mas nido impediram, que novas aberturas fossem criadas, que
multiplos posicionamentos fossem assumidos, dificultando a criagdo desses espacos
dialégicos.

Por esse motivo, consideramos que a realizacdo de estudos qualitativos sobre a
temdtica aqui abordada utilizando outros recursos metodoldgicos, como o0s grupos, grupos
focais ou combinando essas ou outras ferramentas podem contribuir tedrica e socialmente de
maneira significativa ao propiciarem espacos para a negociacdo dos sentidos construidos e
para a discussdo das questdes envolvidas nesse processo.

Como contribuicdo do conceito dos repertérios para o estudo da maternidade,
destacamos a possibilidade que esta pesquisa nos trouxe de compreendermos ndo uma, mas
quatro descri¢gdes de maternidade com suas especificas caracteristicas e fungdes. Nesse
sentido, ao descrevermos diferentes tipos de maes e mulheres associadas a cada contexto,
acreditamos ter alertado para os diversos tipos de maternidade, bem como para o problema de
se pensar a maternidade e a mulher como tnicos. Entendemos que regular a sociedade a partir
de uma unica descricdo de maternidade cria a expectativa de um modelo a ser seguido
firmemente demarcado, restringindo as possibilidades de ser mae, de ser mulher, de ser como
pessoa.

Consideramos também que este estudo nos permitiu observar uma das propriedades
dos repertorios destacada por Potter e Wetherell (1987), de que os repertérios ndo sdo
construidos como entidades intrinsecamente conectadas a grupos sociais. Tal como

ressaltavam os autores, observamos que os repertdrios, como recursos disponiveis as
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participantes, foram utilizados dependendo da funcdo que assumiam e das filiacdes que as
participantes realizavam.

Embora tenhamos assumido que nossa andlise dos repertérios esteve baseada em
certas tendéncias e incidéncias de uso em uma apresentacdo diddtica — organizagdo esta que
ndo nos impediu de visualizar o cardter dinAmico dos repertdrios, ou seja, 0 quanto o seu uso
€ adequado as necessidades conversacionais de cada situagido — acreditamos que esta pesquisa
nos permitiu ainda observar a forca retdrica que alguns repertérios possuem, o que Potter e
Wetherell (1987) ja haviam antecipado como fendmeno possivel dada a distribui¢do
hierdrquica e desigual da sociedade.

A partir de nosso estudo, compreendemos que os repertérios interpretativos
“maternidade romdntica® e “maternidade exigente” t€m contornos mais demarcados
propiciando uma retdrica na qual a descricdo parece sempre muito clara. Nos outros dois
repertérios, “maternidade medicalizada” e ‘“aprendendo com a maternidade” os contornos
parecem ndo ser tao claros.

Acreditamos que este estudo ao propor refletir sobre os sentidos de maternidade
possibilita espagco para questionamento das descricdes hegemonicas presentes nos repertorios
interpretativos identificados e tal como esperam esses autores, ponderacdo sobre esses
sentidos cristalizados, bem como espago para que outras descrigdes possam ser retoricamente
enriquecidas.

Deste modo, acreditamos que analisar a maternidade a partir dos repertdrios
interpretativos destaca a importincia dos profissionais — médicos, enfermeiros, psicélogos,
educadores, pesquisadores — bem como da sociedade, de forma geral, serem sensiveis aos
repertérios interpretativos disponiveis socialmente os quais ampliam ou limitam as

possibilidades de sentido sobre a maternidade, assim como muitas vezes servem para
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sustentar discursos e praticas opressivas para as pessoas, homens e mulheres, mies e nao

maes.

7.4. Mulheres, psicologas e pesquisadoras: implicacdes metodoldgicas da participacdo

na pesquisa

Reservamos para este tépico a discussdo de uma questdo que consideramos
importante: as mulheres implicadas nas participantes, bem como as mulheres, psicélogas e
pesquisadoras implicadas na investigacdo desta temdtica. Tendo este objetivo reflexivo, a
discussdo passa daqui em diante a ser realizada em primeira pessoa do singular.

Quando situo no parigrafo anterior “as mulheres, psicélogas e pesquisadoras” estou
reconhecendo e explicitando que ndo fui uma tdnica mulher, psicéloga e pesquisadora no
processo de investigacdo. Assim como as minhas perguntas e impressdes mudavam, os
lugares discursivamente ocupados por mim e pelas participantes também iam sofrendo
modificagdes. Neste sentido, acredito que o meu envolvimento influenciou nio apenas as
posturas/falas/descricdes que iam sendo adotadas, como as compreensdes que foram sendo
constituidas como texto nesta pesquisa.

Reconhecgo, portanto, que as respostas poderiam ser diferentes se outras fossem
também as perguntas; o que ndo € assumido aqui como problema, mas como caracteristica
desta abordagem qualitativa em que se assume o cardter situado e particular da produgdo de
sentidos. Assim, reconhecer-se implicada leva a um constante exercicio de reflexdo sobre si
mesma e sobre suas motivagdes.

Quando iniciei o estudo com esta temdtica eu tinha pouco mais de um ano de casada,
finalizava a graduacdo e, apesar da curiosidade dos parentes e amigos, os filhos pareciam ser

um investimento futuro ainda distante. No decorrer da pesquisa percebi que ora ficava mais
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distante, ora parecia estar mais proximo. E as minhas inquietagdes com as descri¢des de
cardter previsivel e universalizante somaram-se outras ou foram em alguns momentos
subtraidas, conforme o sentido que iam adquirindo para mim.

Assim, o didlogo entre tantas vozes intensificou-se e pude ouvir as muitas mulheres
em mim: a profissional, a realizada sem filhos, a encantada por bebés, a feminista, a
antifeminista... Psicélogas diferentes também se anunciaram. Em alguns momentos,
questionei a produgdo de algumas descri¢des psicoldgicas que responsabilizam e culpabilizam
a mae. Em outros, ponderei as questdes de satide da mulher com as questdes de cuidado e
desenvolvimento da crianga; € em outros momentos minha insercdo trouxe a psicologia
social, buscando compreender os sentidos em seus contextos de criagao.

Os repertérios por mim utilizados também variaram. Percebi-me utilizando cada um
deles em momentos especificos da entrevista ou da reflexdo. E compreendo que minha
postura como mulher e psicéloga convidou também a descri¢des de maternidade especificas
no contexto das entrevistas. Em alguns momentos, fui posicionada como mulher sem filhos,
como profissional da saide, como profissional interessada nas relagdes da mae e do bebg,
como mulher e profissional independente. E para cada imagem de mim, diferentes convites
surgiram tanto em relac@o a ser mae quanto em no sé-lo.

Realizar esta pesquisa tentando considerar os sentidos, as falas, posturas e
posicionamentos em seus contextos de criacdo permitiu que compreendéssemos o uso que as
participantes faziam de determinados repertérios em momentos especificos. Em nossa
conversa, embora Andréia tenha utilizado de todos os repertérios para descrever a
maternidade, ela constantemente alternava entre o repertorio “maternidade romdntica” e
“maternidade medicalizada”, alternagcdo que parecia ser gerada pelas demandas do contexto
conversacional. Durante a entrevista, por diversas vezes Andréia trouxe a voz de uma

psicéloga, madrinha de sua filha, e, em grande parte de nossa conversa, eu parecia também ser
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discursivamente posicionada nesse lugar, o de psicéloga. Ocupar esse lugar parecia convidar
as descricdes da amamentacio e maternidade como relac@o de afeto e comunicacdo entre mae
e filho, quando Andréia tentava colocar-se como mdie realizada, completa e feliz com a
maternidade. Em outros momentos, esse lugar de psicéloga por mim ocupado parecia
convidar Andréia a descrever a maternidade em termos de satide e risco. Essa descri¢do
parecia ser demandada pela tentativa de se colocar como uma mae responsavel e cuidadosa
com o desenvolvimento fisico e psicolégico da filha.

Quando usado o repertério “maternidade romdntica”, tipicamente, fui posicionada
como a mulher sem filhos; e ser colocada de tal forma parecia convidar a uma imagem de
mim como incompleta, o que parece ter favorecido a descricdo das participantes de que a
maternidade é um fendmeno madgico, pleno, incompardvel. Se por um lado essas descri¢cdes
pareciam me convidar a ser mde, pela possibilidade de compreender esses sentimentos
singulares, por outro, o status privilegiado concedido as mulheres por serem maes, parecia me
incomodar, pela universalidade que prescrevia e pelo poder que concedia a condi¢do da
“natureza feminina”.

Durante o uso do repertdrio “maternidade medicalizada” fui, em muitos momentos,
discursivamente posicionada como profissional da saide e como psicéloga, o que parece ter
convidado as maies a se descreverem como pessoas empenhadas em minimizar os riscos a que
seus filhos estavam expostos. Essa descricdo convidou-me a refletir sobre o uso que as
pessoas fazem dos conhecimentos produzidos pela ciéncia e — refletindo especialmente sobre
o meu lugar profissional — sobre o uso das teorias psicoldgicas a respeito do desenvolvimento
infantil e da relacdo entre a mae e o bebé. Pude, a partir dessas descri¢des, ponderar que nds —
estudiosos e profissionais — produzimos determinados conhecimentos visando promover
avancos na sadde, na qualidade de vida e no bem-estar das pessoas. Entretanto, muitas vezes,

essas producdes geram a normatizacdo de comportamentos e préticas, constituindo ideais de
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“certo” e “errado”, possibilitando espago, por sua vez, para o surgimento de sentimentos de
ansiedade, culpa e angustia, condi¢cdes estas que parecem se chocar com o que buscamos
promover com nossos estudos.

Nas vezes em que era usado o repertério “maternidade exigente” também fui
posicionada como mulher sem filhos, mas essa posicdo parece ter convidado a uma imagem
de mim como mulher e profissional independente que, livre das exigéncias da maternidade,
podia antes se dedicar ao desenvolvimento da carreira e a conquista da estabilidade financeira.
As prescricdes, tdo demarcadas neste repertdrio, levaram-me a refletir sobre como e quanto
pode ser dificil ser mae. Embora as descri¢cdes no repertério “maternidade exigente” nao me
desmotivassem por completo da questdo de ser maie, elas pareciam me convidar a um
constante adiamento da maternidade, em que o ser mie parecia sempre ser deixado para
depois, momento este que eu parecia estar mais disponivel.

No uso do repertdrio “aprendendo com a maternidade”, assim como seus contornos,
as posicdes discursivamente ocupadas por mim pareciam ndo ser tdo claras. Em alguns
momentos, eu parecia — por ndo ter filhos — ser posicionada como alguém inexperiente, o que
parecia gerar na conversa a tentativa por parte das participantes em me tranqiiilizar a respeito
das questdes da maternidade e cuidados com a crianca, colocados nesta descricio como
possiveis de serem aprendidos. As descricdes nesse repertério pareciam gerar um lugar
confortavel para mim em relacdo a maternidade, especialmente, pela ampliacdo nas descrigdes
de si que este repertdrio parecia conceder as maes.

Em relagdo a participacdo das mulheres nesse estudo, avaliamos uma questdo que
muito se fala na literatura (Felice, 2000; Schwengber & Piccinini, 2005; Stasevskas, 1999;
Stefanello, 2005) sobre a vulnerabilidade emocional e orgdnica da mae nos primeiros anos do
pos-parto e da incidéncia de depressdo relacionada a esse periodo. Compreendemos,

entretanto, que muitos outros fatores parecem associados a maneira como sdo manejadas as
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demandas desse momento, como, por exemplo, o apoio familiar, a participa¢cdo do marido no
cuidado com a crianga, os sentidos que cada mulher confere as situacdes vivenciadas e como
lida com elas. Vemos assim que a construcdo social de sentidos sobre a maternidade
influencia a maneira como as mies — como também as que ndo sdo mdes — lidam com esse
fenomeno, podendo interferir de forma positiva ou negativa, dependendo dos sentidos que sdo
atribuidos a esse evento.

Acreditamos que esta pesquisa conseguiu se constituir como espago de reflexdo,
(re)posicionamentos e (re)construcdes sobre a maternidade e sobre o proprio exercicio do ser
maie, o que Mdrcia explicita em sua fala ao responder como teria sido a nossa conversa: “Eu
achei assim, importante, porque tem pergunta que eu nunca nem pensei...”, importancia que
Andréia tenta justificar ao dizer: “As vezes essas questdes assim, ndo sdo tdo conversadas,
entdo muito pouca pessoa tem tempo de ouvir”. Consideramos que incentivar a reflexdo sobre
os sentidos de maternidade constitui um investimento imprescindivel para a (re)construgdo de
descrigdes alternativas sobre o ser mae e o ser mulher, assim como contribui para ampliar as
possibilidades na vivéncia desse fendmeno.

Deste modo, eleger a maternidade e o exercicio da mae como tema de conversa parece
assumir importancia ao possibilitar abertura para cogitar e expressar questdes antes ndo
consideradas, para falar de si como mae e como pessoa e para (re)pensar a experiéncia de ser
mae, o que Karla coloca ao dizer: “foi legal falar assim, porque igual assim, parente esses
trem nunca pergunta “ah, como que cé ta? Como que td a experiéncia de ser mde assim?” e
completa : Entdo foi uma experiéncia boa, eu gostei, de, de, de falar o que eu sinto, sabe?”

Assim, uma impressao significativa neste trabalho se refere ao reconhecimento de que
dar voz as participantes criou espagos para descri¢des e descobertas de si como mae e pessoa.
Cecilia, ao dizer que foi bom ter essa conversa sobre maternidade, justifica que “Foi boa

porque eu pude fala um pouco de mim, né?”. Karla justifica que “Foi um, um, um assim, um
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momento de eu expor, né, o que eu sinto, de como, de, de falar também do meu filho, da
experiéncia de como foi té-lo e tal”.

A constante negociacdo de posturas e sentidos presente nesta pesquisa parece-me
coerente com o objetivo da mesma, que por meio da tentativa de descrever a maternidade
pretendia criar espago para reflexdo a respeito do ser mae, do ser mulher, buscando contribuir
também para uma visdo mais abrangente dessas questdes, possibilitando espago ainda para a
construgdo de novos sentidos.

Dessa forma, compreendo que as minhas diversas inser¢des neste estudo, como
psic6loga, mulher e pesquisadora, vislumbraram a possibilidade de convidar a novas aberturas
e investigacdes sobre a maternidade. Espero que este trabalho possa contribuir como
incentivo as reflexdes sobre a formagdo profissional do psicélogo, na qual possam ser
considerados os repertérios que t€m sido promovidos pela Psicologia e as funcdes que eles
assumem, como contribua para praticas profissionais mais sensiveis aos sentidos disponiveis,
nas quais possa se abrir espago para refletir sobre que repertérios de maternidade t€m sido
sustentados, permitidos ou impedidos nesses contextos.

Finalmente, desejamos que as discussdes aqui realizadas sejam somadas aos demais
estudos realizados e que possam assim, constituir-se como um convite para se questionar:
como a maternidade tem sido socialmente apresentada? Como que se regula a sociedade a
partir dessas descri¢des? Que imagens de homem e mulher estdo presentes nessas descrigdes?
Que repertérios a midia tem utilizado para descrever a maternidade? Com que funcdes eles
sdo utilizados? Que descri¢des esses repertdrios sustentam, permitem ou impedem em suas
utilizagdes?

Questdes que podem levar a novas questdes...
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Apéndice 2: Roteiro das entrevistas semi-estruturadas

1. Vamos conversar um pouco sobre ser mae. Que coisas vocé gostaria de falar sobre
esse assunto?

2. Eu gostaria que voc€ me contasse como € a histéria da maternidade na sua famdilia.
3. Ha diferencas entre o seu jeito de ser mae, o da sua mae, e da sua av6? Quais?

4. Quando vocé era crianga, vocé pensava que um dia seria mae? Como imaginava que
seria ao ser mae?

5. Como foi o caminho percorrido na sua maternidade?

6. Eu gostaria que me contasse um momento marcante para vocé com seu filho.
7. O que te marcou nesse momento?

8. O que vocé descobriu sobre vocé nesse momento?

9. Em que outros momentos da sua vida essas caracteristicas também estdo presentes?
Quais?

10. Vocé imagina outras situagdes em que essas caracteristicas podem ser tteis? Quais?

11. Houve alguma situagdo que como mae vocé sentiu-se em dificuldade? Como se
sentiu?

12. Que cuidados tem com vocé€ mesma como mae? (Onde vocé aprendeu sobre esses
cuidados? Quem te orientou? Por qué?

13. Eu gostaria que me falasse de trés pessoas importantes na sua vida.

14. Como cada uma dessas pessoas diria o que € ser mae? O que vocé acha disso? Em
que aspectos pensa de forma semelhante? E de forma diferente?

15. Se fosse para vocé contar para uma mulher da sua idade, o que é ser mae, que coisas
vocé falaria?

16. Se vocé se imaginasse daqui a um ano o que acha que seria ser uma mae para vocé?
17. Se vocé pudesse mudar o papel de mae o que vocé mudaria?

18. Ha alguma coisa que eu nao perguntei que vocé acha importante que eu saiba?

DADOS DE IDENTIFICACAO:

Iniciais: .
Data de nascimento: / / . Local:




Escolaridade:

Profissao:

Estado Civil:

Numero de filhos:

Idade dos (das) filhos (as):
Religido:

Renda familiar:

____até um salario minimo

__de um a dois salarios minimos
___de dois a quatro saldrios minimos
___de quatro a seis saldrios minimos
____mais de seis salarios minimos.



Apéndice 3: Transcri¢do de uma entrevista na integra

“KARLA”

(Chego na residéncia de Karla e é ela quem me recebe. Me convida para entrar e entdo nos
sentamos na sala. Lemos juntas o termo de consentimento e entdo ela assina. Ligo o mp3 e
iniciamos a nossa conversa.)

R: Entdo nds vamos conversar um pouquinho sobre ser mae. Que coisas que vocé gostaria
de me falar sobre esse assunto?

K: Bom, assim pra mim t4 sendo uma experiéncia nova, porque eu nao tinha relacdo com
menino nenhuma assim, porque meu irmao é grande entdo ndo tinha relacio com menino
ndo, entdo pra mim t4 sendo uma experiéncia nova assim, diferente também porque eu nao
tenho costume né e agora € tudo novo pra mim entdo td sendo € diferente assim, ainda mais
pela pouca idade que eu tenho.

R: Que idade que vocé tem?

K: Eu completei esse ano 20.

R: Aham. E o que vocé acha que estd sendo diferente agora?

K: Porque tudo é em torno dele agora, minha vida em si tudo é em torno, agora eu preciso,
é... eu ndo penso mais em mim da forma que eu pensava porque eu tenho que pensar nele,
é.... se eu vou 14 embaixo comprar alguma coisa antes eu comprava pra mim hoje eu penso
em comprar pra ele. Entdo é isso que t4 mudando, né, na minha vida, tudo agora gira em
torno dele nio sé de mim.

R: Tem mais alguma coisa que vocé pense assim quando eu falo ser mie, alguma coisa que
vocé queira conversar sobre isso?

K: Ah, eu acho assim, porque ndo era, eu nio tava pensando em ser mae, eu ainda ndo
digeri essa palavra mae, sabe, €, foi, veio assim de repente, eu ndo tava esperando, eu tava
com um relacionamento, eu tava casada hd um, ja tinha dois anos, entdo eu ndo pensava em
ser mae, foi até entdo, eu engravidei foi a questdo do relacionamento acabar, entdo pra mim
esse ser mae foi meio constrangedor assim.

R: E como que vocé lidou com isso, com essa gravidez ndo tdo esperada, com esse
relacionamento que acabou?

K: Nossa, no comeco é, foi complicado um pouco pra mim, eu, foi meio com revolta sabe,
que eu tive a gravidez assim, eu ndo, até os sete meses, até 0s seis meses eu nao aceitei nao
o filho, sabe, eu ndo queria, ndo queria, ndo queria, ndo queria, mas até entdo eu ndo tentei
nada, aborto esses trem eu ndo tentei ndo, nem passou pela minha cabega, mas a revolta
veio assim que eu ndo queria, que eu ndo, eu nao, acho que eu ndo saberia dar conta de
cuidar dele sozinha sem a ajuda do pai, sabe, mas... no comeco foi dificil; ai no sétimo més
que eu ainda tava 14 minha casa, af eu, a minha mae, eu tava, eu comecei a tomar remédio
para segurar ele porque eu tava entrando trabalho de parto, foi que, aqui em casa que a
minha mie comecou a conversar comigo falar que ‘nfo era desse jeito’, que ‘ele ia ser uma
alegria na minha vida’, que ‘ia dar outro rumo’, que eu comecei a aceitar sabe, hoje em dia
eu ja aceito trangiiila ele, amo demais, s6 que no comeco foi dificil pra mim aceitar.

R: Vocé tava me contando que vocé ficou casada dois anos, né? Com quantos meses vocé
estava de gravidez quando seu relacionamento acabou?

K: Com quatro. Eu tava entrando no quarto més. Foi assim... é, a gente sabe, assim eu ja
sabia, eu e meu ex-marido a gente j4 sabia que eu tava, poderia estar gridvida, mas ainda
ficou naquela divida, ah, talvez € um cisto, alguma coisa assim, sabe, mas a gente ja tinha
nocdo de que isso poderia ser uma gravidez, ai quando eu fiz o exame, ai eu fiz o exame de



sangue deu, mas af a gente ai ficou em duivida, af eu fiz o ultra-som, ai constatou direitinho
né, ai demorou, depois que eu fiz ultra-som demorou duas semanas pra acabar, ele sair de
casa... demorou mais duas semanas.

R: Aham. E como que vocé lidou com isso assim? Que coisas que vocé€ pensou na época? O
que, como vocé se sentiu?

K: Assim, é, é, eu me senti como se fosse, um tipo de abandono, né, porque eu penso assim
na hora que eu mais precisei ele virou as costas pra mim porque nio foi s6 eu que fiz o filho
entdo, a principio eu ndo aceitei muito ndo, sabe? Nao aceitei a situacdo também nio, eu
ligava pra voltar e tal, foi com o tempo mesmo assim que eu fiquei em casa, que eu fiquei,
é, depois que ele saiu eu fiquei uns, mais trés meses em casa. Entdo foi com o tempo que eu
digeri também, né, porque, ah, eu acho, eu acho, assim eu achava complicado, né, gerar
uma gravidez em si sem a presenca do pai ou do marido, né? Assim, eu achava, eu achava
dificil.

R: E o que, que vocé achava dificil assim nessa ausé€ncia do pai?

K: Assim, ndo € nem pelo lado financeiro, eu acho que é mais pelo emocional sabe, porque
era a minha primeira experiéncia e eu ndo tava, é, assim conseguia lidar com isso né,
porque da mesma forma que eu acho que ele ndo queria, eu também ndo. Entdo foi, eu
pensava assim nossa, na hora que eu to precisando, que, né, que pra mim é tudo novo ele
virou as costas, entdo foi nesse ponto, nessa, nesse ponto ai que mais me pegou mais, foi o
abandono mesmo, sabe, foi dificil, pra mim foi dificil, agora eu ja superei, mas no comego
foi, foi sofrido, eu sofri muito com isso.

R: Aham, e hoje em dia, como que, ele vem ver o filho? Vocés t€m algum tipo de
relacionamento ou nao?

K: Nao, hoje em dia acabou, assim eu e ele acabou mesmo, mas ele vem ver o filho, nido
com freqiiéncia, vem, por exemplo, se eu ligo pra ele e falo assim “ou vem c4 ver o, 0” —
ele chama Lucas — “vem cd ver o Lucas tal”, ai ele vem, mas se eu ndo ligar ele ndo vem
ndo ele ndo, tipo assim ele ndo vem de vontade prépria, sabe, eu que tenho que ficar
estimulando ele, de vontade prépria ele ndo vem nao, fala assim, ah, sem eu ligar nem nada
ele ndo vem ver o menino, eu que tenho que ficar ligando pra ele vir se ndo ele ndo vem
nao.

R: Aham. Eu gostaria que vocé me contasse um pouquinho agora como que ¢ a histéria da
maternidade na sua familia.

K: Como assim, vocé fala?

R: Vamos pensar um pouquinho assim nas mulheres da sua familia...

K: Se teve nené?

R: Se elas tiveram nené, como é que a histéria delas com a crianga, em relacdo a
maternidade...

K: Bom assim, a minha familia ndo tem assim casos recentes, tem €, igual o meu caso, da
minha idade, vinte anos j4, e elas ja tavam mais velhas, mas v0, vou dar um exemplo de
uma prima minha que ela também teve filho, hoje em dia t4 com 28 anos mas ela teve com
a minha idade, 18. Entdo... assim ela era, ela se pegou muito ao filho, porque € igual eu te
falei, a vida dela € até hoje sé é em volta do filho dela, ela era uma adolescente que saia né,
eu pensei que nao ia mudar né, mas ela ficou €, super responsdvel porque ndo era, assim,
ela ndo era muito, mas hoje em dia tudo o que ela vai fazer ela pensa primeiro no filho
dela, entdo um pouco eu tento, eu tento me espelhar um pouco nela assim porque ela era
uma pessoa super pra frente e hoje em dia nao, hoje em dia ela € uma pessoa mais cautelosa
assim, entdo a maternidade mudou muito ela, sabe, assim, muito mesmo, o filho dela
mudou muito ela, muito o jeito o jeito dela pensar assim, o jeito dela agir, até no, no vestir
mesmo mudou sabe, ela se transformou depois que ela teve o filho, eu acho que, um, assim
igual eu falo, um pouco, um pouco eu me sinto parecida com ela porque hoje em dia o



Lucas mudou muito a minha vida assim, porque assim eu trabalhava eu tinha um
casamento, mas eu ainda ndo, nfo, por eu ter assim casado nova eu nio era completamente
responsdvel, sabe, eu ainda tinha algumas falhas, mas hoje depois que ele nasceu, é... eu
assim, eu me vejo mais responsdvel, porque eu tenho que cuidar de uma crianca que
depende totalmente de mim, né, entdo é, a maternidade muda as pessoas sim, se a, se
alguma pessoa falar “ah, depois que eu tive filho nao me mudou nada”, ah... eu acho que é
um pouco de mentira porque muda sim, filho muda muito.

R: E o que que vocé acha que muda principalmente?

K: Eu acho que vocé tem mais, € c€ cria mais responsabilidade, sabe, c€ fica mais, assim
é... e outra, c€ fica mais capaz com a vida nfo s6 de uma crianca mas com a vida de uma
outra pessoa, sabe, c€ pensa, c€ tem mais carinho pela vida ou por uma outra pessoa, sabe,
é, € assim, é bem, é complicado assim deu falar, mas € isso, c€ ndo pensa mais s6 em vocg€,
cé€ pensa nos outros também agora depois que vocé tem filho, da conta de lidar com as
outras pessoas mais facil do que quando vocé € adolescente e ndo d4 conta.

R: Aham. Vocé tava me contando um pouquinho sobre a sua prima e como que foi a
maternidade dela.

K: Aham.

R: E em relacdo as outras mulheres da sua familia, como que é, as outras também sdo
maes?

K: O, assim, primo, eu tenho mais primos homens e a maioria ndo tem filho ndo.

R: Aham.

K: Entédo a que teve filho assim foi s6 essa minha prima que é, ela é, ela é a mais chegada
assim de casa assim, sabe, os outros eu ndo convivo ou ndo conheco ainda, mas assim eu
tive uma outra prima que teve filho também da idade dela, mas ela é mais distante assim
daqui de casa, ndo tem, mora em outro estado e tal, mas ela assim, ela teve filho com 17
para 18, e ela ja teve trés maternidades, j4, teve trés filhos.

R: Aham.

K: S6 que nenhum dos filhos dela ficou com ela, ndao é aquela mde mie mesmo, um vai,
ficou com a, morou, t4 morando com a avd, o outro ela deu para o pai e o outro, a filha dela
mais nova que t4 com dois anos, o meu tio que é irmao da minha mae adotou ela, porque
ndo ia ter perspectiva de vida pra essa crianga, ela ndo sabia o que, né, ndo tinha condicdes
também de criar ela.

R: Quando vocé fala assim pra mim “ndo é aquela mae mie mesmo”, o que vocé quer dizer
com isso?

K: Eu falo assim mde que cuida, né, que tem um amor pela crianca desde (o desde é
pronunciado com o intensidade) o nascimento, sabe, que, é, é, eu falo assim € o cuidado
que eu tenho, de mae mesmo, de trocar, de dar banho, de dar mama, € isso, ela ndo, ndo
teve, porque ela, a nené, ela veio para ganhar a nené aqui. Ela mora em Unai e ela veio aqui
pra ganhar nené aqui e ndo amamentou nem um més de vida. Entdo acho que ja no comeco
j4 ndo tem amor, por mais que, porque eu penso assim, a pessoa, eu penso que, pelo motivo
dela ndo ter condi¢cdo financeira, talvez ela tipo que rejeitou um pouco a crianga sabe?
Porque acho que por mais que vocé nao tenha condi¢des vocé vai fazer de um tudo pra criar
seu filho, eu no lugar dela eu ndo teria coragem de... €, dar, assim essa palavra dar € muito
pesado, mas eu falo assim de deixar outra pessoa cuidar, sabe, ter o cuidado da mae mesmo,
entdo eu acho que, eu no lugar dela eu ndo teria ndo, por mais que eu ndo tivesse condicdes,
eu ia fazer de um tudo pra poder né, dar, dar, dar cuidado, assim, dar carinho, dar, tentar
manter a crianga, por mais que eu passasse necessidade, eu, mas eu ndo, eu acho que, que
eu nao deixaria meu filho passar ndo. Mas nao sei, eu acho que eu ndo daria conta de passar
pra outra pessoa essa responsabilidade ndo, mas assim, ¢ o meu modo de pensar, mas talvez
o dela € diferente, né?



R: Aham. E af pensando um pouquinho assim na sua avd, na sua mae, nas suas tias... Como
que é, tem muitos filhos, como que elas lidam com essa questdo da maternidade?

K: O, a minha avé, ela teve 5 filhos, teve muito né? E assim, a minha avé é daquelas, que
onde que, é igual aquelas galinhas, sabe, ela quer ter os filhos tudo debaixo das asas, até
hoje assim, entdo, a minha, assim durante a vida dela ela tentou fazer isso, sabe, de ter os
filhos tudo ao redor dela, até entdo ela perdeu um e, nossa, foi o sofrimento dela, que €, ele
tinha 21 anos, tava assim jovem, tinha acabado de casar, ndo tinha nem um ano direito que
tava casado, entdo foi, a minha avé durante a vida dela assim, depois que o filho morreu
também tipo acabou um pouco, sabe, a alegria dela, entdo, mas assim, durante, durante o
tempo que ela viveu tudo o que ela podia fazer por um filho dela ela fazia sabe, ela deixava
de comprar as coisas pra ela pra ajudar um filho e olha que os filhos dela ja tava casado e
tudo, j4 tinha filho, ja tinha, ja tava na vida assim, ja tinha marido, esposa, e ela, o que ela
podia fazer pra um filho ela fazia, era daquelas mae coruja mesmo. A minha mae é da
mesma forma, que, a minha mée ela é separada, mas tudo o que ela pdde fazer pra mim e
pro meu irmdo até hoje ela faz, sabe? Igual eu, depois que eu casei ela me acolheu aqui de
volta, entdo, eu acho, eu penso assim tem mae que nao faz isso, depois que a filha casar a
filha tem que se virar, né, minha mae, pelo contrério quis, ela, ela, ela me fez ((?)) na casa
dela de volta, por mais assim igual eu assim as vezes eu ndo queria voltar porque eu
pensava assim ‘“ah, eu voltar, af vai ficar jogando na minha cara, né¢”, mas pelo contrério,
ela nunca, depois que eu voltei assim tem o que, quatro meses que eu td aqui, desde que eu
ganhei o Lucas que ela nunca fez nada sabe, assim nunca tentou, tentou me alegrar, tentou
me colocar pra cima e as minhas tias também da mesma forma, elas é daquelas mées, acho
que espelha na minha avo, sabe, é aquelas, tenta ser aquelas mae coruja, o filho t4 homem,
mas ela t4 tentando dar aten¢@o ainda, sabe? T4 tentando ser mde assim ainda, de cuidar
mesmo, é, €, 0 povo aqui assim, da minha familia assim, de casa assim mesmo € desse jeito,
bem maezona, bem corujona mesmo, assim, quer fazer tudo pelo, o filho ja t4 grande, mas
ainda quer fazer tudo pelo filho, sabe, cuidar do filho o maximo, € isso.

R: Aham. E teve, tem alguém assim, alguma mulher que ndo quis ser mae na sua familia?
K: Nio, todas quis.

R: O que que vocé acha assim que motivou a todas quererem ser maes?

K: Ah, eu acho que... ah, um pouco foi pelo casamento, eu penso, né? Que, por exemplo, 0s
meus tios, 0 meu avd, 0 meu pai mesmo, eles, eles tinham esse desejo de ser pai também,
eu acho que foi eles que ajudou pra que elas tivessem filho, sabe, foi, eu acho que foi os
marido, né, que queria ter filho mesmo, né, que fez com que elas tivessem.

R: Aham. Vocé acha que hd diferencas, Karla, entre o seu jeito de ser mae, o jeito da sua
mae e o jeito da sua avo?

K: Ah, eu acho que tem porque, &, é, igual a minha mae fala, a minha mae, eu assim, ela
gostava de embrulhar mais, eu ja ndo gosto entdo ja tem uma diferenca, entendeu? Agora
eu gosto de deixar ele mais peladinho porque, eu acho assim, se eu sinto calor ele também
sente, né? Mas, ela fala, é, a minha mae vira pra mim e fala assim “ah, mas ele € nené nao
sente tanto nao”, mas ah, as vezes eu falo assim ‘““ah, mas ele ta suando entdo é porque ta
com calor’, né? Entdo eu ndo gosto de embrulhar muito ele ndo, mas ela gosta de
embrulhar ele, sabe? Entdo eu acho que tem certos assim, com cada jeito, de cada pessoa,
tem sim... € diferenca, no tomar banho também ¢ diferente, entdo acho que ndo, todo
mundo nao € igual ndo quando é mae ndo, tem sempre uma diferenca assim.

R: O que que vocé acha que € diferente na questido do banho?

K: O, de todos que deu banho no Lucas assim, as minhas tias... a minha mée... minha mée,
ndo, minha mae € parecida, eu dou banho igual a minha mée porque foi ela que me ensinou
entdo eu, eu peguei assim o jeito dela. Mas a minha tia d4 banho diferente, o jeito dela dar
banho, &, ela dd banho abragada com o nené, sabe? Acho que pra ele sentir que ela td ali. E



eu ja nao, eu ja, eu do, eu ponho ele, o suporte dele € meu brago, entdo eu acho que é
diferente o jeito que ela d4, abracada com o nené.

R: Aham. E vocé consegue pensar alguma diferenca no seu jeito e no jeito da sua avo?

K: Na minha avé? Uai, eu acho que, eu penso, assim, eu nao tive experiéncia assim com ela
ainda, com ela, porque ela faleceu, mas eu acho que seria diferente sim o jeito dela dar
banho, ou talvez nio, talvez seria do jeito meu e da minha mae, porque foi ela que ensinou
a minha mae a dar banho em mim e no meu irmdo entdo eu acho que seria parecido com a
minha mae.

R: Que outras coisas que vocé pensa que poderiam ser diferentes além da questdo do
banho?

K: Eu acho que a forma da criacdo também, porque a minha avé foi aquela criagdo rédea
curta, sabe, ela era bem, €... Assim, ainda mais com filha mulher ela era bem mais rigida,
minha avé foi, tinha que namorar com o meu avo do lado, tinha que s6 pegar na mao, s6
depois do casamento, né, que podia namorar, beijar, esses trem, entdo foi bem, minha avé
teve que criar os filhos dela bem na, antigo mesmo, e... Acho que aqui em casa nao foi
desse jeito assim ndo. Acho que também com o meu filho ndo vai ser desse jeito ndo
(risos). Entdo €, € nesse ponto assim € diferente, € que a minha avé era bem daquelas velha
coroca mesmo, sabe? (Rindo). Bem antigona, tudo dela tinha que ser certinho, igual nossa,
eu penso assim se ela soubesse que né, na época que ela tivesse vida eu tivesse filho agora,
nossa senhora, ia ser um caos aqui em casa, por mais assim que eu fui casada e tal, mas pra
ela, é, é, ela em primeiro ela ndo deixava eu casar nova. Entdo ia ser mais complicado,
entdo ia, ainda mais filho novinha assim, eu acho que ela nio, ela, eu acho que ela ndo, ela
ia brigar muito comigo.

R: Com que idade mesmo que vocé foi mae?

K: Eu fui com 19.

R: E vocé falou assim “ah, com o meu filho eu acho que ndo vai ser assim também ndo”.
Como que vocé imagina que vocé vai ser com o seu filho?

K: Assim, igual eu falo assim “ah, eu vou ser liberal”’, mas eu acho que made fala isso
quando ndo tem filho, porque a partir do momento que vocé tem filho, é, eu, assim, eu vou
tentar prender ele, mas até um certo ponto que eu vou conseguir, né, também. Mas assim eu
vou tentar instrui-lo, né, pelo caminho bom, para que ele seja uma pessoa honesta, seja um
trabalhador, né, para que ele ndo se envolva com droga, e que ele saiba reconhecer quem
sdo os amigos de verdade, assim, porque... Ainda mais hoje em dia, né, no mundo que a
gente vive, cheio de droga, cheio de violéncia, entdo tem que, tem que €... conversar muito
com o seu filho. Eu pretendo assim na base da conversa, igual foi minha mae, meu pai
comigo, foi na base da conversa, nunca foi no bater. Porque eu acho que o bater ndo
adianta, igual muitas vezes as pessoas fala assim quando a gente bate a gente educa, mas eu
acho que baté ndo educa ninguém nao, nao vai levar a nada bater. Acho que isso é uma
forma de violéncia, 16gico que €, de vez em quando vai dar um tapinha, vai, mas eu acho
que o conversar € o essencial, numa relacdo de familia. Eu penso assim com o meu, talvez,
né, outras pessoas nao pensa assim, mas eu penso desse jeito, eu acho que eu vou, com o
Lucas eu vou na base da conversa, eu vou tentar, né, em vez de bater eu vou colocar de
castigo, porque crianga faz travessura, adolescente também faz. Mas €, eu acho que € na
base da conversa que tudo, tudo se resolve, ndo no castigo, bater assim, acho que eu vou,
vou, eu vou levar, criar ele na forma que a minha mae criou, o meu pai me criou sabe, na
conversa, entdao eu vou tentar fazer isso com ele também.

R: Aham. Entendi. E quando vocé era crianga, Karla, vocé pensava que um dia vocé seria
mae?

K: Nao, nem pensava que eu ia casar! Eu ndo tinha isso em mente! Ndo tinha em mente
isso. Assim, tinha em mente namorar, mas... chegar a casar também eu ndo tinha em mente,



nossa, muito mais ter filho, era um, assim, igual eu falo, nossa, gente, era uma coisa que eu
nao pretendia.

R: E por que que vocé acha que vocé ndo pensava nisso?

K: Ai, eu ndo gostava, assim, eu nao gostava, assim eu gostava de crianca, mas, ai, eu nao
pensava em ter ndo, mesmo crianca, mesmo assim novinha, num, nao pensava em ter filho,
porque eu acho muito dificil, ai, é cuidar tem, tem que ficar vinte e quatro horas olhando.
Entdo assim, eu ndo tinha paciéncia, hoje assim eu t6 tentando ainda ter, mas eu ndo tinha
ndo, até novinha eu nao pensei em ter ndo. Mas € igual a minha mae fala se eu ndo quisesse
eu tinha tomado algum, eu tinha é, eu tinha tomado, assim é, eu teria me cuidado direito,
né? Mas, ai, eu nao pensava em ter filho, mesmo crianga, nunca pensei, porque nao foi
aquele, porque tem crianga que “ah, eu sonho em casar e ter um punhado de filho”, ai, eu
ndo tenho esse sonho, ndo tinha esse sonho ndo, de casar e ter filho nao.

R: Aham. E que coisas que vocé imaginava pra vocé€ assim quando era crianga?

K: Igual assim eu sou, eu fazia faculdade, né? Eu pensava em, em, assim em me formar
primeiro, sabe, ter uma estabilidade financeira boa pra, pra ter um filho, é... € isso, assim ter
uma estabilidade boa, acabar de fazer o meu curso, pra depois eu pensar (enfaticamente)
assim se, ainda ser um sonho é, filho, ai tive que largar tudo, tive que trancar a faculdade,
tive que, né, agora, pra depois, pra, pra cuidar dele melhor, né? Eu volto, eu volto pra
faculdade em agosto porque ele ja vai t4 maior, vai td entendendo um pouquinho das coisas,
mas eu, eu pensava assim primeiro em me estabilizar financeiramente, profissionalmente
também, sabe, pra depois arrumar filho, ndo pensava assim tdo cedo ndo ter filho.

R: E alguma vez vocé pensou em ter filho?

K: Assim... Nao! Sinceramente, ndo. Igual, é, eu, o Lucas veio porque... € acidente de
percurso assim mesmo, se nao eu nio, eu nunca pensei em ter filho ndo. Porque até entdo
esse meu companheiro ja tinha filho, sabe, eu ja tinha experiéncia assim entdo eu nao
queria ndo. Nunca pensei nio.

R: Quando vocé fala assim “eu ja tinha experiéncia”, que experiéncia?

K: Porque assim é... na separagdo dele, é um dos filhos dele ficou meio com a vé, sabe,
entdo assim...

A mae de Karla chega e interrompe se dirigindo a ela: Vocé vai dar mama pra ele?

K se dirigindo a mae: Nao, pode me dar ele. Ndo vou dar agora nio.

R: Se vocé quiser dar, ndo atrapalha néo.

K: Nio, €, ele acabou de mamar. Se ele nio tivesse mamado. Entdo, ele ficava mais 14 em
casa, sabe, e ele era, ele tinha, ele tinha cinco, ele tinha quatro anos na época, entao eu ndo,
eu ja tava, canseira pra mim, sabe, entdo bastava pra mim, eu ja tava satisfeita, entdo eu ndo
pensava em ter também, filho assim.

R: Vamos conversar um pouquinho agora entdo sobre o caminho percorrido na sua
maternidade, né, até vocé chegar aqui. Desde quando comegou, 0o que que vocé conta a
respeito disso?

K: E... como assim cé fala? E...

R: Vocé ta me contando que vocé nunca pensou em ter filho, mas ai vocé engravidou, né, e
eu quero saber um pouquinho como foi de 14 até aqui.

K: Ah, da gravidez... do comeco até aqui. 0, eu engravidei, é... No comeco assim, é, eu, &,
assim, eu gostei, no comeco assim, quando do primeiro més até os quatro. Do quarto més
assim que eu tava naquela ddvida, eu, eu, gerou aquela pergunta assim “né, mie, né? Vou
ser mae e tal, como que vai ser?”. Porque até entdo eu tinha um apoio, entdo no principio
que eu tinha um apoio eu achava bom, af a partir do momento que eu j4 perdi o apoio assim
do pai af eu ja revoltei. Mas assim a gravidez em si foi uma gravidez trangiiila. E, eu nio,
eu ndo, eu assim, eu posso dizer assim que eu fui felizarda porque eu ndo tive enjdo, sabe?
Eu nao tive desejo de comer a... esses trem, essas, porque tem gente que igual que tem



umas bobeira “ai, vontade de comer telha, terra”. Eu néo tive isso, assim o unico desejo que
eu, eu acho que nem foi desejo mesmo, é porque eu gostava muito de comer doce, nossa, eu
adorava comer doce, adorava comer doce. Entao foi assim, foi uma gravidez assim, ele, é,
ele mexeu muito, mas assim, eu ndo tive desconforto nenhum porque eu trabalhei até um
dia antes de eu ganhar ele, sabe, entdo foi assim, minha gravidez foi tranqiiila, sabe, eu ndo,
ndo, ndo passei mal, muito, ndo, eu, o enjoo que eu tive foi uma queimagdo no estomago
didria, mas assim uma coisa que se eu tomasse algum remedinho passava, sabe? Foi, foi
super tranqiiila, s6, s6 assim nos ultimos periodos mesmo que eu ja tava tendo dilatagdo que
eu comecel a tomar, tomar remédio pra num, pra que nido nascesse prematuro, sabe, pra
gravidez ir até os nove meses certinho. Mas, assim, foi tranqiiilo. Nossa, eu tirei de letra! E
assim eu sou uma pessoa muito mole com dor, entdo eu achei que, eu pensava assim que o
corte da cirurgia assim do, da cesdria, porque eu tinha duas opcao, mas eu queria que, a que
doesse menos, entio o parto normal eu tirei de idéia mesmo. Eu assisti um parto normal, ah,
ndo, depois que eu assisti eu falei, ndo, ndo, eu acho que eu ndo tenho coragem, pela dor.
Eu, eu, eu penso primeiro na dor, entdo eu fui pela cesariana, mas assim eu sabia que o pés
também ia ser doloroso, eu pensava, mas ou, ai eu assim até hoje eu nio sei o que que é
dor. Eu penso que Deus me ajudou um pouco porque eu sou muito mole, mas nossa, foi
tranqiiilo, foi, eu tirei de letra, mas também néo pretendo ter outro ndo (rindo), mas eu tirei
de letra isso, a cesariana, tudo.

R: Quando vocé fala assim “ndo pretendo ter outro ndo”, por que que vocé€ ndo tem essa
pretensao?

K: Ai (intenso), eu acho que pela primeira experiéncia que eu tive, entendeu? Por mais
assim que eu possa arrumar um companheiro hoje ou mesmo voltar pro meu ex marido eu
nao pretendo ter filho, eu acho que €, o Lucas ja t4, ja vai preencher um grande espaco na
minha vida entdo eu acho que eu nio pretendo ter outro ndo. Eu ndo, ndo vou falar nunca
ndo porque eu falava isso e acabou, acabei tendo (rindo). Entdo eu falo assim, por enquanto
ndo td no meu projeto de vida ndo outro filho. Nao sei daqui dez anos, mas por enquanto eu
quero assim, eu quero voltar a minha faculdade, porque nossa eu era apaixonada, entdo eu
quero voltar, sabe, a, a, igual assim, eu posso pensar em ter assim quando eu tiver assim
realizada no, no profissional, ai eu posso pensar em ter, mas por enquanto, enquanto eu
num acabar a minha faculdade, eu num, eu num penso em ter outro ndo.

R: Que faculdade que vocé faz?

K: Eu fazia biologia.

R: E vocé assistiu o parto foi na faculdade ou quando vocé tava gravida?

K: Nao, foi quando eu tava gradvida mesmo. Foi, foi até a minha mde que arrumou, é um
parto de uma amiga dela (rindo). Assim, que eles gravaram assim. A{ eu vi um parto de
uma prima minha também, que, ela, ela € casada com um primo meu, ela fez cesérea, foi no
que mais me animou sabe, mas o parto normal, nossa senhora, €, € esquisito, eu nao tenho
coragem nao.

R: Aham. E como que foram os primeiros dias, Karla, como mae?

K: O, o, os primeiros dias foi assim, a ficha ainda nao tinha caido, entdo foi aquele éxito né,
aquela uh, novidade, né, eu tava como se diz, empolgada até demais, né (rindo), porque
depois a ficha cai, s6 daf océ, entdo manda cair na real, né, “né agora eu sou mae, nd, agora
tem que ter, né, responsabilidade que ndo tinha antes”. Mas no comego tudo é festa né, a
casa muito cheia, né, assim... Eu tive a presenca muito da familia dele, do Lucas assim, do
pai, né, entdo foi, foi novidade pra mim, foi um momento que, de adaptacdo mesmo, que
tudo pra mim era novo, eu tive assim, o choro, né, nio tava acostumada com crianca, entdo
o chorar ja € uma novidade que, que assim, eu tive até sorte que ele, ele é, desde, desde
nené mesmo, recém nascido assim ele € calmo, ele nao é daquelas criangas que chora, ele é
de resmungar, chorar é muito dificil, s6 quando cé& ndo da atengdo mesmo pra ele que ele



chora. Entao foi, foi uma experiéncia, t4, td sendo uma experiéncia nova e assim, agradavel,
porque ele também t4 me ajudando, sabe, a adaptar a isso. Ele, ele, eu falo assim que o
Lucas td sendo assim meu companheiro porque ele me ajuda muito e me ensina, sabe,
porque eu tinha uma visdo completamente diferente do que eu tenho hoje porque ah, eu
achava assim complicadissimo crianca, nen€, assim beb€, nossa (enfatico) eu pensava assim
“ndo, isso € um bicho de sete cabecas nao é pra mim nao”. Porque assim o filho do meu ex
marido ficou com a gente um ano, durante esses dois anos, eu namorei com ele quatro anos,
ndo, eu namorei com ele um ano, né, e ai a gente foi morar e af ia ser tr€s anos e quando ele
separou da outra mulher dele o nené dele tinha um ano pra dois, sabe? Entdo era bem nené
mesmo, e assim, ficava mais com a avé porque a mae nio, ndo quis assim ter, criar, pegar,
entdo é, eu ja tinha, eu tinha experi€ncia com ele assim s6 que ele era grandio j4, ja dava
conta de ir no banheiro, ndo dava conta de ir sozinho de tudo, mas assim jd tinha uma
nocdo, ja conversava, ja pedia as coisas, entdo era mais facil porque o Lucas ele ndo pede
nada, eu que tenho que adivinhar porque que ele td chorando, porque que ele ta
resmungando. Entdo ai, é... T4 sendo, a experiéncia td sendo... boa e ndo. Porque a vida
agora muda completamente, né, mas ta sendo dificil. Assim, eu acho que eu td tirando de
letra isso porque por mais que eu tenho a ajuda da minha mae mas quem cuida dele € eu,
sabe? Ela tem, ela j4 tinha a vida dela entdo assim, por exemplo, se ele td chorando muito
entdo ela vem, mas caso contrdrio eu é que tenho que olhar, eu que tenho que ter, eu que
tenho responsabilidade com ele, de dar banho, esses trem assim, sabe, entdo é... td sendo, ta
sendo boa essa relacdo assim, porque é igual eu te falei ele mesmo td me ajudando, ele me,
eu acho ele muito bom comigo.

R: Como vocé acha que ele te ajuda?

K: Ah, eu ndo sei, eu acho, eu penso assim ele ndo me d4, assim, ele me dé trabalho de uma
crianga normal, mas ele ndo da além. Ele ndo € totalmente dependente assim, ele gosta de
ficar no colo, gosta, mas se eu por na cama também ele fica, sabe, mas assim, ele ndo é de
chorar... Porque eu tinha até, antes, antes na minha gravidez quando eu voltei aqui pra
minha mae, tem uma vizinha ali no fundo que ela tem uma nené de cinco meses que nossa
senhora, ela chora o, o dia inteiro, entdo eu pensava assim, até quando eu gravida eu
pensava assim “nd, meu nené vai chorar o dia inteiro no meu ouvido, nossa, serd que eu
vou agiientar?”, entendeu? E ele ndo, ele ndo € de chorar, ele € de, ele resmunga, se vocé da
peito ele mama e fica quietinho, depois, por exemplo, se vocé pde na cama e d4 mama pra
ele, ele fica, sabe? Nao é aquele, aqueles menino que s6 qué colo, colo, colo, colo. Entio
ele deixa eu fazer tudo aqui em casa, assim arrumar a casa ele deixa, ou eu ponho ele no
carrinho fica comigo assim e se tiver me olhando ou me vendo ele fica quietinho. Entdo,
nossa, ele, eu acho que ele me ajuda assim, eu acho que ele compreende a mae dele, € isso
assim.

R: Aham. E ai vocé contou pra mim assim que nos primeiros dias vocé teve momentos de
&xitos e depois a ficha cair, né? E o que que foi essa ficha cair?

K: Aham. Porque assim no comeco tudo era, era festa porque todo mundo queria pegar,
todo mundo queria, né, eu ndo tinha cuidado nenhum com ele, sé de dar mama mesmo, mas
assim a minha tia ficou assim um tempo aqui em casa. Entao elas acordavam de madrugada
se ele reclamava, assim sé me entregava, sabe? Mas depois, depois que ele completou um
més af a casa esvaziou, sabe, ai eu que tive, né, se ele acordasse eu que tinha que acordar,
tudo era eu, porque até entdo no comego eu tinha minha mae, eu tinha minha tia, porque
elas tavam empolgada também comigo, né? Entdo ai depois ndo, depois elas teve que
retornar pra vida delas, né, trabalho e tal. Entdo ai que a ficha caiu; primeiro porque, porque
eu que tinha que fazer tudo, né, eu que tive que cuidar, dar banho, porque até entdo eu nao
dava banho porque, uma eu também tinha medo, até o umbigo cair eu tinha medo e era
muito molinho também. Entdo eu tinha, é, como que fala, eu... agora é eu que tenho que



fazer tudo, entdo a ficha caiu porque agora eu que sou mae, eu tenho que, né, cuidar (fala
intenso cuidar) e tenho que zelar por ele né? Nao posso deixar assim, por exemplo, gripar,
ndo tem nem como eu, né, prever isso, mas eu tenho que tomar todos os cuidados, né, dar
banho direitinho, cuidar da higiene dele direito, € isso que eu penso.

R: E como que foi assim, vocé fala assim que teve alguns medos né, quando ele era
pequenininho... Que tipos de medo que vocé tinha?

K: Assim eu tinha medo de, de, de dar banho nele, porque, ah, por ele ser muito pequeno e
ndo ser firme, ah, eu tinha medo de deixar ele cair na banheira. Assim, igual o umbigo dele
eu, eu ndo tinha coragem de sarar o umbigo dele, deixar o umbigo cair, porque tinha que
puxar e, e eu sou mole pra essas coisas assim porque via a carne entdo eu nao, nao tinha
muita coragem. E... é, eu tinha coragem mesmo de pegar ele assim, mas nio muita também,
por ele ser mole, assim &, sabe? Sabe? Eu tinha medo de machucar ele, entdo sempre que eu
ia pegar ele eu pedia a orientagdo da minha mae da forma melhor pra eu pegar pra que ele
também se sinta a vontade no meu colo, pra que ele se sinta a vontade comigo, entdo foi
isso, era esses medos assim que eu tinha.

(O bebé resmunga um pouco enquanto ela fala e entdo ela vira pra ele com uma voz baixa e
carinhosa e diz: Ah ndo, bem, que que cé qué?)

K: E isso mesmo assim que, eu tinha medo no comeco era do banho e do umbigo e a forma
de pegar ele porque eu pensava que eu podia machucar, sabe? S6 até, até acostumar mesmo
depois eu acostumei e num, af eu pegava também toda hora, mas foi s6 isso, s6 esses medos
mesmo.

R: Aham. Eu gostaria agora, Karla, que vocé me contasse um momento marcante seu com
ele, com seu filho.

K: Acho que foi no nascimento, que eu acho que nossa, eu vou lembrar disso pro resto da
minha vida, no primeiro, a primeira vez que eu vi ele, que ele olhou pra mim assim que eu
acho que ele nem me enxergou, mas foi, foi mesmo, na hora do nascimento. Na hora que o
médico me deu ele, foi... Acho que foi a hora que mais me marcou e, e 0, a primeira vez
que ele mamou também acho que também vai ser marcante pra mim. Nossa, doeu, mas
tirando a dor foi uma coisa assim nova, porque igual eu falo assim se eu puder, se eu puder
dar de mama pra ele até um ano eu vou dar porque eu acho que, eu sou apaixonada em dar
de mamar. Nossa, eu acho a coisa mais bonita numa mae. E isso, eu acho que a hora, mais
assim a hora que eu vi ele a primeira vez foi a que mais me marcou, porque depois eu vi o
choro dele eu pensei assim “nossa, meu filho nasceu saudavel, perfeito”, né, porque até
entdo cé tem, até entdo quando cé td gravida vocé tem aquele medo, aquela preocupagio
“nossa, serd que meu filho vai nascer com alguma deficiéncia ou...”, né? Entdo na hora que
eu vi ele, que ele tava perfeito com todos os membros dele, foi, nossa senhora, pra mim foi
tudo. E até na sala assim eles me costurando e eu chorando, sabe? De alegria, sabe? Que, eu
dei, como se diz ele veio perfeito, né, sauddvel, ndo precisou, assim, ndo precisou ficar no,
em incubadora, precisar de fazer algum tratamento, assim, nada, nasceu perfeitinho.

R: E o que que vocé acha, além dessas coisas que vocé td me contando, o que que vocé
acha que te marcou nesse momento?

K: Além disso?

R: Aham.

K: Uai... Nao, além disso assim, eu acho que, nio, pra mim foi s6 isso mesmo, nada além
disso assim, porque, sabe, ndo sei 0 que que seria assim nao. Ndo sei, pra mim foi essas
duas coisas que mais me marcou, sabe?

R: Aham. E... Eu estou querendo saber assim, 0 que te marcou na primeira vez que vocé o
viu e na primeira vez que vocé€ o amamentou?

K: Porque assim.... no, no, como se diz na primeira vez que eu dei mamd pra ele foi a
sensacdo, né, da dor assim porque assim € uma sensa¢@o nova. E assim, vocé sente o leite



sair do seu peito entdo eu nunca tinha tido essa sensacdo. Entdo pode ter sido isso que
marcou, € uma coisa nova, né, acho tdo bonito também, assim eu achava de outras maes
também, algumas amigas minhas de faculdade que foram mae eu achava tio bonito dar de
mamar, né. E assim no primeiro dia que eu vi ele foi... assim no, no primeiro dia eu até
assustei assim quando, “nossa, serd que... meu, né?”, porque eu tinha aquele amor, eu ji
tinha um amor por ele, mas entao eu tinha um amor por uma pessoa que eu nem tinha visto,
né? Entdo foi a primeira vez que eu vi o rostinho dele, eu pensei assim “Nossa, né, € meu
agora”. Porque assim eu nunca, né, igual eu falo, é, por mais que ele tenha um pai, é... eu
sempre vou tratar ele como se fosse apenas meu, sabe, ndo, nao do pai dele. Porque o pai
dele por mais que ajuda, ou por mais que vem aqui uma vez ou outra, nunca vai d4, nunca
vai ta presente na vida dele como eu t0, porque até entdo no nascimento dele o pai dele nao
fez questdo nenhuma de ir ver, sabe, quem tava presente mesmo era meu pai, e olha que
meu pai nem mora no Brasil. Entdo € isso, acho que me marcou muito foi a chegada dele,
assim sabe, porque deu um outro, um outro rumo pra minha vida, porque até entdo, mesmo
eu gravida, a minha vida girava muito em torno do pai dele, sabe, ainda. Mas hoje em dia
ndo, assim entdo acho que muda muito. Acho que, a chegada dele assim, o primeiro dia
assim foi pra mim, né, falar assim “Nao, Karla, agora oc€, vamo dar uma outra histdria pra
sua vida”. Foi isso. Eu penso que deve dar, eu penso que seja isso.

R: Aham. Eu gostaria de saber de vocé assim, o que que vocé descobriu sobre vocé nesses
momentos, nesses momentos marcantes?

K: Assim, eu era, era eu, eu sou assim, eu era uma pessoa fechada, eu... eu assim, eu nio
sou de muitos amigos, sou de poucos amigos assim, eu vivo mais assim no meu mundo,
nao sou de... por exemplo, se vocé€ conversa comigo eu converso, mas se VOc€ nao
conversar eu nio puxo assunto, sabe? Eu sou de, eu sou desse jeito. Entdo com ele vai ser,
tem que ser diferente. Por eu ter filho pequeno assim agora eu tenho que fazer as coisas é,
pensando nele, e é, como se diz, eu vou ter que... me dobrar, sabe assim, pra, pra, acho que
em relacdo as outras pessoas, sabe? E outra coisa, assim, ndo € que, eu sou carinhosa, mas
eu ndo dava conta de demonstrar isso, sabe? Assim, eu falo em relagdo a minha mae, meu
pai ou meu irméo, entdo, €, hoje em dia eu falo que eu sou mais carinhosa com eles, €, hoje
em dia eu sei falar, eu sei falar pra minha mae que eu amo ela, sem ter vergonha, sabe? Eu
sei dar um beijo no meu irmao, e coisa que antigamente eu nao dava conta; acho que foi por
causa do Lucas porque eu dou conta de falar pra ele que eu amo mesmo sendo pititinho,
sabe? E eu ndo dava conta de falar isso ndo, se eu falasse pro meu marido era muito, mas
assim com as outras pessoas eu nao era carinhosa, e assim eu tinha amor, respeito, tudo,
mas eu ndo sabia demonstrar isso. Ai depois que o Lucas nasceu até na, assim a
convivéncia com a minha mde com o meu irmdo mudou, sabe, porque a gente conversava
tudo, mas a gente era gente era seco, sabe? A com a, com a chegada dele ndo, a gente virou
aquela familia unida mesmo, sabe, um por todos mesmo, que antes nao era desse jeito nao.
Antes era assim, antes meu irm@o morava, meu irmao sempre morou com a minha mae,
mas meu irmao chegava assim s6 na hora do almoco, safa, depois s6 no outro dia pra minha
mae ver ele. Hoje em dia ndo, hoje ele, ele d4, ele sai, eu acho assim, ele tenta passar uma
imagem pro Lucas de pai, sabe, porque ele que, assim, por exemplo, no comeco quando a
minha mae ia trabalhar e ele chorava, ele tentava me ajudar, sabe? Ele pegava o Lucas,
acalmava o Lucas, se ele via que eu chorava, porque eu, é, era uma experiéncia pra mim
nova, e eu nio dava conta de fazer, de, e eu, eu comecava a chorar porque eu ficava com
medo de fazer uma coisa errada, e ai eu acho que eu apavorava o Lucas, de eu chorando eu
acho que ele ficava nervoso ou apavorava também, ai ele comecava a chorar, al meu irmao
pegava ele, acalmava, sabe. Entdo, acho que, acho que isso, t& mudando assim na minha
vida mesmo, € o, é 0 ser mais amoroso com as pessoas, sabe? Ver o lado, é... ter amor pelos



outros, ndo s6 pra mim, sabe, ndo s6 olhar pro meu umbigo, né, que antes eu olhava sé pra
mim. Assim, acho que isso t4 mudando muito isso assim.

R: E em que outros momentos da sua vida, vocé acha que, que vocé acha que essas
caracteristicas que vocé descobriu também estio presentes?

K: Assim no meu servico também. Eu, eu trabalho com o meu tio, entdo eu acho assim, eu
pensava assim “ah, meu emprego td garantido”, né? Eu sempre pensei isso, tem, eu, tem
quatro anos que eu to 14, entdo eu acho que eu sempre fui irresponsavel 14. Hoje em dia que
eu penso isso; porque assim tem hordrio pra chegar, né, e eu sempre ultrapassava meu
horério. E eu achava assim “ah, ele vai brigar comigo, mas, ah eu tiro de letra, eu invento
uma desculpa e acabou, né?”’. Entdo hoje em dia eu vejo que nao, hoje em dia eu vejo assim
que tem que ter um hordrio pra chegar. Porque eu olho pelo Lucas, porque ele tem horario
de tudo, ele tem hordrio de mamar, ele tem horario de tomar banho, sabe? Entdo eu acho
que ¢é a responsabilidade mesmo que, que td batendo. Que td fazendo com que eu, que eu,
que eu tenha mais responsabilidade assim com as minhas coisas, com o trabalho, porque é...
Por mais que eu, igual, como a minha mae fala, “ah, seu tio te agiienta, né?”, porque é
familia assim, mas eu quero que, agora eu quero que as coisas muda, que, que eu esteja 14,
mas assim porque eu sou capaz de td trabalhando na 4rea que ele me passou niao por ser
parente sabe? E que eu tenha responsabilidade com as minhas coisas, com horéario, né, que
eu seja pontual, acho que td mudando isso em mim, a responsabilidade que t4, que eu td
criando.

R: Vocé té de licenca maternidade agora?

K: To.

R: E o que que vocé faz no trabalho?

K: O, eu trabalho com, em contabilidade. Entdio a minha 4rea, a minha drea é de
departamento pessoal; entdo tudo assim, o que eu sei foi o meu tio que me ensinou. Entéo é,
¢ isso assim, departamento pessoal € até, é uma 4drea até boa. Mas foi, tudo o que eu sei hoje
em dia foi ele que me ensinou e eu faco um curso totalmente diferente da area que eu
trabalho, porque biologia, né, ndo tem muito a ver com contabilidade. Mas € isso, acho que,
eu acho que eu td criando né, aos poucos, mais responsabilidade.

R: E vocé imagina outras situacdes em que essas caracteristicas que vocé€ td descobrindo
podem ser uteis?

K: E... deixa eu ver... uai... acho que... ndo. Acho que essas... encaixa, acho que td
encaixando assim no que me faltava mais, sabe? Era a responsabilidade que agora eu to
comecando a ter mais, né, pelo fato dele ter nascido. Que eu penso, que eu penso mais
agora, de vez de pensar s6 em mim em penso nas outras pessoas também, coisa que eu nao
fazia. Eu pensava s6 em mim, num pensava no dia a dia, é, eu pensava s6 em, em, como eu
falo pra vocé€? Assim, eu nio pensava na felicidade dos outros, se a minha tivesse boa pra
mim... S6 importasse se a minha mae tava feliz ou ndo. Eu era um pouco egoista, sabe?

R: Aham.

K: Tratava assim, assim com as pessoas assim que me rodeava, eu era, eu era bem egoista,
eu, eu desse ponto de vista. Mas hoje em dia ndo, eu acho que t4, aos poucos ta encaixando
em tudo assim com a minha vida.

R: Isso. Vocé td me contando um pouquinho de como que esse novo jeito seu de ver as
coisas mudou também a sua relacdo com o trabalho, né? E eu td6 querendo saber se tem
alguma outra situacdo além do trabalho, da familia, que vocé t4 me contando, que vocé
acha que essas coisas que vocé€ descobriu sobre vocé podem ser tteis também, nesses
outros contextos?

K: Uai... eu penso que ndo, assim, por enquanto. No meu modo de ver assim ainda ndo,
talvez mais pra frente eu posso td, até ter outra coisa assim, mas agora no momento eu acho
que nao.



R: Aham. Houve alguma situacdo que voc€ como mae ficou e sentiu-se em dificuldade?

K: E... Dificuldade?

R: Um momento dificil pra vocé assim como mae?

K: Olha, é... Talvez até tenha, sabe? Mas assim, t4 tendo, td sendo, é... por enquanto eu t
tendo, eu t6 dando conta de tirar de letra, assim, né, a experiéncia de ser mée, de ter os
cuidados; mas eu acho que o cuidado maior que eu tive assim, a dificuldade maior mesmo
foi quando ele era recém nascido mesmo, que eu tive a dificuldade de cuidar dele, e eu
dependia muito das outras pessoas, que eu tinha, dependia de tudo, pra dar mama porque,
eu, pra da mama eu dava na, na chuquinha, porque eu néo tinha feito bico, entdo ele pegava
s6 um peito, ai o outro ele, eu tinha que tirar na seringa pra dar pra ele, sabe? Entao foi, eu
acho que a dificuldade maior foi na hora de amamentar mesmo, porque sé um peito assim
com muita dificuldade que ele dava conta de pegar. Entdo teve dia que o meu filho ficou o
dia inteiro com fome porque eu ndo tava dando conta de tirar leite, entendeu? Acho que foi,
foi dar de mama, mesmo. Hoje em dia que ndo, mas no comecinho assim, uns dez dias foi
sofrido, porque eu tinha que acordar de madrugada pra tirar na seringa pra colocar na
chuquinha pra dar pra ele porque eu nio tinha o bico do peito. Entdo é, a dificuldade foi,
foi, foi amamentar.

R: E como que vocé se sentiu nesse momento?

K: Assim, a gente se sente impotente como se, porque eu queria que ele pegasse o meu
peito e ndo queria dar outro leite pra ele porque eu ficava com medo desse outro, por
exemplo, se eu desse outro leite, ele depois nao ia querer aceitar o meu peito e af eu ficava
com medo disso, sabe? E assim, a dificuldade era isso, porque eu apavorava e ficava
nervosa ao mesmo tempo dele ndo td conseguindo pegar, sabe? Puxar o bico do peito, entdo
era o que, que me deixava com mais raiva porque eu queria muito de dar de mamad, mas eu
nio dava conta. Entdo foi isso, o que mais pegou foi isso. Foi a hora de, de eu ter que
acordar de madrugada, de ter que tirar com a seringa, de machucar o, de rachar o bico do
peito porque a seringa fazia pressdo demais e saia um pouquinho de leite s6, sabe, porque
tava muito pedrado. Entdo a dificuldade que eu tive foi essa, de na hora de dar mama
mesmo. Porque ai, por exemplo, por mais que a minha mae ajudava ou minha tia ou meu
irmdo, era uma coisa que nem eles davam conta de fazer por mim, sabe? Entdo a
dificuldade maior que eu tive foi essa. Até ele acostumar também com bico e comecar,
porque ele tava aprendendo a sugar, né? Entdo até que ele aprendeu assim a puxar com
mais forca demorou um pouquinho, ele ficou, eu tinha assim, eu tinha uma amiga que ela
também tinha acabado de, ela tinha feito faculdade comigo, ela tinha acabado de ser mae, o
nené dela tinha assim uns trés meses, ji, de eu chamar ela ao choro pra dd de mam4 pro
meu filho porque meu filho tinha um dia sem comer, sem mamar, entdo foi, foi a
dificuldade que eu achei assim.

R: E como que vocé lidou com essa...? Vocé t4 me contando assim, parece ter sido dificil
mesmo esses primeiros dias, né? E como que vocé lidou com isso?

K: Ai, assim... Eu achava assim que, por exemplo, um dia ndo deu certo, mas era assim 6,
um dia a gente tentava, tentava, tentava, nada dava certo, ele ndo conseguia. Mas outro dia,
por exemplo, eu sentava no sofd, eu colocava af ele j4 puxava; entdo dia assim, um dia cé
sofria demais, mas no outro dia ja era menos, sabe? Um dia demais e no outro menos.
Entdo foi aos poucos mesmo, &, foi, €, eu acho assim pra mim foi muito sofrido porque
assim na época que eu vi ele chorando mesmo foi antes de um més, antes dele completar
um més foi a época que eu vi ele mais chorando. Af foi assim, a época que, que eu fiquei
mais nervosa também. Por mais que eu, né, eu tinha o apoio de todo mundo que tava aqui
me visitando, meus tios, minhas tias, mas foi, foi assim a que eu entrei em desespero
mesmo. E até eu s6 ficava chorando, sabe? E até assim eles ficou até com medo de eu dar
aquelas depressdo p6s parto por causa disso, mas foi isso mesmo, foi, foi, de eu ndo



conseguir, e eu, eu achava aquilo impotente, sabe? Achava que eu ndo era capaz porque eu
ndo tava dando conta de dar mama pro meu filho. Por mais que eu, que eu puxava com
seringa, ou eles, a minha mae estimulava o bico assim pra ficar maior, ndo adiantava, entdo
eu achava assim que eu era impotente de fazer isso com o meu filho, sabe? Dar, dar de
mam4, uma coisa simples e pra mim ndo era simples, sabe? Porque nossa, pra mim tava
sendo a maior dificuldade era dar de mama. Entdo foi isso, o que me pegou mais foi nessa
parte sO.

R: Aham. E como que vocé conseguiu superar esse sentimento de impoténcia?

K: Foi quando, é... at¢ meu pai tava aqui, meu pai mora na Angola. Meu pai chegou e
minha madrasta, meu pai chegou primeiro e logo apds a minha madrasta. Al meu pai falou
pra ela trazer aqueles, €... bombinha, sabe? Af ela trouxe uma bombinha, mas nao é igual as
que tinha aqui em Araguari, ela é diferente, ela dava, dava mais pressao do que as outras, ai
ela trouxe né? S6 que também nao adiantou porque por mais que puxava ndo fazia bico. Ai
foi até entdo que ela falou assim “6, minha filha eu quero te ajudar, se voc€ ndo importar eu
vou, eu vou chupar o seu bico como se eu fosse o... voc€ imagina o seu filho”. Foi o que ela
fez, ela puxou, ela puxou comegou a sugar igual o Lu... igual nené mesmo, que fez o bico
porque ela puxava com forga. Foi ai que me ajudou, porque ai que me deu aquele alivio,
sabe? Porque ai eu coloquei ele pra mama e ele sugou também. Que ai foi alivio. Depois
disso parece que melhorou 100% sabe? Mas foi isso.

R: E como que foi esse depois, assim quando ele comegou a mamar? Como vocé se sentiu?
K: Nossa, eu, eu fiquei assim, eu fiquei mais calma, sabe? Parecendo que tirou um peso que
tava nas minhas costas com a mio, sabe? Parecendo que... Tirou, sabe? Porque até entdo ai,
eu, eu quando minha mae falava assim “Oh, Karla, vamo tentar”, no tentar, nela falar assim
eu ja apavorava, ja chorava, ai eu ja ndo queria dar mamd, ja queria, sabe, falar assim “nao,
vamo tentd outra coisa, porque eu nao dou conta”. E ai o meu bico dos dois peitos ja tava
rachado de tanto ficar pelejando com a seringa porque a seringa machucava, entdo eu ja no
queria mais, sabe? Chegava a hora de, minha mae falava assim vamo tenta dar mama, ah,
eu ja ndo queria, porque eu ja tava sentindo dor j4, entdo eu ndo queria muito assim ficar
dando de mamd. Mas, nossa, depois que a minha madrasta me ajudou assim que ele
comegou a mam4d e eu ndo precisar da minha mae, eu nio precisar de outra pessoa, nossa
pra mim foi um alivio; porque ai assim minha mae podia ir trabalhar com mais calma, meu
pai podia ir embora calmo, sem, né, sem ter preocupacio. Porque assim o meu pai ele ia
ficar aqui cinco dias s6, né? Até que chegou que ele ficou um més porque ele falou assim
“ndo eu ndo vou embora enquanto se ndo dar conta de, enquanto o Lucas ndo mamd,
enquanto eu nao, eu ndo sentir vontade de falar assim, ndo agora a minha filha td bem, ela
pode, pode, eu posso ir que ela vai dar conta de cuidar dele sozinha”. Entdo foi isso, que
assim um pouco pesou pra mim assim, sabe? Porque as pessoas tava dependendo de mim
assim um pouco, sabe? Eu tava prendendo elas aqui, entdo foi, na hora que ele mamou foi
um alivio porque cada um comecou a sua vida de novo, sabe, ndo parou. Entao pra mim foi
melhor depois que ele mamou, que eu dei conta assim, né, de fazer com que ele mamasse.
R: E... Que cuidados que vocé tem tido com vocé mesma como mée?

K: Uai, como assim cé€ fala, se eu sou vaidosa, esses trem assim?

R: Que coisas que vocé faz pra voc€ mesma agora que vocé € mae que vocé acha que vocé
ta se cuidando?

K: Assim eu, eu, eu, eu sempre fui assim um pouco vaidosa, mas depois que eu fui morar
com 0 meu esposo, meu ex, meu ex marido 14, assim ele €, por mais que ele € novo, mas ele
é turrdo, aqueles véi; a criac@o dele foi aquelas criagdo de velho mesmo, bem assim mulher
ndo pode passar batom, que ndo pode por brinco grande seno fica vulgar. Entdo quando eu
era casada eu ndo tinha muito esses cuidados, sabe? Eu tinha cuidado normal, eu ia, eu
gostava de fazer unha, eu ia na manicure, eu ia fazer depilacdo, mas eu ndo era vaidosa,



vaidosa. Mas depois que eu fui mae, € assim eu tenho, eu tenho agora preocupagdo com o
corpo, sabe? Porque quando océ é mae, nd, seu corpo fica... totalmente diferente do que era
quando océ é solteira. E na minha gravidez eu engordei muito, sabe? E, eu acho que até
demais da conta, eu nio, eu ndo me cuidei, entdo hoje eu tento correr atrds sabe? Porque eu
assim, eu tento entrar, € igual, eu faco regime pra ver se eu volto no peso que eu era antes,
né? E eu sou assim, eu sou impaciente, por exemplo, se eu quero uma coisa eu quero agora,
entdo emagrecer nao € desse jeito. Entdo o que eu tenho cuidado agora mais é com o corpo
mesmo que eu, eu, eu assim, eu quero emagrecer o mais rapido possivel. Porque eu
engordei 20 kilo, entdo eu acho muito, no, nossa, muito kilo, eu dei conta de perder até
agora 10, vou ter que perder mais dez, mais um pouquinho que depois que eu, que eu
ganhei ele eu ainda ganhei assim, sabe? Entdo é com o corpo que eu t6 tendo cuidado
mesmo.

R: E quem te orientou a ter esses cuidados?

K: Um pouco foi a minha mae, assim porque assim a minha mée ja é gordinha e ela, ela ndo
cuidou sabe? Ela desde, assim o ultimo parto dela foi o meu. Entdo ela, ela deixou, e ela,
ela agora ela td bem gordinha, bem acima do peso dela. Entio € isso. Ela que falou, falou
assim “d, minha filha, olha pra mim, vé o jeito que eu td, cé€ ainda pode ter outro filho, se cé
tiver outro filho entdo, vé€ se c€ emagrece um pouco mais, né, vamo, vamo faz€ um regime,
vamo ter uma alimentacio boa também. E isso.

R: Aham. Eu gostaria que vocé me falasse agora, Karla, trés pessoas importantes na sua
vida.

K: Nossa, a minha mie, meu pai e meu irmao (responde ripido). E o Lucas. Sdo quatro.
Nao, assim que, meu pai mora longe entdo, mas ele € muito importante, mas as trés mesmo
que t4 sendo agora é o Lucas, minha mae e meu irmao. Eles sdo a minha chapa na minha
vida, sdo tudo assim, os trés.

R: Aham. Agora nés vamos fazer entdo um exercicio de imaginar como que cada uma
dessas pessoas diriam o que é ser made. Entdo vamos pensar primeiro no Lucas. Ele é
pequenininho, pode ser um pouquinho dificil pra vocé pensar nisso, né?

K: Aham.

R: Mas entdo a gente vai imaginar, voc€ vai imaginar, se ele pudesse falar o que que € ser
mae, que coisas que vocé acha que ele falaria?

K: Ai, deixa eu ver... Se fosse o caso dele, assim?

R: Isso. Se ele pudesse falar pra mim ou se ele fosse me contar o que que € ser mde, ou se
ele fosse contar pra alguém, o que que vocé acha que ele ia falar?

K: Eu acho que € os cuidados, né? O carinho, o amor, eu acho que, que filho, é, acho que
falaria isso de amor, né? De carinho. Acho que ele falaria isso, do carinho de, da mae. Acho
que € isso um pouco que filho falaria.

R: Aham. Pensando agora na sua mae. O que vocé acha que ela falaria sobre ser mae?

K: Na minha mae? Ah... acho que a minha mae ela falaria €, assim... da experiéncia de ser
mae, porque assim a minha mae por mais que ela tenha tido dois filhos ela queria ter tido
mais assim. Ela é daquelas assim que, dum tempo bem antigo mesmo que se ela pudesse ter
até dez filho que ela teria dez filhos pelo amor mesmo assim que, igual ela fala, todas as
gravidez dela ela teve aquela satisfacdo, sabe? E uma, cada uma diferente da outra mesmo e
ela se realiza como mae mesmo assim. Eu acho que ela ia falar do amor assim da, da, da
mae com a crianga, sabe? Da crianca com a mie assim. Eu acho que ela falaria mais disso
assim. Igual, tipo o Lucas mesmo, de amor mesmo, sabe? Isso, eu acho que seja isso, né?
De, de, de como, de tanto assim, da satisfagdo que ela tem de, que acha bom ter filho, sabe?
Eu acho que ela falaria isso.

R: Aham.



K: Meu irmio...ah, o meu irmio, ele &, ele assim, ele ¢ do meu pensamento, de nio ter
filho, entdo eu acho mais complicado de pensar, mas meu irmao ele € secdo, sabe? Entdo...
0 que seria ser mae para o meu irmao, hein? Ele é secio com a minha mae, comigo, entio
eu acho, ai...

R: Mas assim por que que vocé acha que seu irméo nédo quer ter filho? Igual vocé falou que
ele € do seu tipo, né? Vocé falou assim...

K: Assim, o meu, eu acho que ele, ele, ele, porque o meu irmao ele, ele, ele é decidido
assim, eu acho que ele ndo pretende ter filho, uma porque ele ainda t4, t4 se fazendo
profissionalmente assim, sabe? Ele ainda ndo alcancou o objetivo dele na profissdo. Entio
ele pensa mais nisso, assim 4: “se eu ainda nao tenho condicao de me manter sozinho, ainda
mais com filho”. Igual ele namora com a namorada dele ja vai fazer cinco anos; entio eu
acho muito tempo assim, eu acho que j4 era pra eles pensar pelo menos num casamento,
né? Num noivar. Nem isso os dois pensa. Entdo eu acho que, que é isso enquanto ele ndo
se, ndo, por exemplo, ndo ganhar rumo na érea dele, ele ndo pretende, num dar um, é...
uma, uma volta assim, como se diz, trezentos e sessenta graus assim, eu acho que pra ele,
enquanto ele ndo se fazer assim, ndo ter uma casa também, no ter uma casa, nao ter um,
um emprego garantido assim bem, que t4 conforme a profissdao dele assim, eu acho que...
ele ndo pretende ter filho ndo. E eu acho que... ai, meu irmao ele gosta dessa vida de, como
se diz, de viajar, entdo eu acho que se tivesse filho talvez mudaria isso, ele com a namorada
dele assim eu acho que mudaria, sabe? Eu acho que o jeito também dos dois num, os dois,
na minha forma, que os dois pensa igual, nenhum dos dois pensa em ter filho, entdo, eu
acho um pouco que, porque eu acho assim quando a pessoa tem pelo menos em mente
assim “ah, um dia”, né? Af eu acho que ja muda, né? Mas os dois nem isso um dia cé, fala,
sabe? Ainda mais que veio o Lucas ele fala assim “oh, o meu filho j4 t4 aqui”. Entdo eu
acho que, sabe? Porque assim ele tem o Lucas como se fosse um filho também, sabe?
Porque ele tem, ele tem preocupacdes como se fosse um pai mesmo, entdo igual ele fala pra
mim e mais pra minha mae assim, que ele ndo pretende... assim ter por enquanto assim,
mas eu acho que por causa disso mesmo, pelo financeiro, ele visa mais o lado financeiro.

R: Aham. E se eu fosse perguntar pra ele o que € ser mie, o que vocé acha que ele me
falaria?

K: Eu acho que ele tiraria base pela minha mae, né? Pelo carinho que ela tem com a gente,
pelo, falo assim num momento de dificuldade ela nunca abandonou a gente porque por
mais que o meu pai é, ele € bom, meu pai € assim, ele, eu acho que pela auséncia dele ele
tenta comprar o filho, sabe? Ele tenta, por exemplo, ele acha que, dando €, um presente ta
agradando, ja t4d suprindo a, a falta dele, entdo eu acho que meu irmdo falaria isso, pela,
assim pela garra que a minha mae tem de, de ter cuidado da gente. Porque meu pai largou a
gente eu tava com, ji tava todo mundo grande, eu tava assim com 10 e ele tava com 15,
entdo j4 tava grande. Mas assim, acho que eu falo disso, da, porque a minha méae ela ndo
trabalhava, ela ficava cuidando sé da casa assim, de marido, casa e filho. Depois que, que o
meu pai separou dela, depois de vinte anos de casado, ela teve que voltd, comecar do zero
de novo, sabe? Trabalh4, de voltar a estudar, coisa que o meu pai nio deixava, de, de, &, de
cuidar ndo s6 da casa, mas de servi¢o assim, de conciliar por coisa assim de filho, escola,
entdo eu acho que ele ia falar assim de a minha mae ser guerreira. Eu penso isso, né? As
vezes nem € isso. Mas eu acho que &, sabe? De ter garra, né? De ter, de ter, €, de cuidar de
filho, é, é, no, no, porque assim, a partir do momento que a minha mae separou do meu pai
ela ndo quis um nada dele, dinheiro, nada. Entdo até entdo ela, ela ndo pegou pensio ndo
pegou nada, sabe? Ela fez essa casa aqui sem ajuda dele de nada sabe? Entdo eu acho que
meu irmao ia visar isso; eu acho que ele ia olhar esse lado assim da mde ser guerreira
assim, de ndo precisar de outras pessoas pra manter o filho, acho que seria isso, do meu
irmao, né?



R: Aham. E o que que vocé pensa a respeito assim do que vocé imaginou que essas pessoas
diriam sobre o que é ser mae? Em que aspectos vocé concorda?

K: Ai, eu acho que eu concordo, assim, hoje eu concordo com, com, praticamente tudo,
mas antes, antes ndo. Eu acho assim, eu, eu, eu igual assim eu falava assim de amor assim,
eu falo mais de amor e carinho, €, eu, sinceramente eu, eu assim, eu sempre achei a minha
mae carinhosa, amorosa com a gente. Mas eu num, num tinha isso, sabe? Eu gostava,
amava minha mie, meu irmao, meu pai, tudo, mais... eu ndo dava conta de expor isso. E
depois que eu tive, depois que eu passei por essa, esse momento de mae, eu, eu pude dar
conta assim, eu dou conta, sabe? De demonstrar mais 0 amor, assim o carinho, o respeito,
sabe? Porque assim, a gente tinha amor, eu acho que os trés, porque assim eu falo mais
assim, do meu irmdo e da minha mae; nds trés, a gente tinha assim um carinho um com o
outro, sabe? Mais era uma coisa assim mais reservada, mais s6 nossa, sabe? A gente nao se
expunha assim. Eu acho também, €... depois que o Lucas nasceu, com, quanto meu irmao,
quanto minha méae eles também soube se expor, sabe? Porque até entdo, a nossa relagio
agora ¢ mais unida do que antes, sabe? Porque é assim que, eu vinha na minha mae, nio
vinha muito, mas era muito, toda vez assim que a gente vinha assim, se encontrava era de
debate sabe? Era de brigar com um, discutir com outro. Hoje em dia aqui em casa cé& ndo vé
isso, discuss@o assim. Quando vé, ou € mais pelo meu irmao, porque meu irmao ele €, ah,
ele € turrdo demais, ele é assim ignorante um pouco das coisa, sabe? Ele € mais nervoso
assim. Entdo até isso o Lucas acalma ele, sabe? Igual assim, por exemplo, se acontece
alguma coisa assim no servi¢o dele, antes ele trazia pra c4d sabe? Ai descontava tudo na
minha mae ou em mim, hoje em dia ndo, sabe? Hoje em dia ele td dando conta de guardar
pra ele assim, ndo estourar com as pessoas. Entdo eu penso que foi depois que o Lucas
nasceu. Porque antes €, a gente fala, ele ou minha mae ou eu a gente falava em tom alto um
com o outro. Hoje em dia por ter o Lucas, a gente fala mais em tom baixo, sabe?

R: Aham.

K: Porque antes era tudo gritaria, agora nao, agora também um motivo, pra ndo acordar,
sabe? Tudo é motivo de, de falar mais baixo. Entdo acho que € isso. Assim, aqui em casa
mudou muito, sabe? E, assim, o nosso relacionamento de filho, mae, tudo mudou depois
que o Lucas nasceu. E... que por mais que eu tava casada, a minha mie, o meu pai, mesmo,
me tratava como se eu fosse uma crianga ainda, sabe? Como se... eu num dava conta de
fazer nada, como se eu fosse incapaz ainda, hoje em dia ndo, hoje em dia eles me trata
como se eu fosse uma mulher mesmo, com filho, com... sabe? E... me trata com respeito
hoje assim, eu falo. Eles me trata melhor do que antes um pouco até, acho que até mudou,
assim foi até melhor (risos) o Lucas ter vindo porque hoje em dia a gente trata o outro com
respeito, coisa que ndo havia, sabe? Por mais que havia amor o respeito faltava um pouco.
Entdo eu acho que foi que, o que melhorou foi isso, o respeito aqui em casa. Que a gente
teve, né?

R: Aham. E, Karla, e se fosse pra vocé contar pra uma mulher da sua idade, né? Agora
pensando que voc€ vai contar pra uma mulher de vinte, vinte e poucos anos, o que que é ser
mae, que coisas que vocé falaria pra ela?

K: Nossa, € assim, eu... assim, eu falo assim, por mais que eu falo que eu ndo quero ter
mais filho, a experi€ncia de ter um filho pra mim t4 sendo assim maravilhosa. Ldégico que
eu ia falar pra ela ter mais cautela, né? Se cuidar mais, se prevenir, ndo s6 com o filho, acho
que, com as doencas também, né? Porque por mais que cé t4 casada, c€ pode pensar assim 6
“eu ndo ando com, com ninguém, mais vai saber meu marido, meu esposo, né?”. Entdo eu
acho que mais pelo, pra prevenir mesmo, pra ela ter a cautela porque hoje em dia quanto
mais cuidado melhor. Mas € pelo fato assim, dela, né, pensar direitinho se quer ter mesmo o
seu filho, por mais que a experiéncia ¢ maravilhosa, eu acho que assim eu ia falar pra ela,
né, pensar, primeiro estudar, né, ter condi¢des mesmo de ter um filho, pra depois pensar



nisso, né? Porque assim eu acho muito dificil ser mae solteira. Igual assim o meu servico
d4, eu dou conta de manter uma casa, pelo meu servico eu dou conta de fazer tudo isso, de
manter um filho. Mas eu penso assim, eu nio penso em mim, eu to, eu penso na crianga
agora. Porque, por exemplo assim, eu ponho ele na escolinha, né, ai tem uma
confraternizacdo de pais; cadé o pai? Porque por mais que eu, que eu saiba que o, que o pai
dele tem amor, mas ndo € aquele amor como se fosse no dia a dia, sabe? Entdo eu, eu
assim, as vezes assim eu fico com receio, por exemplo, um professor ou um amiguinho
falar assim “cadé seu pai?” sabe? E ele falar assim ah, “meu pai foi embora, meu pai ndo
mora comigo”. Eu acho isso um pouco doloroso assim, eu acho que por isso que no comeco
eu ndo aceitei a gravidez, foi por causa disso um pouco também. E eu, eu falaria pra ela ter
mais cautela, pra pensar direitinho se é isso mesmo que ela quer porque filho muda
completamente a sua vida. Se for uma, uma, uma assim, uma jovem que gosta de sair isso
ai pra ela um pouco vai acabar, o passeio assim, festa a noite assim, porque o seu filho toma
conta da sua vida. Se for, é igual assim, pela minha mde assim também, porque a minha
mae ela deixa a dificuldade toda pra mim, mesmo assim eu, eu nunca fui de sair, mas se
fosse eu pra sair e ela cuidar ela nio cuidaria, sabe? Entdo a pessoa tem que pensar muito,
né? E se cuidar. Porque igual eu falo, se eu nao quisesse filho também eu tinha me cuidado
e eu nao preveni de forma, de nenhuma maneira; eu ndo fazia tabelinha, ndo tomava
anticoncepcional, entdo eu queria também, né? Porque se eu ndo quisesse eu tinha me
cuidado melhor. Entdo eu falo, eu falaria pra ela pensar direitinho se € isso mesmo que ela
quer pra vida dela, porque filho é pra sempre, e olha que dura. E igual a minha mae fala,
“filho € bom, mas dura” (ao imitar a voz da mée coloca uma intensidade na palavra dura),
entdo, né, tem que, a pessoa tem que ter responsabilidade e assim, né? Porque a vida dela
vai mudar completamente, porque a vida dela agora vai ser em torno do filho, ndo sé mais
dela, né, ou do marido ou do namorado, vai ser em torno do filho e o filho depende assim
da mae principalmente, em tudo. Porque pai ndo, pai é, por mais, por exemplo, que eu
tivesse com o meu esposo a minha vida ia totalmente no filho, né? Nao ia nem em torno
mais do marido, mas mais pro filho. E o pai, por mais que o pai tem amor e tudo ele ndo é,
ele € mais assim secdo, né?

R: E por que que vocé acha que isso acontece? Vocé td me falando assim que a vida da mae
depois que vem a crianga gira mais em torno da crianga, né, e a do pai nem tanto?

K: Porque eu acho assim, que o, que o filho é mais, eu penso assim, que a mée por ela por
cuidar do filho, ela se torna mais, o filho se torna mais dependente da mae. Porque assim eu
tenho assim, eu tenho, eu tenho base também do meu pai porque meu pai quando ele teve a
gente ele foi muito... cuidadoso, sabe? Ele via que a minha mée tava cansada e falava assim
“Nao, Vanda, vai dormir um pouco, que agora eu olho os menino”. Entdo também vai de
pessoa pra pessoa né? Eu ndo posso as vezes julgar todo mundo de uma tal maneira. Mas eu
acho que vai de cada pessoa. Talvez... eu, mas eu penso assim, o pai por ele trabalhar fora,
acho que a mae que fica mais em torno da crianca entdo a crianca depende mais da mae,
pelo motivo... pelo pai trabalhar, chegar s6 a noite, entdo eu penso dessa maneira.

R: Vocé consegue imaginar assim essa situacdo sendo diferente? Hoje hd muitas mulheres
que trabalham...

K: E, eu trabalho.

R: E ai, vocé consegue pensar diferente?

K: E... é, igual assim, eu volto o més que vem, né? Eu acho que af, depois agora que nio
vai, vai, vai, que, que a vida do Lucas nao vai ser totalmente dependente a mim, né? Porque
vai ter uma outra pessoa que vai cuidar dele e tal, e af vai t€ que, o laco um pouco vai ser
quebrado, né? Porque eu vou voltar a trabalhar, entdo eu ndo vo t4 convivendo com ele 24
horas, assim eu vou td s6 uma parte do tempo. Entdo eu acho que... vai ser assim um
aprendizado pra mim também porque eu, eu ainda nio sei como € lidar com filho com eu



trabalhando, porque até entfo eu tentei s6 que por ele nao adaptar 2 mamadeira, eu tive que
retornar, sabe? Eu tive que pegar férias. Entdo pra mim também vai ser uma experiéncia
nova porque vai ser, eu acho que... Igual assim, se eu pudesse eu ndo voltava a trabalhar
agora porque ah, eu queria ter essa fase assim de cuidar mesmo, até um ano assim, eu
queria cuidar dele, sabe? Mas assim, por eu, pra assim, porque se eu for também sé
depender de pensdo eu vou acabar precisando de apoio porque... por mais que o pai dele
ajuda e tudo, mas o servico pra mim, € o que eu falo assim, no, na renda mesmo € o
essencial. Entdo pra mim vai ser uma experiéncia nova também porque eu ainda ndo tive
essa, essas fases de, de trabalho, de, né, porque agora por mais que a gente, que assim, eu
ndo queria ele vai ter que... né? Aos pouquinhos ele vai ter que ir se adaptando, né,
também, a, a auséncia da mie também, né?

R: E como vocé acha que que vai ser pra vocé€? Como que voc€ imagina?

K: Ai, assim sé de eu pensar assim pra mim ja € doloroso, sabe? Ter que deixar o meu filho
pra eu trabalhar. Igual, eu fui duas semanas, mas as duas semanas que eu fui eu levei ele,
né? Porque eu ndo, ndo dei conta de fazer com que ele pegasse a mamadeira, o leite, né?
Outro tipo de leite. Entdo assim, ai, vai ser meio dolorido, doloroso, porque assim eu 14 no
meu servigo vou ta pensando assim “‘ai, serd que ele td chorando? Ai, serd que a menina ta
dando mama pra ele direitinho no horario certo? Serd que ele ja tomou banho?” Sabe? Eu
sempre vou td 14, mas com, e o pensamento aqui. Entdo eu acho que até ele vé, ele comecar
a aprender a fazer as coisas sozinho, no meu servico eu num vO td cem por cento no meu
servico, eu sempre vo td pensando aqui, sabe? E o, e ah, assim, ah, uma outra coisa, eu acho
que vai ser doloroso n@o sé pra mim como pra ele também pela auséncia da mae assim, pela
falta que eu vou fazer, sabe? Eu penso que pra ele também vai ser doloroso assim essa
separacdo, sabe? Porque ele ficava, porque a gente fica junta, grudado um com o outro
vinte e quatro horas praticamente, né? Entdo eu acho que quando eu voltar a trabalhar vai
ser mais doloroso também, ndo sé pra mim, mas como pra ele também.

R: Aham. E como que vocé imagina que vocé vai conseguir lidar com essa situagdo assim
dolorosa?

K: Eu acho que d4, é, assim aos poucos a gente vai acostumando, né, também, &, aos
poucos cé vai lidando mais. E igual assim quando cé trabalha cé tem duas horas, c& pode
sair duas horas mais cedo, entdo essas duas horas talvez seja, vai td comecando a fazer
diferenca um pouco, né, porque eu tenho, eu tenho que acostumar ele com essa auséncia
sabe? E, a pessoa que vai ficar com ele assim tem que pelo menos um pouco suprir a falta
que ele vai sentir de mim, né? Entdo... eu acho que assim vai ser, € tudo é... uma, um tipo
de adaptacdo, sabe? A gente tem que conciliar tudo. Porque a gente também ndo pode parar
a nossa vida por causa do filho, né? Porque sendo a gente para de viver. Igual assim eu
pretendo voltar os meus estudos, entdo, sabe? Eu acho que, eu, o que eu to fazeno eu to
pensano no, no melhor pra ele. No, agora, como se diz, eu ndo penso em mim mais como
eu pensava antes agora eu penso mais nele, né? Entao o que eu faz€ vai ser pra melhorar a
vida dele, pra mim d4 um conforto melhor do que eu dou pra ele hoje. Entédo € isso que eu
penso.

R: Aham. E se vocé se imaginasse daqui hd um ano, né? Entdo vamos pensar em 2009.

K: Aham.

R: O que vocé acha que seria ser uma méae pra vocé?

K: Olha eu acho que, por exemplo, daqui um ano né? Ah, eu acho que a sensagdo vai ser...
melhor, sabe? Porque assim eu ja vou td com mais €, mais responsabilidade. E assim, eu, eu
vou, eu vejo mulher mesmo, sabe, depois, €, daqui hd um ano. Porque eu ainda tenho umas
falhas, eu ainda, eu ainda, eu as vezes eu me acho meio crianga ainda, sabe? Entdo eu acho
que daqui um ano eu vou ser a minha responsabilidade vai ser mais madura, eu acho que eu
vou ser uma pessoa mais madura, sabe? Eu acho que, em tudo eu acho que vai ser, eu v ta



mais madura assim. Em relacdo a filho também, tudo, no trabalho eu acho que vou td mais
madura, mais responsédvel do que, aos poucos eu td, eu td sendo, sabe? Eu acho que em um
ano € isso mesmo que pesa, que vai pesar mais, € assim... a responsabilidade que eu vou
criar.

R: Aham. Vocé me falou assim que vocé acha que vocé ainda tem algumas falhas, que tem
momentos que vocé se acha um pouco crianca. Em que momentos que vocé se acha assim?
K: E...ah, qué v&? Assim as vezes é, por mais que eu, que eu, eu tenho que cuidar dele, as
vezes eu quero passar essa res, res, esse trabalho pra minha mae sabe? Porque assim na
hora de dormir, assim no acordar, no dormir, as vezes eu quero dormir mais que ele, sabe?
E agora € igual a minha mae fala, minha mae vira pra mim e fala assim “Karla agora cé tem
que vé que cé tem um menino pequeno e ele ndo qué dormi até o horario que cé qué”. Que
igual, o Lucas acorda seis horas da manha e eu acho que ele acordou cedo, “menino vai
dormir” eu falo assim, sabe? Entdo € uma coisa assim que eu ainda quero que a minha mae,
que eu fago, que eu quero que a minha mae faca, sabe? Porque por exemplo, se ele acorda
de manha, por exemplo, eu dou mamé nem que eu volte a dormir e ela va olhar ele. Entdo
é, € nessas horas que eu penso assim que as vezes a ficha ainda ndo caiu, sabe? Que aos
poucos ta caindo, porque € igual a minha mae fala “minha filha agora a responsabilidade,
os meus ja tdo tudo criado, agora é voc€ mesmo”. Porque assim a minha mde... por mais
que eu falo assim “ah, eu ndo vou ter filho mais”, né, mas € igual ela fala, se ela pegd essa
responsabilidade pra ela com o Lucas, dela cuidar, dela, sabe? Af ela acha assim que ai eu
vou ficar mansa e vou e arrumo outro, entendeu? Porque assim a minha mie ela me
aconselhou muito, “ndo minha filha, toma remédio, ndo arruma ndo, ndao arruma nao”’. Mas
assim entdo €, eu ndo tomava um pouco também porque eu fui num ginecologista e assim
eu tinha que fazer tratamento pra fazer filho entdo eu nio tomava remédio porque eu nao
me preocupava assim “ah, ji4 que eu vou ter que fazer tratamento entdo eu nio preciso
tomar remédio agora” e... veio, entendeu? Entdo um pouco eu tento passar o Lucas pra ela.
R: E por que que vocé acha que sua mae falava pra vocé tomar remédio e evitar?

K: Porque ela sabia que se eu arrumasse filho ele ia me largar, sabe? Ela, ela, sempre no
comeco, ela teve isso em mente. Até entdo quando eu fui morar com ele, a gente foi, foi
casar mesmo ela falou assim “Karla, é isso mesmo que vocé quer pra sua vida? Nao faz isso
ndo, cé td nova, acaba seus estudos, ele vai te prender muito”. Porque assim eu namorando
ele era uma coisa, sabe? Depois que a gente foi morar junto assim, que a gente casou
mesmo ele se transformou em outra pessoa, ndo era o Luis Felipe de quando a gente
namorava. Porque quando a gente namorava ele freqiientava a minha casa, aqui em casa,
ele freqiientava, por exemplo, tinha festa de familia, ele freqiientava com a maior boa
vontade. Depois que a gente casou tudo mudou. Pra mim vim aqui na minha mie era um
tormento, sabe? Eu tinha que pedir uma semana antes, ele... ele me prendeu, sabe? Eu tinha
que andar da forma que ele queria. Entdo ai minha mae mesmo falava “minha filha nao
arruma filho, ndo arruma filho, porque se sua vida ja é desse jeito sem filho imagina com
filho ele vai te largar, ele ndo vai querer, ele ndo quer e tal”, e eu acho que eu nio ouvi um
pouco ela, mas um pouco tempo eu acho que € porque eu pensava assim “ah, eu tenho que
fazer tratamento, mie, fica despreocupada que eu nao vou arrumar filho”, mas mesmo eu é,
assim ela sabendo que eu tinha que fazer tratamento ela falava pra eu me cuidar “oh, minha
filha, toma remédio, né, porque assim c€ num sabe né, direitinho, toma remédio, num deixa
de se cuidar nd0”, mas eu ndo ouvia e aconteceu e foi que, o que ela disse pra mim foi dito
e feito, que igual ela, assim, um més, um més antes eu ja sabia que eu tava gravida sabe?
Mas eu contei pra ela eu tava de cinco meses j4, af ela falou, falou assim, “oh, minha filha”,
um més antes dela, de eu falar pra ela que eu tava realmente gravida ela falou assim “minha
filha, ndo arruma filho porque ele ndo vai ficar com vocé se vocé arrumar” e foi dito e feito,
sabe? Aos pouquinhos ele foi largando, ele foi saindo de casa, é, aos pouquinhos. Entdo eu



acho assim se eu tivesse ouvido ela, hoje em dia, assim eu agradego a Deus por ter meu
filho, mas talvez seria diferente, sabe, a minha vida. Ou talvez seria assim da mesma forma
que era antes assim, mas se eu tivesse ouvido ela, me cuidado talvez eu daria um outro
rumo assim, né, na minha vida.

R: Aham. Se vocé pudesse, Karla, mudar alguma coisa no papel de mde o que que vocé
mudaria?

K: Oh, eu acho que... acho que € igual eu te falei, eu ainda tenho muitas falhas, sabe? No,
no cuidar, eu ainda td meia, meio lerda assim sabe? E, is vezes eu penso que, as vezes eu
penso que eu tenho que cuidar melhor do que eu ja cuido assim, sabe? Porque as vezes
assim ele acorda, mas ah, eu t6 com sono eu t6 com preguica e eu ndo quero levantd e ele
quer acorda, ele quer levant4, porque ele ja ta cansado de ficar deitado, sabe? E eu v0 e falo
“ah, mae levanta ai, pega ele e tal” e volto a dormir. Entdo é nesse ponto assim que eu
queria mudar, sabe? E ja levantar cedo e falar “ah, meu filho vamo dar uma volta” porque
assim, igual assim, ele gosta de ficar ali fora, sabe? De ver o movimento e eu ja ndo gosto.
Entdo, € igual a minha mae fala “ah, minha filha c€ tem que fazer ndo € pra vocé, fica um
pouquinho com ele 14 fora, ndo custa, sabe?”. Entdo nesse, € mais ou menos nesse ponto ai
que eu preciso, deveria melhorar, sabe, no cuidar direitinho assim, de pegar ele e “ah, vamo
dar uma volta” porque no comego até os, os dois meses ele gostava de ficar, ele num, num,
ele ainda tava aprendendo, reconhecendo as coisas assim, entdo ele ndao se importava de
ficar s6 preso aqui dentro de casa. Agora ndo, agora ele qué vé o movimento assim, por ele
ja ta enxergano assim mais direitinho, ele gosta de ir 14 fora, ele gosta de brincar assim.
Porque assim eu sou muito, eu sou muito calada, entdo quem briga com ele e € de ficar 14
fazendo gracinha € a minha mae, mas € igual eu falo eu tenho que mudar esse meu jeito, eu
sou muito travada, eu.. E igual cé td aqui, eu to até me estranhando porque eu td
conversando muito, mas eu ndo so de conversar. E igual a minha mae fala, a minha mae ta
de férias, af ela fala “nossa, Karla, é ruim demais ficd aqui com cé&, c€ num conversa”. Ela
assim, ela puxa o assunto, eu respondo, se ela ndo puxar mais, eu fico calada, entendeu? E
igual ela fala, “ah, Karla”, porque assim eu vim aqui pra minha mae, mas eu nio desfiz a
casa, sabe? Eu ainda tenho a casa montada. E igual ela fala “ah, Karla se cé for com o
Lucas pra 14, nossa senhora, ele com um ano ndo vai, nao vai td falando nem mamae porque
c€ ndo € de conversar”. Entdo é nesse ponto af que, sabe, que eu tenho que trabalhar, sabe?
Porque eu ndo sou de conversa assim, eu sou mais, eu sou muito calada, entdo eu acho que
nesse ponto ai que eu tenho que mudar também porque eu tenho que brincar com ele, e eu...
é, uma, é, eu ndo dou conta, é...uma eu, eu, ndo sei, ¢ uma trava que eu tenho, eu ndo dou
conta de ficar “ah, cut cut ah, bebezinho”, ndo dou conta, ainda. Assim aos poucos eu to
comecgando a brincar, mas ainda eu ndo dou conta, quem brinca mais com ele, conversa
mesmo, é de conversar pra ele conversa também é minha mae e meu irmao. Eu, as vezes eu
to com ele assim na cama deitada, eu fico mexendo com os bonequinhos, mas muda, sabe?
Entdo € nesse ponto que eu também, que eu penso que eu tenho que mudar muito, é no
conversar, porque agora eu que tenho que conversar pra ele, né? Entdo é nesse ponto que eu
penso que eu tenho que mudar, é o meu jeito que eu tenho que mudar.

R: Se a gente fosse pensar um pouquinho assim, porque tem algumas caracteristicas que a
gente costuma atribuir a mae, né, “ah, isso € coisa de mae”... E se vocé pudesse modificar
alguma dessas caracteristicas que a gente fala que € de mae, tirar alguma coisa, colocar, o
que que vocé modificaria?

K: O, eu, olhando assim pela minha mae, né? Espelhando pela minha mae. Ah, eu acho que
o carinho assim. E igual eu te falei assim, eu ainda to aprendendo (pronuncia o aprendendo
bem lentamente como: a-pren-den-do) a ter carinho assim, sabe? E, a minha mie é daquelas
maie super mde mesmo que ela deixa de comer pra dar pro filho, sabe? Eu ainda ndo sou
desse jeito, sabe? Eu, eu, eu as vezes eu, eu td aprendendo, deixar de fazer alguma coisa pra



mim pra fazer pro Lucas. Igual assim, eu sou apaixonada com sanddlia, entdo eu tenho que
pensar assim “Nao Karla, agora eu tenho... d4 pra comprar pra mim também entio eu vou
comprar pro meu filho também” sabe? Entdo eu acho que € nesse ponto ai, eu tenho que
parar de pensar s6 em mim mais pra pensar nele também, porque igual a minha mae, minha
mae deixa de fazer tudo, se ela precisar, ela precisa de uma roupa, ela deixa de, pra, pra dar
pra mim e pro meu irmao, até hoje, e olha que a gente tudo é de maior j4, os dois trabalha e
os dois dé conta de si proprio. Mas ela deixa de fazer as coisas pra ela, pro bem dela, pra
fazer as coisas pra mim e pro meu irmao. Entdo eu acho que um pouco também eu tenho
que, eu tenho que aprender, eu tenho que aprender a fazer isso também, sabe? Assim, sabe,
um pouco, deixar de olhar s6 pra mim, olhar mais pra ele porque ele depende totalmente de
mim, de tudo, de roupa, de, de tudo, entdo eu tenho que pensar mais nele agora. Entdo eu
acho que é nesse ponto que eu ia olhar na minha mae, espelhar na minha mée, é nesse
ponto.

R: Aham. E tem alguma coisa assim que voc€ acha que voc€ deve aprender mas que vocé
nao gostaria de aprender? Que vocé gostaria que mudasse, que ndo fosse preciso que vocé
aprendesse?

K: Uai... ai, assim em mente agora, agora assim te falar nisso assim agora, eu acho que nao.
Por enquanto ndo, por enquanto eu t6 tentando, né, aprender assim as coisas aos poucos.
Mas é, falar assim ah, tem alguma coisa especifica agora, eu acho que ndo, eu acho que nao
tenho nio.

R: Aham, ta certo. E tem alguma coisa que eu nio te perguntei, Karla, mas que vocé acha
importante que eu saiba ou alguma coisa que vocé queira me contar?

K: Nio (risos). Nao, eu acho que ndo, eu acho que vocé perguntou tudo o que assim eu tava
em mente também. Eu acho que nao, acho que ndo. Nao, ndo tem nao.

R: E como que foi ter essa conversa?

K: Foi assim, foi legal, foi uma experiéncia boa, sabe? De falar o que eu t6 sentindo depois
que eu fui mde ou como que foi antes de eu ter o Lucas e tal. Foi uma experiéncia legal,
foi... e foi até uma base de, de... Foi bom conversar, sabe? Coisa que eu ndo faco muito
igual eu falei pra vocé€ que eu ndo sou muito boa assim. Entdo foi legal falar assim porque
igual assim parente esses trem nunca pergunta “ah, como que c€ td? Como que td a
experiéncia de ser mae assim?”’ As pessoas ndo € muito de perguntar, s6 pergunta assim
“Ou, o bebé como que td? C€ t4 cuidando bem? e tal. Entdao foi uma experiéncia boa, eu
gostei, de, de, de falar o que eu sinto, sabe? O que que td acontecendo tal, foi legal, foi uma
experiéncia legal.

R: E o que que pra vocé foi assim o melhor de falar um pouco dessas coisas?

K: Eu acho que a maneira como eu to... vendo a vida depois que ele nasceu assim. E eu falo
assim da responsabilidade no trabalho, com ele préprio e tal, eu acho que foi isso. Foi isso
assim... sabe? De, de ver como que as coisa, como que a minha vida mudou desses quatro,
desses, né, um ano digamos assim, né; um ano e pouquinho, desde do, da gravidez em si.
Porque assim €, € igual eu falo eu sou uma pessoa de duas, eu fui, quando eu engravidei eu
fui uma pessoa de duas fases assim, de duas, de duas cara, né? Porque na minha gravidez
no meu servico, €, no meu trabalho eu tava aos prantos mas eu tentei ficar firme, né, que,
por exemplo, eu ia pro meu servigo dum jeito ai quando eu chegava na minha casa eu era...
eu, era outro. A Karla forte que tava no servigo dela ja ndo era mais quando tava dentro de
casa, na minha gravidez. Mas assim depois que eu vim pra minha mie mesmo, que eu
voltei pra casa assim que eu aceitei mesmo a gravidez, que eu aceitei poder falar assim
“agora eu posso... vamo pensd no chd de bebé, vamo pensa no enxoval, vamo pensd”, foi s6
depois que eu voltei pra cd, depois que eu voltei e comecei a conversar com a minha mae
assim, que a minha mae conversou, comecgou a falar o que € ser mae pra mim “ah, Karla cé
vai adorar, c€ vai vé& que a dor que cé td passando agora num, ndo €, num, num vai, cé€ vai



vé que o Lucas vai, vai suprir todas as suas dores, é ele que vai te dar alegria”. E realmente,
hoje eu vejo que o que eu sofri pelo pai dele foi aquele sofrimento em vao porque eu acho
que eu num, eu num, eu nao precisava, eu precisaria disso, sabe? Que eu acho que foi, eu
acho que eu amava mais o pai dele do que eu mesma. Eu dava mais valor no pai dele do
que eu dava na minha vida E hoje em dia eu vejo que, nossa, se eu pudesse voltar no tempo
eu teria ele, mas sem sofrimento nenhum. Porque depois que ele nasceu o pai dele ndo fez
falta nenhuma sabe? Entdo num é, é, é nesses pontinho que a gente vé o quanto a pessoa é
importante ou num &, porque eu acho assim que se, ... Se eu desse mais valor assim,
porque se eu tivesse aproveitado na gravidez; se eu falasse assim pra vocé que eu aproveitei
a minha gravidez “ah, eu aproveitei a minha barriga, eu, eu falei de boca aberta pros outros
que eu tava gravida”, eu ndo falei, sabe? Se assim, se vocé chegasse assim e falasse “ah,
Karla, cé t4 gravida?”, eu te respondia. Se ndo, eu ndo te falava. Eu deixava eles ficar com
ponto de interrogacio se eu tava ou ndo, sabe? Entdo eu ndo aproveitei assim, eu tinha meio
que vergonha sabe, de ta... gravida, de té... separado. Entdo foi um pouco disso. Entdo hoje
em dia ndo, hoje em dia a, a presenca, a vinda dele mudou isso em mim. E aos poucos ta
me mudando também, o jeito de eu ser, sabe? De eu ser uma pessoa fechada ja t6 ficando
mais aberta assim ao didlogo assim sabe? Entdo isso muda, ele t4 me mudando aos poucos.
R: Aham. Vocé falou assim pra mim que voc€ geralmente é calada e que vocé ta até
estranhando, né?

K: E (rindo).

R: E o que que vocé acha que te fez assim falar muito durante a nossa conversa?

K: Ah, eu acho que assim... Eu gosto, hoje em dia eu gosto de falar dele, sabe, da
experiéncia assim de mae, de eu td cuidando dele... (Dirigindo-se ao Lucas que acordou no
carrinho com uma voz carinhosa, “Oh, tchu tchu, cé acordou?”). De, de conversar assim,
dele assim sabe? De falar como que t4 sendo a minha experiéncia porque eu, ah, eu td
adorando ser mde assim, por mais que eu falo assim ah, eu ndo queria, ndo queria, nio
queria, hoje em dia eu t6 adorando essa fase minha. Que se eu pudesse eu nao parava, ndo,
ndo, eu fixava numa idade dele sé e parava sabe no tempo. Mas assim, ih, t4 sendo muito
boa. Porque assim, ele de ontem pra ca ele td, j4 mudou um pouco sabe? Se, se for olhar pra
ele desde o nascimento dele, nossa, meu filho ta crescendo assim num piscar de olho, assim
dos olhos, sabe? Daqui uns dias eu ndo vou ter mais aquele nené aquele bebezinho, ele vai
t4 um rapazinho, sabe? Entdo o que eu puder, o que eu, eu penso assim eu tento... suprir
tudo assim, eu acho, tudo o que eu puder me apegar nele assim eu tento. De dar amor,
carinho, sabe, de, de beijar. Eu acho assim eu acho que as vezes ele fica até meio fadigado
de tanto que eu beijo ele, de tanto que eu aperto. Entdo € isso que eu penso. Ele me mudou
muito.

R: E em que que vocé acha, Karla, que te ajuda a ter essa conversa? Porque vocé falou pra
mim ah, os parentes ndo perguntam muito, né? E af eu t6 aqui te perguntando essas coisas.
E no que que vocé acha que te ajuda?

K: Assim, eu acho que um pouco, €, por eu ndo ter muitas amizades porque eu fui casada,
entdo eu tinha amizade s6 com pessoas casadas, entdo eu acho que € por causa disso, eu
acho que eu fico muito tempo calada ai quando aparece alguém eu quero ja puh, falar sabe
(rindo), conversar demais. Entdo eu acho que € por causa disso, acho que por eu sé
conversar assim com pessoas mais velhas, e minha, igual assim a minha mae, a minha mae
conversa muito comigo, mas € assunto assim de trabalho dela, é coisa que assim ndo tem
muito a ver comigo sabe? Entdo eu acho que quando aparece uma pessoa que pergunta de
mim ou pergunta do Lucas eu acho que eu empolgo mesmo e v, vd falando tudo assim. Eu
acho que € por causa disso mesmo.

R: Aham. Entendi. E af eu queria saber assim, o que que falar de vocé e falar do Lucas te
ajuda nessa experiéncia sua?



K: Ah, eu, eu acho assim que... € tipo que eu expor o que eu td sentindo na hora assim,
sabe? Porque... é assim, eu tive, igual eu te falei, eu tive dificuldade em aceitar, mas depois,
agora que eu aceitei também, agora assim pra mim td sendo maravilhoso essa experiéncia.
S6 que eu acho que, eu assim falando com alguém, parece que tira a, como se, se tirasse um
peso, sabe? Como se eu falasse assim “nossa, eu td conseguindo aos poucos me abrir com
alguém, com as outras pessoas assim. Porque eu era assim, eu era uma pessoa assim depois,
antes de eu ter ele, porque eu conversava com as pessoas s se eu tivesse muita intimidade,
sabe? Se eu ndo tivesse eu ndo conversava ndo. Eu conversava assim o bésico “ah, como foi
no trabalho, tal, c€ trabalha de que assim”. Mas assim depois que eu tive ele eu t6 tentando
ter um didlogo com as outras pessoas também, sabe? Porque eu acho que vai ser muito
importante pra mim porque... eu falo assim no trabalho, por exemplo, se ele precisa de um
remédio eu tenho que ligar e falar assim 6 “meu filho t4 precisando, ele td com isso e isso
isso”. Entdo eu vou ter que t& um didlogo com a pessoa que ta do outro lado pra ela sabé me
receitar um remédio. Entdo eu acho que € isso. Igual, por exemplo, eu tiro também conta no
pediatra. A minha mae, por mais que a minha mae v comigo, ela deixa pra mim falar e eu
tenho vergonha assim, eu, eu ainda tenho vergonha de falar com as pessoas, sabe? Pessoa
que eu ndo conheco assim, eu tenho vergonha. Entdo, as vezes assim, eu falo assim “ah,
ndo mae, fala ocg€”. Igual no pediatra assim, a gente vai todo més e eu fico assim “ah, nio
mae fala, c€ td convivendo cé sabe o que que ele tem, o que que t4 sentindo o que num t4”.
S6 que a minha mae ela fala assim “nao, minha filha, o filho é seu, c€ que tem que falar, ué.
O pediatra vai olhar € pra vocé, ndo € pra mim”. Entdo &, € isso porque assim eu, eu no meu
trabalho 14, eu lido com muitas pessoas s6 que eu ndo sou de conversar, eu COnverso o
essencial, o bdsico mesmo. E eu acho que o que ele td me ajudando € nisso, € ter didlogo
com as pessoas assim, porque aos poucos eu td me abrindo mais, eu t6 conversando mais,
sabe? Entdo eu acho que €, a minha gravidez, assim a maternidade ajudou eu isso, nisso, a
ter didlogo mais com as pessoas, mais que eu ji, assim, conversar além do que eu
conversava, sabe? Ndo conversar o basico “oi, tchau, como cé ta”, mas conversar mais,
sabe? Entdo eu acho que é isso um pouco que, que td ajudando, que eu penso, t4 me
mudando, né?

R: Aham. Entendi. Tem mais alguma coisa que vocé queira compartilhar?

K: Nao.

R: Que vocé esteja pensando?

K: Nio, sé isso mesmo. (risos)

R: Bem, eu te agradeco muito. Acho que vocé ficou a vontade na conversa e isso me deixou
a vontade também.

K: Fiquei! (sorrindo)

R: Eu também.

K: Nossa, achei que eu te conhecia hd muito tempo! (dd umas gargalhadas)

R: Aham. Foi gostosa a conversa. E €, eu te agradeco muito pela sua disponibilidade de
contar coisas assim, da sua vida, né, da sua experiéncia. Muito obrigada.

K: Nao, foi bom também pra mim, eu agradego a sua presenga aqui. Foi um, um, um assim,
um momento de eu expor, né, o que eu sinto, de como, de, de falar também do meu filho,
da experiéncia de como foi té-lo e tal. Foi uma experiéncia legal assim a nossa conversa,
foi, foi boa.

R: Que bom!

K: Aham. Foi legal!

(Eu desligo o mp3 e agradeco novamente, ajeito as minhas coisas e entdo me despeco. Ela
me acompanha até a porta, agradece novamente e eu também. Entdo nos despedimos e eu
vou embora).
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@ UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA
INSTITUTO DE PSICOLOGIA

PROGRAMA DE POS -GRADUAGAO EM PSICOLOGIA - CURSO DE MESTRADO
AREA DE CONCENTRAGAO: PSICOLOGIA APLICADA

Bloco 2C — Sala 46 — Campus Umuarama — Uberlandia MG — CEP 38400 -902 — CP 593 - Fone: (34) 32 18-2701
Site: www.pgpsi.ufu.br_- E-mail: pgpsi@fapsi.ufu.br

Eu, ,
aceito participar do estudo intitulado “Os sentidos de maternidade para mulheres que vivenciam o
puerpério” realizado por Renata Leite Candido de Aguiar Moreira sob a orientagdo do Prof.
Emerson F. Rasera.

Declaro estar ciente que este estudo tem a finalidade de refletir sobre questdes envolvendo a
vivéncia inicial da maternidade e que minha aceitacdo significa que concordo em participar de uma
entrevista individual, gravada, respondendo questdes sobre ser mae e ser mulher.

Fui assegurada de que esse trabalho serd desenvolvido dentro de todas as condicdes éticas e
técnicas conhecidas de modo a minimizar os riscos a minha saide mental e que poderei me
beneficiar dele, na dependéncia do meu envolvimento. Entre os possiveis beneficios deste trabalho
estdo a diminui¢do de medos e ansiedades e a possibilidade de se pensar em novas formas de se
vivenciar a maternidade.

Declaro também que:

a) Estou aceitando voluntariamente, e sem remuneragdo, a participacdo nesse estudo, ndo
tendo sofrido nenhuma forma de pressdo para isso;

b) Posso deixar de participar do estudo, a qualquer momento, se eu desejar, sem que isso me
cause qualquer prejuizo;

¢) Outras possibilidades de atendimento psicoldgico serdo oferecidas, a critério da psicéloga,
em qualquer momento da entrevista que eu venha a necessitar, bem como em caso de minha
desisténcia na participagdo do referido estudo;

d) Fui assegurada que minhas informagdes serdo utilizadas somente para fins de pesquisa,
cujos resultados serdo sempre divulgados de forma a ndo me identificar;

e) Fui assegurada de que as fitas resultantes da gravag@o das entrevistas serdo destruidas apds
a transcricdo das mesmas, sendo que o material transcrito consistird um banco de dados
para ser utilizado em futuras andlises, garantindo, com a destrui¢do das fitas, que eu ndo
seja identificada;

f) Poderei entrar em contato com a pesquisadora Renata Leite Candido de Aguiar Moreira (*)
e com o PROF. EMERSON F. RASERA (*) para tratar de qualquer situacdo relacionada a
minha participagdo nesse estudo, caso eu julgue necessario.

Pesquisador: Assinatura:
Participante: Assinatura:
Araguari de de 2008

* Pesquisadora: Renata Leite Candido de Aguiar Moreira — Instituto de Psicologia da UFU — Av.
Para, 1720, bloco 2C, Fone: 32182701.

*Prof. Emerson Rasera — Instituto de Psicologia da UFU — Av. Pard, 1720, bloco 2C, Fone:
32182235.

Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Uberlandia — Fone: 3239413
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Anexo 1: Parecer do Comité de Etica em Pesquisa

g{i Universidade Federal de Uberiandia

Pro-Reitoria de Pesquisa e Pds-Graduagéo
COMITE DE ETICA EM PESQUISA - CEP
Av. Jodo Naves de Avila, n® 2160 - Bloce J - Campus Santa Monica - Uberlandia-MG —
CEP 38400-089 - FONE/FAX (34) 3238-4531

ANALISE FINAL N° 479/07 DO COMITE DE ETICA EM PESQUISA PARA O PROTOCOLO
REGISTRO CEP/UFU: 256/07

Projetc Pesquisa: “OS SENTIDOS DE MATERNIDADE PARA MULHERES QUE

VIVENCIAM O PUERPERIO”

Pesquisador Responsével: EMERSON FERNANDO RASERA

De acordo com as atribuices definidas na Resolugao CNS 196/98, o CEP manifesta-se pela
aprovacéo do projeto de pesquisa proposto.

Situagdo: O protocolo ndo apresenta problemas de ética nas condutas de pesquisa com
seres humanos, nos limites da redacio e da metodologia apresentadas.

O CEP/UFU lembra que: .
a- segundo a Resolug@io 196/96, o pesquisador deverd arquivar por 5 anos o relfatério da

pesquisa & os Termos de Consentimentc Livre e Esclarecido, assinados pelo sujeitc de
pesquisa. i
b- poderd, por sscolha aleatdria, visifar o pesquisador para confer@ncia do relatoric e

documentagio pertinente ao projeto.
c- a aprovagéo do protocolo de pesquisa pelo CEP/UFU da-se em decorréncia do atendimento
a Resolugdo 196/86/CNS, n3o implicando na qualidade cientifica do mesmo.

Data para entrega do Relatério Final: Fevereiro/2009

SITUAGAO: PROTOCOLO DE PESQUISA APROVADO.

Uberiandia, 07 de Dezembro de 2007. _/” % s
‘ i S I N Al
PO B i PRI 8 g JO ol Jay TR
_/ Profa. Dra. Sandra Terezinha de Farias Furtado
Coordenadora do CEP/UFU

Orientacdes ao pesquisador:

{Para parecer Aprovado ou Aprovado com Recomendacdes)

_ = O sujeito da pesquisa tem a liberdade de recusar-se a participar ou de retirar seu consentimento em qualquer fase’da pesquisa,
& sem penalizagdo alguma ¢ sem prejuizo ac seu cuidado (Res. CNS 196/96 - Item TV.1.1) e deve receber uma copia-do
Tc;-mo de Consentimento Livre e Esclarecido, na integra, por ele assinado (Item IV.2.d). ‘

* O pesquisador deve desenvolver 2 pesquisa conforme delincada ne protoccle aprovads ¢ descontinuar ¢ estudo somente apds
andlise das razdes da descontinuidade pelo CEP que o aprovou (Res. CNS Item I1.3.z), acuardando sen parecer, exceto
quando perceber risco ou dano ndo previsto ao sujeito participante ou quando constatar a superioridade de regime
oferecido a um dos grupos da pesquisa (Ttem V.3) que requeiram agZo imediata. )

* O CEP deve ser informado de todos s efeitos adversos ou fatos relevantes que alterem o curso normal do estudo (Res. CNS
Ttem V.4). E papel do pesquisador assegurar medidas imediatas adequadas frente a evento adverso grave ocorrido (mesmo
que tenha sido em outro centro) e enviar notificacdo ao CEP e & Agéneia Nacional de Vigilancia Sanitaria — ANVISA —
Jjunto com seu posicionamento.

° Eventuais modificag3es ou emendas ao protecolo devem ser apresentadas ao CEP de forma elara & sucinta, identificando a parte
do protocolo 2 ser modificada e suas justificativas. Em caso de projetos do Grupo I ou II apresentados anteriormente &
ANVISA, o pesquisador ou patrocinador deve envid-las também a mesma, junto com o parecer aprovatorio do CEP, pam
serem juntadas 2o protocole inicial { Res. 251/97, item IL.2.¢). O prazo para entrega de relatério é de 120 dias apds o
término da execugo prevista no cronograma do projeto, conforme norma da Res. 196/96 CNS.



