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Resumo

Este artigo apresenta a pesquisa qualitativa que objetivou saber
como se da o cuidado em satide sexual das mulheres que sao
prostitutas: se ha diferenca no tratamento que recebem em con-
sultas ginecoldgicas, se recebem mais orientacdoes quanto aos
métodos preventivos de IST em comparacao a outras mulheres
nao prostitutas. A pesquisa realizou entrevistas face a face com
uso de roteiro semiestruturado aplicados com 11 mulheres pros-
titutas, com idades entre 19 a 59 anos, da regiao de baixo me-
retricio no centro da cidade de Santos/SP. O cuidado para essas
mulheres, em geral, diz respeito ao uso do preservativo masculino
com seus clientes, a realizacao de exames de IST/HIV e ginecol6-
gicos, a higiene corporal, ao falar de seu trabalho aos profissionais
de saude e as suas orientagdes sexuais. Observou-se que as mu-
Iheres abordadas nao receberam orientagdes especificas referen-
tes as medidas preventivas em saude por atuarem na prostituicao.
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Abstract

This research aimed to find out what it is and how to care for wo-
men who are prostitutes. The researcher wanted to know if there is a
difference in the treatment given to them in their gynecological con-
sultations, if they receive more guidance on STI preventive metho-
ds than other women who are not prostitutes. Qualitative research
was carried out, using face-to-face interviews and a semi-structured
script applied to 11 women who are prostitutes of low meretricious
in the central region of the city of Santos / SP aged between 19 and
59 years. The interviews were recorded, transcribed and the state-
ments were analyzed according to the thematic analysis. The care
for these women in general concerns the use of the male condom
with their clients, the performance of exams STDs/HIV and gyneco-
logical, body hygiene, when talking about their professions to health
professionals and also about their sexual orientation. It was obser-
ved that the women approached in this study did not receive specific
guidance regarding preventive health measures.
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Introducao

modificacao nos costumes sexuais, que ja

ocorria em todo o mundo desde o fim da

Il Guerra Mundial, alcancou novos patama-
res com a descoberta da pilula anticoncepcional.
As mulheres comecaram a se libertar, dissocian-
do-se da imagem de progenitoras, recatadas e do
lar, assim como as prostitutas, que ja nao eram
identificadas com este papel, uma vez que atrela-
va-se sua relacdo sexual a pratica laboral?.

No século XIX, a Medicina passa a assu-
mir o controle do feminino e a focar o corpo e a

LBL= 00122, n 1, jul 2021



sexualidade das mulheres®. Para os médicos, a
finalidade principal do sexo era a fecundacao e
a gestao espermatica. Nesse sentido, o prazer
da mulher casada o0s deixava apreensivos, pois,
segundo as concepcoes da época, o prazer con-
duzia a exageros. Esses exageros nao eram bem-
-vistos em uma mulher, uma vez que ela era asso-
ciada ao pudor. Assim, ocultavam a presenca do
desejo na mulher.

Suas disposicoes visavam o0 sexo “sauda-
vel”, o controle da fecundidade e das condicdes
da parturicao®. Mas, e quanto ao desejo e a sen-
sualidade? Como eram pensadas as questoes
como o adultério, o sexo antes do casamento e
a virgindade?

Foi a Ciéncia Médica que iniciou o dialogo
acerca do desejo e da sensualidade, pois so-
mente essa ciéncia era autorizada a olhar para a
particularidade dos corpos3. A categoria médica
caracterizou todas as falhas das relacdoes matri-
moniais, como masturbacao, ninfomania e histe-
ria, a fim de normatizar essas relacoes, pois tu-
do que nao decorresse do coito disciplinado era
inapropriado?®.

Embora folcloricamente considerada “
mais antiga das profissdes”, a prostituicao esta-
va presente nas relacoes extraconjugais, uma vez

a

que era evidente que as unides conjugais eram
feitas por interesses familiares e nao por desejo
afetivo ou sexual. Assim, o adultério masculino
tornou-se particularmente evidente a partir do sé-
culo XIX3, quando as prostitutas eram referidas
como mulheres bonitas e que apresentavam en-
canto e sensualidade, componentes presentes
somente nelas, consideradas como mulheres
sem respeito e sem prestigio2. Eram mulheres
que se caracterizavam por ter condicoes sociais
precarias e vistas pela populacdo masculina co-
mo fonte de prazer sem que houvesse uma rela-
¢do compromissadas.

LBLS w0122, .1, jul 2021

Sexualidade, Género e Satide Sexual e Reprodutiva I

Durante os anos 1990, homossexuais e,
posteriormente, prostitutas participaram na ela-
boracao e aplicacao de programas associados a
Coordenacao Nacional de DST/Aids do Ministério
da Saude. A participacao desses grupos fez com
que o plano de enfrentamento do Brasil as infec-
coes sexualmente transmissiveis (IST), inclusive o
HIV/aids, se transformasse em um modelo interna-
cional ao reorientar a meta das atividades preventi-
vas direcionadas antes as populacdes tidas como
mais vulneraveis para as concepcoes eréticas?.

Bondin® refere ter identificado no relato de
uma prostituta a ida a uma consulta médica em
que recebeu orientacao para usar o preservativo
feminino no pénis do cliente, no sexo oral, pois
esse insumo tem eficacia preventiva para IST
nesse tipo de sexo, visto que é um preservativo
mais largo, o que garantiria maior protecao. Nes-
se estudo, também se identificou que as causas
referidas pelas prostitutas para irem aos servi-
¢os de saude foram: a gravidez, a realizagcao do
exame de prevencao ao cancer de colo uterino
(papanicolau) e a retirada de preservativos. Em
menor proporcao, as prostitutas também relata-
ram idas aos servicos de saulde devido ao “coles-
terol e glicose altos” e para “cuidar dos dentes”®.

Pasini®, em sua pesquisa com prostitutas,
relatou que nao presenciou quase nenhuma fala
dessas mulheres relacionada a saude. Outro es-
tudo, feito por Guimardaes e Mérchan-Hamman’,
por meio do Ministério da Saude, em nove capi-
tais brasileiras e que teve como foco a prevencao
de doencas IST, demonstrou que as prostitutas,
assim como grande parte da populagao feminina,
renunciam a utilizacao do preservativo no sexo
feito com seus companheiros fixos afetivos, pois
somente 20% delas admitiram utilizar preserva-
tivo com eles. Esse resultado se assemelha ao
resultado obtido por Guimaraes e Merchan-Ha-
mann’, referente as mulheres em geral, de 22%.
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Tivemos como objetivo geral saber o que é e co-
mo se da o cuidado em saude para prostitutas.

A partir dessas fontes, procuramos avaliar
como o cuidado com a saude e a prevengao se-
xual é feita no meio social e nas histérias de vida
das mulheres prostitutas, procurando contribuir
com as politicas publicas de saude.

Metodologia

Foi utilizado como instrumento de trabalho a
entrevista semiestruturada, realizada com roteiro
pré-estabelecido constituido por algumas pergun-
tas. Teve como finalidade compreender as opinidoes
de prostitutas que trabalham em ruas da regiao
central da cidade de Santos, no estado de Sdo Pau-
lo. Neste estudo houve a colaboracao de 11 mulhe-
res prostitutas do baixo meretricio na regiao central
deste municipio, com idade entre 19 e 59 anos?.

As questdées norteadoras de pesquisa fo-
ram: (1) Como vocé foi instruida em relacao aos
cuidados durante e apds as praticas sexuais? e
(2) Foram orientacdes que vieram de casa, fami-
lia, amigos, de instituicbes de salde, antes das

primeiras relacoes sexuais ou foram cuidados
aprendidos ao longo do tempo de trabalho?

Além das entrevistas, utilizamos diarios de
campo, a fim de registrar as emocoes, o ambiente,
as diversidades de histérias e as novidades envol-
vidas no contato com essas mulheres. As entrevis-
tas foram gravadas e posteriormente transcritas
e as falas das participantes foram categorizadas
para apresentacao e analise dos resultados.

As entrevistas foram consentidas e o estu-
do atendeu aos critérios de ética em pesquisa
com seres humanos e foi aprovado no Comité de
Etica em Pesquisa da Faculdade de Satde Publi-
ca da Universidade de Sao Paulo.

Resultados e discussao
- Perfil das entrevistadas:

Das 11 mulheres prostitutas entrevistadas,
muitas delas migraram para a cidade de Santos/
SP. A faixa-etaria abrange dos 19 anos aos 59
anos de idade, somente 2 nao tém filho(s), 5 tém
parceiro fixo e 8 tém filhos:

Tabela 1 — Perfil das entrevistadas

Nome Idade Origem Filhos
A 38 anos Nordeste 3
B 25 anos Presidente Prudente - SP 1
c 43 anos ngo declarou 5
D 40 anos ngo declarou 2
E 59 anos Santa Catarina 1
F 30 anos Amparo - SP 0
G 19 anos Cubatéo - SP 0
H 28 anos Sao Paulo - SP 1
| nédo declarou Santos - SP 1
J nédo declarou né&o declarou 3
K 32 anos ngo declarou 0

Os resultados foram agrupados em cinco categorias tematicas, a saber: (1) se houve infancia trauma-
tica e falta de uma estrutura familiar; (2) forma de cuidado com a saude sexual; (3) se houve ou nao uso do
preservativo na primeira relacao sexual; (4) a orientacao sexual (hetero ou homossexual); e (5) a profissao.
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- Infancia e familia:

No primeiro dia de pesquisa, foram feitas
entrevistas com 5 prostitutas. Infelizmente, quan-
do se perguntou a 3 delas como foi a primeira
relacdo sexual (primeira vez), elas falaram que
haviam sido estupradas quando criancas. Além
disso, 2 delas contaram que nao tiveram uma es-
trutura familiar forte e afetiva durante a infancia e
relataram terem conflitos no relacionamento com
seus respectivos maridos.

Nesta direcao, pode-se considerar que a
ocorréncia de abuso sexual reverbera na vida
sexual de mulheres abusadas, ja que Krindges,
Macedo e Habigzang?® verificaram em estudo que
mulheres vitimas de abuso sexual na infancia
apresentam um mais elevado interesse sexual
quando comparadas as nao vitimas e tendem a
ser mais desinibidas durante a relacao sexual.

~

Quanto a idade, esses autores® afirmam
que adultos abusados quando criancas manifes-
tam um maior comportamento hipersexualizado
em comparacao aos que foram abusados poste-
riormente a idade escolar e a adolescéncia, que
manifestam, com mais regularidade, ao contrario,
comportamentos de repulsao sexual.

- Forma de cuidado com a saude sexual e
uso de preservativo:

O cuidado sexual, para a maioria das entre-
vistadas, esta atrelado ao uso do preservativo
masculino em todas as relagdes sexuais, quan-
do estao trabalhando, e muitas alegam que esse
uso esta atrelado ao medo do virus da imunodefi-
ciéncia humana (HIV).

A maioria das mulheres declarou falar de
sua profissao para os profissionais de saude que
as atendem e 1 delas falou que essa explicitacao
€ uma forma de se orientar mais sobre a sadde
€ que, caso precise de algum tratamento, isso
torna mais facil a sua realizacao.
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O cuidado com a saude sexual foi relatado
nao somente pelo uso da camisinha, mas tam-
bém, para algumas entrevistadas, pela realiza-
cao de exames de IST/HIV, exames ginecoldgicos
preventivos, como o papanicolau, € o0 uso de um
anticoncepcional.

Nao foi relatada a orientacao de dicas per-
sonalizadas a elas pelos servicos de saude, pelo
fato de serem prostitutas.

Somente 2 das 11 mulheres entrevistadas
relataram ter usado preservativo feminino. No en-
tanto, ambas apontaram alguma desvantagem no
uso deste método, seja por desconforto ou pelo
longo tempo exigido para a inser¢cao deste tipo
de preservativo. A maioria delas alegou que nao
acha este um método confidvel e que nao sabem
como coloca-lo. E, quando perguntado se as que
nunca usaram o preservativo feminino fariam seu
uso, elas disseram que nao.

Observamos relatos de cuidados para
além da saude fisica, como o cuidado com a
profissao, com a familia e até o cuidado com
a pesquisadora deste estudo. Porém, nao foi
relatada a ida a servicos de salde para tratar
da vida emocional e nem referiram o cuidado
relativo a vida espiritual.

Observamos que algumas participantes nao
obtiveram orientacao sobre prevencao contracep-
tiva e de IST antes da primeira relacao sexual e
que nao usaram preservativo durante esta rela-
¢ao. Disseram que nao tiveram orientacao fami-
liar, nem escolar. Uma entrevistada disse que o
fato de estar na profissao de prostituta a ensinou
a se prevenir.

Oliveira® afirma que a cidade de Santos
produz um servico publico de salde valoroso de
prevencao as IST, que serve como referéncia in-
ternacional. Isso deriva do Programa Municipal
DST/Aids de Santos-SP, que foi criado em 1989
e que, segundo Fernandez*, implementou uma
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resistente organizacao na prevencao, no atendi-
mento, na terapéutica e na vigilancia da aids?.

Em relacdao aos cuidados de saude relata-
dos pelas entrevistadas, apesar de terem citado
a ida a um centro de salde e a realizacao de
exames preventivos, 1 entrevistada disse que na
cidade em que mora (Cubatao-SP) é muito dificil
0 acesso aos servigcos de salde e que gostaria
de se consultar. Isso traz a questao de como a
equipe Consultério na Rua, existente nos muni-
cipios, poderia abranger o atendimento a essas
profissionais que trabalham na rua.

Segundo Cruz, Ferreira, Martins, Souza'?, a
auséncia de prostitutas nos servicos de salde
publica se da, de modo geral, pela dificuldade
de acesso a eles. Nesse sentido, o autor afirma
que os servicos de salde deveriam adequar seus
horarios e sua estrutura, assim como qualificar
seus profissionais a fim de satisfazer as deman-
das apresentadas por essa populagao*?.

Quanto ao preservativo, Pasini® constatou
em sua pesquisa que seu uso € visto como um
“divisor simbélico”, separando o contato pesso-
al do contato profissional, dado que verificou-
-se que as prostitutas usam preservativo com
seus clientes, mas nao realizam esse uso com
suas parcerias afetivas. Sobre isso, uma en-
trevistada de nosso estudo disse se cuidar, se
prevenir “muito”, ao mesmo tempo em que afir-
ma estar gravida, demonstrando nao ter feito
uso de anticoncepcionais num relacionamento
com parceiro afetivo.

Outro ponto trazido em relacao ao uso de an-
ticoncepcional com o parceiro foi a vinculacao da
prevencao somente a questao reprodutiva, o que
demonstra o esquecimento do uso do preservati-
vo para prevenir IST. Além disso, desconsideram o
uso do preservativo pela crenca na fidelidade de
seus parceiros, como declararam, subestimando
a capacidade de seus maridos de trai-las.

- Orientacao sexual e profissao:

Quanto a orientacao sexual, s6 1 entrevistada
afirmou ser |ésbica; além disso suas vestimentas
se aproximam mais do padrao masculino: camise-
ta, bermuda, calca e ténis. No entanto, ela faz pro-
grama apenas com o publico masculino. Quando
foi perguntado se ela beijava na boca dos clientes,
disse que nao, pois “o beijo na boca pode apaixo-
nar...”. Outra situacao que chamou a atencao € que
disse ir ao servico de saudde uma ou duas vezes ao
ano, quando sempre relata ao profissional de sau-
de sua orientacao sexual e profissao. Porém, nunca
fez uso do preservativo feminino e nao relatou o
uso de barreiras no sexo oral com sua parceira.

Parece necessario considerar a questao
de género e a orientacao sexual trazida por es-
sa participante. Ela, apesar de se autodenominar
homossexual, exerce sua identidade sexual de
forma masculina quando nao esta trabalhando,
como relatado anteriormente.

Para Bezerra®?, as Iésbicas tendem a ser ha-
bitantes de dois universos, o homossexual e o
heterossexual. No universo heterossexual neces-
sitam “passar por héteros” ou, ao menos, terem
um desempenho que as identificam como femini-
nas; ja no universo lésbico, tém que atender a re-
gras para serem acolhidas. Em nosso estudo foi
observado que as prostitutas nao tém controle
acerca da possibilidade de sentirem prazer com
os homens?®. No entanto, a entrevistada que afir-
mou ser |ésbica disse que nao sente prazer com
os clientes do sexo masculino e que seu papel é
estritamente profissional.

Podemos observar que faltam ainda, aos
servicos de saude, o olhar para a diversidade
sexual, pois, pelo relato de 1 das participantes,
foi constatado que, em sua vida profissional, ela
tem relacao heterossexual e se previne utilizan-
do camisinha masculina; no entanto, em sua vida
pessoal, esta envolvida em um relacionamento
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homossexual, em que nao utiliza nenhum méto-
do preventivo com relacao as IST, embora relate
sempre aos profissionais de saude sua orienta-
cao sexual e também sua profissao.

- Sobre o uso do preservativo feminino:

Verificou-se que o uso do preservativo femini-
no nao é bem-aceito pelas participantes desta pes-
quisa. Por isso, precisamos falar mais dos benefi-
cios de seu uso, alertando ndo s6 as prostitutas,
como a populacao em geral (feminina € masculina),
sobre ser imprescindivel que todos se instruam so-
bre as qualidades desse método de prevencgao, de
forma que haja uma insercao mais eficaz deste mé-
todo no cotidiano das pessoas. Com relacao a isto,
o0 manual “Dicas para Mulheres Profissionais do Se-
x0™*, produzido pela Secretaria Estadual de Saude
de Sao Paulo, é bastante indicado por ser bem dida-
tico e fornecer dicas especificas para este publico,
como a dica de realizar uma barreira de prevencao
durante o sexo oral com 0 uso de outros materiais,
como PVC ou papel filme e, até mesmo, usando
a propria camisinha masculina. Desta pesquisa
também foi produzido o folheto “Ela E Prostituta, E
Dai? Nao Julgue/Nao Discrimine”®, que é voltado
as prostitutas e tem um cunho educativo a fim de
sinaliza-las sobre os tipos de violéncia e reiterar a
importancia do uso do preservativo feminino, entre
outras orientacoes.

Nesse manual sao abordados: os tipos
de violéncia contra a mulher, orientagcdes sobre o
preservativo feminino, sobre o que é a Profilaxia
Pré-Exposicao (PREP) contra o HIV, sobre servi-
cos de salde e de assisténcia social relaciona-
dos a violéncia contra a mulher e aos direitos da
mulher no municipio de Santos/SP.

Consideracoes finais

Ao lidar com prostitutas deve-se considerar a
totalidade de cada pessoa, de forma a saber seu
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local de trabalho e caracteristicas, saber suas condi-
¢coes de moradia, conhecer sua trajetdria de vida, ni-
vel de escolaridade, conhecer a relacao com seus fa-
miliares e com os servicos publicos (saude, assistén-
cia social e previdéncia social), servicos que envol-
vem a interdisciplinaridade de diferentes profissoes.
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