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O objetivo deste texto & apresentar um
mapeamento das condi¢oes socioecondmicas
das mulheresbrasileirasentreosanosde 2019
a 2020. Parte-se da hipdtese de que o contexto
da pandemia de Covid-19 pode ter aumentado
a sobrecarga de trabalho domeéstico e de
cuidados para as mulheres e uma menor
participacao no mercado de trabalho. Foram
analisados os dados produzidos pelo IBGE e
orgaos oficiais do governo, como o Ministério

da Cidadania e o Ministério da Mulher, Familia
e Direitos Humanos. Os resultados obtidos
apontaram para um aumento da carga horario
de trabalho doméstico e de cuidados sobre as
mulheres, um indice maior de desemprego e
um risco aumentado de violéncia doméstica,
gue se refletiu no aumento de feminicidios no
ano de 2020.




01. Introducao

Rosana Aparecida Urbano tinha 57 anos, mae
de 2 filhas e 1 filho, avo e filha dedicada da Dona
Gertrudes, 86 anos. Rosana foi internada quando
estava visitando a sua mae no Hospital Municipal
Doutor Carmino Caricchio, no bairro do Tatuapé,
Sao Paulo-SP. Ambas ficaram internadas na mesma
UTI. Rosana faleceu no dia 12, e Gertrudes, 3 dias
depois. No dia 12 de marco de 2020, Rosana se
tornou a primeira vitima fatal de Covid-19 no Brasil,
entretanto, o resultado positivo para o coronavirus
somente foi confirmado no dia 30 de abril de 2020.

Ela era diarista, porém tinha se afastado do
trabalho para cuidar do filho que tinha problemas
de desenvolvimento. Além disso, era moradora do
bairro Cidade Tiradentes, extremo da zona leste,
um dos bairros mais pobres de S3o Paulo-SP.
Thais, filha de Rosana, relata que num periodo de
40 a 50 dias, perdeu a mae, a avo, o tio, 0 avd e a tia,
todos tiveram Covid-19". Para além de um marco
ou de uma estatistica, a histéria da Rosana nos
indica que por tras da pandemia, existem uma série
de vulnerabilidades socioecondmicas que muitas
mulheres, outras Rosanas passaram (ou passam,
nesse momento) no Brasil.

O objetivo deste texto & apresentar um mapeamento
das condicdes socioeconémicas das mulheres
brasileiras entre os anos de 2019 a 2020° Parte-
se da hipdtese de que o contexto da pandemia do
Covid-19 expde como as desigualdades sociais
afetam a capacidade de protecao ou adoecimento
frente ao virus. Essas desigualdades podem ser
de classe, género, cor, idade ou escolaridade. Aqui,
sob o recorte de género, este trabalho analisara as
condigoes das mulheres brasileiras em 3 fatores
socioecondmicos: trabalho, renda e violéncia.

Uma das consequéncias da pandemia para o
mercado de trabalho foi 0 aumento do desemprego
e a regulamentacdo do teletrabalho (home office)
no Brasil. Independente da situagao trabalhista,
por conta das medidas de isolamento social,
muitas familias passaram a exercer quase que a
totalidade de suas atividades cotidianas em casa.
E, no caso das familias que possuem criancas,
sem a possibilidade de acessar as escolas e

creches como redes de apoio. Dentro deste cenario
pandémico, pode-se inferir que houve sobrecarga
de trabalho doméstico e de cuidados para as
mulheres, uma diminuicao da presenca delas no
mercado de trabalho e um risco aumentado de
sofrerem violéncia domeéstica. A partir dos dados
fornecidos por instituicoes de pesquisa e drgaos
oficiais, sera analisada a hipotese deste trabalho
a partir de 3 fatores socioecondémicos: trabalho,
renda e violéncia.

02. Mercado de Trabalho

2.1. Emprego, Afazeres domésticos e
Mulheres em 2019: contexto pré-pandemia

Dentro do debate sobre mercado de trabalho
e diferencas de géneros, nao é novidade nas
analises econémicas e socioldgicas que retratam a
desigualdade da presenca de mulheres no mercado
de trabalho, a diferenca salarial entre os géneros e
a sobrecarga do trabalho doméstico e de cuidado
sobre as mulheres, popularmente conhecida
como dupla ou tripla jornada (trabalho, afazeres
domésticos e filhos). Porém com a pandemia e a
recessao econdmica, observa-se que 0 abismo
se aprofunda nesta desigualdade de géneros no
mercado de trabalho e os dados preliminares
levantados indicam o grande desafio que o Brasil
enfrentard nos préximos anos para garantir e
ampliar a presenca de mulheres no mercado de
trabalho formal.

Em primeiro lugar, vale esclarecer os termos
utilizados neste trabalho. Quando falarmos em
trabalho domeéstico, trata-se dos afazeres diarios
exercidos para a manutencdo do domicilio e nao
remunerado, como: varrer, passar pano, lavar
a roupa, cozinhar, limpar a louga, organizar 0s
moveis, comprar a comida, realizar pequenos
reparos, pagar as contas, contratar servicos de
manutengac®, etc. Existe o trabalho doméstico que
pode ser exercido profissionalmente, entretanto,
é¢ um trabalho que ndo € valorizado em nossa
sociedade e sub-remunerado. A titulo de exemplo,
basta recordar os debates publicos no contexto da
aprovacao da PEC das domeésticas (2015), no qual,
muitos defenderam gue nao haveria a necessidade
de ampliagdo dos direitos das domeésticas, sendo
que estes direitos buscavam apenas igualar as

1- Fonte: Memorial das Vitimas do Coronavirus no Brasil - Disponivel em: <https://www.facebook.com/memorialcoronabrasil/

photos/a.112881770358027/178344760478394/>

2 - Este texto é escrito em margo de 2021, periodo em que o Brasil atingiu a triste marca de 3000 mil mortes didrias por Covid-19.

3 - 0 IBGE classifica o trabalho doméstico da seguinte forma: “as atividades consideradas como afazeres domésticos sdo agrupadas em oito conjuntos,
assim identificados: 1) preparar ou servir alimentos, arrumar a mesa ou lavar louca; 2) cuidar da limpeza ou manutencao de roupas e sapatos; 3) fazer
pequenos reparos ou manutengao do domicilio, do automével, de eletrodomésticos ou outros equipamentos; 4) limpar ou arrumar o domicilio, a garagem,
o quintal ou o jardim; 5) cuidar da organizagdo do domicilio (pagar contas, contratar servicos, orientar empregados); 6) fazer compras ou pesquisar pregos
de bens para o domicilio; 7) cuidar dos animais domésticos; e 8) outras tarefas domésticas” (IBGE, 2020, p.01).
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domeésticas em relagdo aos outros trabalhadores.

O trabalho de cuidado pode definido como aquele
gue é exercido para a supervisao e manutengao
de outra pessoa, normalmente, criancas, idosos,
pessoas com deficiéncia e adultos doentes. Esses
cuidados podem ser desde o auxilio nos cuidados
pessoais (alimentacdo, higiene, medicacdo), como
0 acompanhamento em escolas, bancos, médicos,
exames, dentre outros*. Em sua maioria, o trabalho
de cuidado nao é remunerado e quando é pago,
€ sub-remunerado. Existem, inclusive, algumas
profissdes que sao diretamente relacionadas
ao cuidado, como: baba, cuidador de idosos,
enfermagem, assisténcia social, dentre outros.

Em 2019, os dados do IBGE® indicavam que o Brasil
possuia 209,5 milhdes de residentes, deste total,
131,2 milhdes possuiam algum tipo de rendimento
(trabalho ou pensdes, aposentadorias, etc). A
média de rendimentos dagueles que ocupavam
uma atividade remunerada era R$ 2.308 reais,
enguanto aqueles que possuiam outras fontes, R$
1539 reais.

Em relagao aos dados de desemprego, 0 ano
de 2019 terminou com uma taxa de 11% de
desocupacdo (aprox. 12 milhdes de pessoas):.
Entre os homens, a taxa de desemprego foi 9,2%,
e para as mulheres, 13,1% de desocupacao. Isto
significa que a taxa de participacao dos homens na
forca de trabalho foi 73,7% e das mulheres, 54,5%.
Entre as mulheres ocupadas na faixa de 25 a 49
anos, o nivel de ocupacao varia entre as mulheres
gue vivem com criangas até 3 anos de idade em

seu domicilio. Mulheres com criangas tém uma taxa
de ocupacao de 54,6% e mulheres sem criancas,
672% de participagao no mercado de trabalho
(IBGE, 2021, p.01).

Ao observar esses dados sob o recorte de género,
nota-se que 0s homens tiveram um rendimento
médio mensal de R$ 2555 reais, enquanto as
mulheres receberam, em média, R$ 1985 reais.
Aliado ao fato das mulheres terem uma renda média
inferior aos homens, elas trabalharam, em 2019,
guase o dobro de horas em trabalhos domésticos
e de cuidado, em grande parte, exercido de forma
nao remunerada.

A PNAD Continua - Suplemento Outras Formas
de Trabalho 2019 - apontou que as mulheres
se dedicavam em média 21 horas/semanais
aos trabalhos domésticos e de cuidados, em
contraposicao aos homens que dedicavam 11
horas/semanais as mesmas tarefas. Mesmo quando
se comparam mulheres e homens que trabalham
remuneradamente (ocupados), as mulheres se
dedicam, em média, 8 horas a mais dos que os
homens, em afazeres domésticos e/ou de cuidados.

Entretanto, quando se compara 0s homens
ocupados e nao ocupados, a diferenga de dedicacao
destes ao trabalho doméstico ¢ de apenas, 1,7 h/
semanal. Fazendo a mesma comparacao entre as
mulheres, a diferenca ¢ de 55 h/semanal. O que
¢ indicativo que as mulheres, independentemente
de trabalharem ou nao, dedicam-se mais horas aos
afazeres domésticos e de cuidado (IBGE, 2020, p.
07).

Tabela 1 - Média de horas dedicadas aos afazeres domésticos e/ou cuidado em horas semanais em 2019

SEXO E SITUACAO DE OCUPAGAO

Homem Ocupado

Homem nao ocupado

Mulher Ocupada

Mulher nao ocupada

Afazeres domésticos (horas/semanais)
10,4
12,1
18,5

24,0

Fonte: IBGE, 2020, p.07.

4 - 0 IBGE classifica o trabalho de cuidado da seguinte forma: “O trabalho em cuidado de pessoas é investigado com base em seis conjuntos de atividades
que o entrevistado deve responder se realiza ou ndo, dentre as quais se tem: 1) auxiliar nos cuidados pessoais (alimentar, vestir, pentear, dar remédio,
dar banho, colocar para dormir); 2) auxiliar nas atividades educacionais; 3) ler, jogar ou brincar; 4) monitorar ou fazer companhia dentro do domicilio;

5) transportar ou acompanhar para escola, médico, exames, parque, praga, atividades sociais, culturais, esportivas ou religiosas; e 6) outras tarefas de

cuidado” (idem, p.04).

5 - Fonte: IBGE. Disponivel em: < https://educa.ibge.gov.br/jovens/conheca-o-brasil/populacao/18314-trabalho-e-rendimento.html> Acesso em:

30/03/2021.

& - Fonte: IBGE - PNAD Continua 2019. Divulgacdo Trimestral - 4° Trimestre 2020. Disponivel em: < https://sidra.ibge.gov.br/home/pnadct/brasil> Acesso

em: 30/03/2021.
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Tabela 2 - Média de horas semanais em trabalho remunerado e participacao em
trabalho doméstico em 2019

Realizacgoes de atividades

Realizou Trabalho doméstico

Nao realizou
trabalho domeéstico

De acordo com os dados apresentados pela PNAD
continua - 2019, as mulheres que exerceram uma
ocupagao remunerada, trabalharam em média 34,8
h/semanais e mais 18,5 h/semanais de afazeres
domésticos e/ou cuidados. Assim, no contexto
pré-pandemia, as mulheres brasileiras ocupadas
tinham, em média, uma jornada semanal de
53,3 h/semanais. Em contraposicao, 0s homens
ocupados tinham uma jornada média de 39,9 h/
semanais e de afazeres domésticos e/ou cuidados
de 10,4 h/semanais. Dessa forma, os homens que
exerceram trabalho remunerado e compartilharam
dos afazeres domésticos, trabalharam, em média,
50,3 h/semanais. Por outro lado, os homens nao

Mulher

34,8

35,8

Fonte: IBGE, 2020, p.07.

ocupados exerceram, em média, 12,1 h/semanais
de afazeres domésticos e/ou cuidados e mulheres
ndo ocupadas trabalharam 24 h/semanais em
servicos domésticos.

No relatério do IBGE Estatisticas de Género:
Indicadores sociais das mulheres no Brasil - 2a
edicao é mostrado uma relacdo entre o rendimento
domiciliar per capita e o tempo de trabalho
domeéstico. De acordo com os dados apresentados,
ha uma relagdo inversamente proporcional entre a
renda e o trabalho doméstico, ja que quanto maior
a renda domiciliar per capita, menor é o tempo de
dedicacao aos afazeres domésticos.

Grafico 1 - Média de horas semanais dedicadas ao trabalho
doméstico em relacao ao rendimento domiciliar

24,1

21,4

11,0 11,0 10,8

Homens

18,2

Mulheres

. Total

. 20% com os
menores rendimentos

. 20% com os
maiores rendimentos

Fonte: Tabela extraida Estatisticas de género: indicadores sociais das mulheres no Brasil. 2° ed., 2021, p.03.
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De acordo com o IBGE,

Essa diferenca mostra que a renda é um fator
que impacta no nivel da desigualdade entre as
mulheres na execucdo do trabalho doméstico
ndo remunerado, uma vez que permite acesso
diferenciado ao servico de creches e a contratacao
de trabalho doméstico remunerado, possibilitando
a delegacao das atividades de cuidados de pessoas
e/ou afazeres domésticos, sobretudo a outras
mulheres (IBGE, 2021, p.03).

A PNAD continua - 2019 ainda aglutinou os dados
de trabalho por diferencas regionais, cor, idade
e niveis de instrugdo. Por motivos de recorte
tematico deste trabalho, ndo cabe apresentar todos
0s dados apresentados pelo IBGE neste texto, mas
de forma resumida, a maior taxa de realizacao de
afazeres domésticos e/ou cuidados ocorreu entre
as mulheres negras e pardas, na faixa de 25 a
49 anos. E quanto maior a escolaridade, mais os
homens exerceram atividades domésticas e/ou de
cuidados em seus domicilios.

Pelos dados apresentados, nota-se que
independente das mulheres terem ou nao um
trabalho remunerado, elas exerceram uma maior
guantidade de horas de afazeres domésticos
e/ou de cuidado. Comparando-se as horas de
trabalho remunerado entre homens (39,8 h/sem)
e mulheres (34,8 h/sem), nota-se que as mulheres
trabalham menos formalmente, o que pode indicar
algumas situacdes: 1) por conta da sobrecarga de
trabalho doméstica, as mulheres nao acessam os
cargos mais altos e de maior remuneragao, muitas
vezes, em funcao da necessidade de conciliagao
entre o trabalho remunerado e as atividades
domeésticas e de cuidado. Um exemplo basico disso
¢ a necessidade gque muitas mulheres possuem em
conciliar o horario de trabalho com os hordrios da
creche e/ou das escolas dos filhos; 2) mulheres
com uma jornada maior de trabalho e remuneracao
tendem a terceirizar os trabalhos domésticos para
outras mulheres; 3) mulheres que vivem com
criangas até 3 anos em seu domicilio tém uma taxa
menor de participagao no mercado de trabalho,
de acordo com os dados apresentados acima. Isto
pode significar que a presenga de criangas pode ser
um fator determinante a inclusao das mulheres em
atividades remuneradas.

Portanto, o cenario pré-pandémico brasileiro
apontava para situagoes em que as mulheres que

tinham um menor acesso ao mercado de trabalho
e uma maior dedicacao ao trabalho doméstico e/
ou de cuidado, sendo este em sua grande maioria,
nao remunerado. Além disso, ha indicativos de que
a presenca de criangas menores de 3 anos em um
domicilio, diminuiu a taxa de ocupagao das mulheres
no mercado de trabalho, o que pode indicar que as
mulheres estao mais expostas ao desemprego ou
ao trabalho informal. Aqui, neste ponto, deve-se
esclarecer, por mais ébvio que parega, gue nao sao
as criancas pequenas que impedem a insercao e/
ou retorno das mulheres no mercado de trabalho.

A dificuldade é construida por uma sociedade que
nao garante as condicdes de apoio as maes gue
desejem trabalhar, como um acesso facilitado
as creches, uma paternidade participativa e uma
garantia de renda minima, dentre outras medidas
e politicas publicas que poderiam ser criadas para
garantir uma maternidade e infancia seguras.

2.2. 2020: 0 inicio da pandemia

0 ano de 2020 se inicia com a noticia de um novo
virus que causava infecgdes pulmonares com
sintomas semelhantes a uma pneumonia. Esse virus
foi nomeado pela Organizacao Mundial da Saude
(OMS) como o Sars-CoV-2, um novo coronavirus
causador da doenca batizada como Coronavirus
Disease 2019 (Covid-19). Os primeiros casos foram
identificados em dezembro de 2019 na cidade de
Wuhan, localizada na China e rapidamente, se
espalhou para outros paises. Passado pouco mais
de 60 dias dos primeiros casos, no dia 11 de margo
de 2020, a OMS decretou o estado de pandemia, o
gue demonstrou a capacidade de contdgio e a alta
viruléncia do Covid-19.

A OMS justificou o decreto de pandemia com base
nos dados de que j& existiam 118 mil infectados
identificados em 114 paises e 4291 mil mortes’. De
acordo com a OMS, “pandemia € a disseminagao
mundial de uma nova doenca e o termo passa a ser
usado quando uma epidemia, surto que afeta uma
regiao, se espalha por diferentes continentes com
transmissao sustentada de pessoa para pessoa™.

0 Brasil reconheceu a emergéncia de salde publica
em funcao do coronavirus no dia 06 de fevereiro de
2020, por meio da Lei n° 13.979°. O primeiro caso

7 - Fonte: OPAS-Brasil - Disponivel em: <https://bit.ly/2P758Gn> Acesso em 29/03/2021.
8 - Fonte: FIO-CRUZ - Disponivel em: <https://www.bio.fiocruz.br/index.php/br/noticias/1763-0-que-e-uma-pandemia> Acesso em 29/03/2021.
9 - integra da Lei disponivel em: < http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2020/lei/113979.htm> Acesso em 28/03/2021.



confirmado de Covid-19 no pais foi na cidade de Sao
Paulo-SP em 26 de fevereiro de 2020. O paciente
era um homem de 61 anos, que retornou de uma
viagem da lItalia e procurou o Hospital Albert
Einstein com sintomas de uma doenca respiratéria.

O paciente foi diagnosticado, colocado em
guarentena domiciliar e a sua familia também foi
mantida sob observacao. Jd o primeiro caso fatal,
como relatado na introducao deste texto, ocorreu
em 12 de marco de 2020, na cidade de Sao Paulo,
num Hospital Municipal, no bairro de Tatuapé.

Por ser um virus com um alto potencial infeccioso
e desconhecido, a OMS fez uma série de
recomendacgOes para a contencao do virus e dentre
essas, a que mais impactou na vida das pessoas e
se tornou um simbolo da pandemia do Covid-19 é o
isolamento social.

2.3. Os efeitos do Isolamento social

Literalmente, de um dia para o outro, varios
paises passaram a decretar medidas de
isolamento, tais como fechamento de comércio,
escolas e universidades, restricoes no transporte
publico e nas fronteiras, proibicao de eventos e
aglomeracgoes, dentre outras medidas de contengao
comunitdria. Alguns paises adotaram medidas mais
ou menos restritivas de distanciamento. Uma das
recomendacoes dos especialistas em epidemiologia
para conter a propagacao do virus seria um indice
de 70% de isolamento social. No Brasil, a taxa de
isolamento social variou entre 23,3% a 62,2% entre
o periodo de 01/02/2020 a 22/03/2021, de acordo
com o Monitor Inloco™.

O isolamento social, apesar de ser uma medida
extremamente necessaria e eficaz para conter
a propagacao do virus Covid-19, trouxe varias
consequéncias para a presenca das mulheres no
mercado de trabalho e expbs a vulnerabilidade
social, especialmente, das mulheres que sao maes
e/ou cuidam de algum familiar (idosos, adultos
doentes e pessoas portadoras de deficiéncia). O
fechamento das escolas e a impossibilidade de
contar com a ajuda das avés e avds, vizinhos e
babds nos cuidados com as criancas transferiu essa
responsabilidade, exclusivamente, para o ambiente
domeéstico e em sua maioria, os cuidados ficaram a
cargo das mulheres.

Em relacdo as estruturas familiares, o confinamento

e os seus efeitos socioecondmicos (desemprego,
home office, auséncia de redes de apoio) podem
ter causado uma reconfiguracao das familias, ainda
gue temporaria. Podemos pensar nas seguintes
reconfiguracoes:

1) Adultos que ficaram desempregados com a
pandemia, com 1 ou mais individuo que perdeu
a remuneracdo e responsaveis pelos cuidados
de criancas, adolescentes, idosos ou pessoas
portadoras de deficiéncia;

2) Adultos empregados em atividades n&o
essenclais que passaram a trabalhar em Home
Office e responsaveis pelos cuidados de criangas,
adolescentes, idosos ou pessoas portadoras de
deficiéncia,

3JAdultos empregados em atividades essenciais
e responsaveis pelos cuidados de criangas,
adolescentes, idosos ou pessoas portadoras de
deficiéncia,

4) Adultos que permaneceram empregados e/ou
tiveram arenda reduzida e que sdo ndo responsaveis
por criangas, adolescentes ou pessoas portadoras
de deficiéncia.

Evidentemente, esta classificacdo nao abarca todas
as configuragdes familiares possiveis, mas ela
pode ser um panorama para refletir sobre como o
isolamento social, o home office e o desemprego
afetaram as estruturas familiares e geraram uma
sobrecarga de trabalho extra nao remunerado para
as mulheres. Para ilustrar a nossa hipétese, vamos
aos dados ja levantados.

Segundo os dados do INEP, em 2020, no Brasil havia
47,3 milhdes de matriculas no ensino basico e deste
total, 8.829.795 milhoes eram criancas matriculadas
na educagao infantil’, ou seja, criangas na faixa
etdria entre 0 a 5 anos (INEP, 2021, p.15). Dessa
forma, com a pandemia, no minimo, um contingente
de aproximadamente de 38,5 milhdes de criancas
e adolescentes (a partir dos 4 anos, a matricula
é obrigatoria) deveriam ter acesso a educacdo a
distancia.

De acordo com a pesquisa Enfrentamento da cultura
do fracasso escolar, realizada pela UNICEF Brasil,
Instituto Claro e Cenpec, publicada em janeiro de
2021, durante a pandemia, 5,5 milhdes de criancas

10 - Fonte: Monitor Inloco - indice de Isolamento Social. Disponivel em: <https://mapabrasileirodacovid.inloco.com.br/pt/> Acesso em 29/03/2021.
11 - A Educagdo Infantil é a primeira etapa da Educagao Basica. No Brasil, ela atende criancas de zero a cinco anos de idade, sendo obrigatdria a partir
dos quatro anos. Até os trés anos, a crianga deve ser matriculada em uma creche; entre quatro e cinco anos de idade, na pré-escola.
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e adolescentes (6 a 17 anos) n3o tiveram acesso
a nenhuma atividade escolar e nao estavam de
férias. A dificuldade em realizar as atividades
remotas pode ter algumas razoes, como, a falta
de equipamentos, a auséncia de acesso a internet
e a dificuldade das escolas e dos professores em
produzir conteudo virtual.

Essas criancas e adolescentes estavam quase que
exclusivamente em casa, ja que ndo havianenhuma
estrutura escolar, esportiva, cultural ou de lazer
disponiveis durante a pandemia. Evidentemente,
foi necessdrio o fechamento dessas estruturas
para conter a propagacao do virus do Covid-19.
Além disso, as familias nao podiam contar com
uma rede de apoio como vizinhos, babas e avos,
gue antes da pandemia eram opgoes disponiveis
nos cuidados com as criangas. Ressaltando-se que
mesmo as criangas e adolescentes que tinham
acesso as aulas remotas, elas também precisavam
de supervisao dos adultos para realizar as
atividades.

Com a auséncia das escolas e creches, varias
familias passam a viver um dilema: guem cuidara
das criangas? Em muitas familias, essa resposta
veio por meio das mulheres. Inimeras mulheres
deixaram 0s seus empregos ou abriram mao de
procurar trabalho para cuidar dos seus filhos
ou parentes proximos, como idosos, pessoas
portadores de deficiéncia ou adultos doentes.

Leila Oliveira, pedagoga, afirmou em reportagem
para o El Pais: “Tive de sair da creche onde
trabalhava em Campinas, ndo consegui conciliar o
trabalho com as demandas do ensino hibrido das
minhas filhas, (..). Eu podia me afastar, mas sabia
que outras maes ndo podiam parar de trabalhar”.

E mesmo as mulheres que ja eram auténomas
antes da pandemia, viram a sua renda diminuir
por conta da necessidade de cuidar das criangas.
O tempo antes dedicado ao trabalho remunerado,
no contexto pandémico, passa a ser o trabalho de
cuidado das criancas e sem remunerado.

Esse é o caso de Ana Carolina Tinen Ueda, 32 anos
e mae de duas criancas de 8 e 3 anos. Ela tem uma
pequena empresa familiar de cartonagem e possui
um atelié em casa. Ela afirma: “Fico com eles 24
horas por dia. Quando as aulas online comegaram,
era tudo muito novo. Eles nao sabiam mexer

direito [no sistema para as aulas], a gente também
ndo. E ainda eram os dois no mesmo hordrio, uma
confusdo (...) Tive que fechar a agenda porque ndo
tinha condicoes de fazer e eles [os filhos] sdo a
minha prioridade”. Atualmente, Ana Carolina atende
um terco dos pedidos que fazia antes, mesmo tendo
um aumento da demanda por um dos produtos que
fabrica.

De acordo com o IBGE, a média de desocupacao
de 2020 é 135%, o que significa cerca de 13
milhdes de pessoas desempregadas. Deste
numero de desocupacdo, 52,9% eram mulheres
(aproximadamente, 7 milhoes) e 47,1% , homens.
Dados que corroboram o levantamento feito pela
CEPAL (Comissdo Econémica para América Latina
e Caribe) e mapeou a participacdo feminina no
mercado nos paises da América Latina e Caribe.

O relatério “La autonomia econdmica de las mujeres
en la recuperacion sostenible y con igualdad”, na
Ameérica Latina e regido, a pandemia retrocedeu
0s niveis de participacao feminina no mercado de
trabalho, ao menos, em 10 anos. Em fungao disso, a
CEPAL recomenda aos paises que adotem medidas
fiscais e distributivas que sejam orientadas
simultaneamente para reativar a economia e
diminuir as diferengas socioeconémicas entre 0s
géneros. Uma das medidas sugeridas pela CEPAL
¢ o investimento na economia do cuidado, ou seja,
investir em profissdes e servigos relacionados a
salde, educagao e assisténcia social.

Aodesenharas politicas paraareativacaoeconémica
da regiao, é necessaria uma abordagem renovada
em que 0s cuidados nao sejam necessariamente
conceituados como um gasto social, em vez disso,
eles devem ser considerados numa perspectiva
de investimento. E um investimento em termos
de competéncias presentes e futuras, bem como
a geracao de empregos de qualidade, gue também
¢ um mecanismo para reativar economias.
Investir na economia dos cuidados contribui para
a criagao de empregos, especialmente para as
mulheres; mas também, o cuidado se articula com
politicas trabalhistas que melhorem a qualidade
desses empregos, podendo ajudar a reverter a
discriminacao no mercado de trabalho e gerar
melhores condicdes no setor, que na maioria
dos paises é precdrio. A médio e longo prazo,
0 investimento nos setores de cuidados tem
efeitos positivos no nivel de educacao da forga de

12 - Fonte: El pais, 22 mar 2021 - Disponivel em: < https://bit.ly/3dyeFye > Acesso em: 30/03/2021.
13 - Fonte: Folha de S&o Paulo, 01 fev de 2021. Disponivel em: < https://bit.ly/2Q0rmtq > Acesso em: 30/03/2021.

14 - PNAD Continua - 3° Trimestre de 2020. Disponivel em: < https://bit.ly/3f0oB9w >



trabalho e, portanto, em sua produtividade. Além
disso, o fornecimento de infraestrutura publica
e a assisténcia social também tem o potencial de
reduzir as desigualdades educacionais que afetam
as meninas e meninos, especialmente se regula
e controla a qualidade dos servigos comunitarios,
publicos e privados, gue prestam atendimento. Isso
¢ fundamental para garantir o desenvolvimento
sustentdvel com igualdade (CEPAL, 2021, p.09).

Segundo o levantamento realizado pela ONU
Mulheres, poucos paises tém adotado medidas de
contengao aos impactos de género da Covid-19.
Com base em dados disponiveis de 38 paises, a
ONU Mulheres afirmou que durante a pandemia,
aumentou-se a carga de trabalho doméstico e de
cuidados nao remunerado, tanto para homens
como as mulheres. Todavia, essa carga de trabalho
foi maior entre as mulheres e meninas. O relatoério
Whose time to Care? Unpaid care and domestic
work during Covid-19 da organizagao afirma:

E preocupante que mais mulheres do que homens
estejam deixando o mercado de trabalho, talvez
como resultado dessas cargas de trabalho
aumentadas [trabalho doméstico e de cuidados].
As consequéncias econdmicas, incluindo a perda de
empregos e meios de subsisténcia, devem adicionar
milhoes de pessoas na pobreza extrema - e as
mulheres e meninas serao as mais atingidas. No
final deste ano [2020], chocantes 13 por cento das
mulheres e meninas do mundo - 469 milhdes de
pessoas - viverao em extrema pobreza (Tradugao
nossa, ONU Mulheres, 2020, p.01).

O relatdrio cita algumas das medidas que estao
sendo adotadas pelos Estados para minimizar
a “crise do cuidado”™ A Argentina adotou um
programa de “auxilio universal a crianga” que
prevé um acréscimo de 3,1 mil pesos para 0s
beneficidrios de assisténcias na pandemia; Australia
e Costa Rica garantiram gue o0s servicos de creche
permanecessem abertos durante o (ockdown,
Austria, Chipre e Italia concederam licenca familiar
adicional aos pais que trabalham; Canada, Espanha
e Coreia do Sul concederam beneficios em dinheiro
para os pais afetados pelo fechamento de escolas e
creches; Costa Rica, Alemanha e Italia introduziram
medidas como redugdes pagas em regime de
tempo de trabalho e reparticao do trabalho, ao
mesmo tempo em que ampliou o acesso a licencga
parental e por doenca remunerada, inclusive

para trabalhadores auténomos (idem, p.01). Os
exemplos apresentados neste relatério nos oferece
um panorama de medidas que podem ser adotadas
para garantir assisténcia e seguridade social para
as familias em periodos de crise.

No Brasil, durante o ano de 2020, 50% das mulheres
passaram acuidar de alguém, podendo ser: criangas,
idosos, pessoas portadoras de deficiéncia e adultos
doentes, de acordo com a pesquisa Sem Parar - o
trabalho e a vida das mulheres na pandemia (GN;
SOF; 2020; p.11). O que nos remete a uma fala da
professora Débora Diniz numa entrevista ao canal
do Youtube da economista Monica de Bolle, em 03
de agosto de 2020: “Um corpo doente precisa de um
corpo cuidador”.

Uma pessoa doente necessita de uma cuidadora,
uma cuidadora é uma mulher que move o trabalhodo
cuidado ou € uma mulher fora do mundo do trabalho.
As proporgoes de adoecimento da pandemia,
em particular com a pausa imposta a economia
das circulagdes publicas das pessoas e bens,
escancarou como somos seres interdependentes e
sobreviventes pelo cuidado. Nao a toa pacotes de
protecao social estiveram no centro das respostas
oferecidas pelos paises (cf. DINIZ, 2020).

Essa “crise do cuidado” gerada pela pandemia
expds uma parte fundamental do funcionamento
do nosso modelo econémico global: o trabalho nao
remunerado de mulheres e meninas no ambiente
doméstico é uma engrenagem importante para a
economia formal. Com a pandemia, as fronteiras
do trabalho remunerado e nao remunerado
foram borradas em muitas casas, na medida em
gue a combinacao do home office, dos trabalhos
domésticos e dos cuidados das criancas no mesmo
ambiente esta expondo, para um publico maior, a
guantidade de trabalho invisivel que é exercido,
majoritamente, pelas mulheres. No relatério da
ONU Mulheres é dito o seguinte:

Esta pandemia deixou claro que as economias
mundiais e nossas vidas didrias simplesmente nao
podem funcionar sem o cuidado nao remunerado
e o trabalho doméstico que é predominantemente
suportado por mulheres e meninas. Ja esta na hora
de que este trabalho seja reconhecido, reduzido,
redistribuido e, em Ultima analise, apoiado por
acoes politicas concretas, inclusive por meio de
amplos investimentos na economia do cuidado.



Remunerar adequadamente os prestadores de
cuidados - a maioria dos quais sao mulheres -
seria um importante passo para a recuperacgao das
economias em todo 0 mundo (ONU Mulheres, 2020,
p.10).

Vale destacar que nesta crise sanitaria (e, pode-se
dizer também, crise humanitaria), a maior parte
dos profissionais da linha de frente de combate a
pandemia, também sdo as mulheres. A pesquisa
‘O perfil e a sobrecarga na jornada de trabalho
de profissionais da linha de frente ao combate a
pandemia da Covid-19"realizada pelo Observatorio
do Nordeste para Andlise Sociodemografica da
Covid-19 (UFRN) destacou que, com excecao dos
meédicos, as mulheres sao linha de frente em todas
as ocupagdes™ Sendo gue, na medicina, hd um
equilibrio porque sdo 51,3% de homens e 48,7% de
mulheres.

De acordo com essa pesquisa, mais de 1 milhao
de mulheres estao diretamente envolvidas nos
servigos de saude, o gue significa ndo s6 um risco
de exposicao individual ao virus, como também, um
risco de contaminacdo do nucleo familiar. Como

sabemos, as mulheres estdo expostas a sobrecarga
dos trabalhos domésticos e dificilmente podem
praticar um isolamento total do seu nucleo familiar.
Alids, uma das medidas necessarias para contengao
da pandemia seria a expansao de programas de
parcerias entre as Prefeituras e o setor privado
para disponibilizar hotéis para os profissionais da
salde manterem-se em isolamento e proteger as
suas familias. No inicio da pandemia, varias cidades
como Sao Paulo, Santos, Fortaleza, Brasilia, Curitiba
disponibilizaram hotéis para os profissionais da
saude, porém, houve casos de profissionais de
salde gue estao pagando aluguéis em outras casas
ou hotéis para manterem-se em isolamento.

Grafico 2 - Distribuicao etdria e por sexo dos trabalhadores formais na area da saude por tipo de
ocupacao - Brasil, 2018"
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03. Renda e Saude

Para além de um senso comum gue se propagou no
inicio da pandemia, como “o virus atingira a todos
igualmente”, “estamos todos no mesmo barco”, uma
pesquisa produzida sobre o indice de mortalidade
por Covid-19 na cidade de Sao Paulo indicou que
0s Obitos registrados nos bairros periféricos sao
guase o dobro e até o triplo, em relacao aos bairros
mais ricos. Por mais seja uma analise restrita ao
municipio de Sao Paulo, pode-se inferir gue 0s seus
resultados podem indicar uma tendéncia nacional,
além do que, Sao Paulo é o maior municipio da
América Latina.

Este levantamento foi coordenado por Karina
Ribeiro, professorae pesquisadora do departamento
de Saude Coletiva da Faculdade de Ciéncias
Médicas da Santa Casa de Sao Paulo que publicou
0 artigo Social Inequalities and Covid-19 Mortality
in the City of Sdo Paulo, em fevereiro de 2021 no
International Journal of Epidemiology, da Oxford
Academic. A pesquisa apontou que conforme se
diminuem os indicadores socioeconémicos (saude,
educacdo, habitacdo, renda) maiores os riscos de
morte por Covid-19. Ribeiro afirma: “Nao é que as
pessoas mais ricas nao se infectam ou morrem,
0 gue acontece é gue elas tém mais recursos a
disposicao que ajudam para que a mortalidade

»17

nesse grupo social seja menor”™”.

Os numeros levantados pela pesquisa mostram
gue a taxa de mortalidade por 100 mil habitantes
foram maiores nos bairros mais periféricos da
Zona Leste, Sul e Norte, com excecao do bairro do
Bras, o bairro com o maior indice de ébitos, 192,3
(RIBEIRO et al.; 2021, p.03). Por ser um bairro de
intenso comércio de rua e com grande circulacao de
pessoas, provavelmente, muitas pessoas acabam
sendo atendidas pelos postos de atendimento e
hospitais da regido. Ja os bairros que registraram
menos Obitos sdo o Jardim Paulista (48,1), Alto de
Pinheiros (50,8) e Pinheiros (51).

Esta pesquisa aponta para os mesmos resultados
obtidos em pesquisas no Reino Unido e Estados
Unidos que mostram que amortalidade se concentra
nas regioes carentes e entre 0s negros, imigrantes
e latinos (idem, p.08). Por fim, o levantamento

conclui que a relacao entre vulnerabilidade e salde
nao é nova, porém, em situagoes de pandemia, elas
sao agravadas pelas desigualdades estruturais
existentes. Ribeiro e demais pesquisadores
finalizam:

(...) as diferencas no sucesso (ou n3o) na gestdo
das pandemias em cada pais estdo ligadas a
varios fatores, incluindo o sistema de saude, as
desigualdades na saude pré-existentes, economia
resiliente, confianca na ciéncia e a conflanca dos
cidaddos na orientacao do governo (idem, p.09).

Nao restam duvidas de que a renda é um fator
importante para prevencao de vulnerabilidades
sociais, como no caso da saude. A pandemia do
Covid-19 expds desigualmente as pessoas, seja em
relacao as condicdes de saude pré-existentes, como
em fungdo de suas condicdes sociais, econdmicas,
politicas e ambientais. Segundo o gedgrafo Ricardo
Silva, “a desigualdade foi determinante para
aumentar a vulnerabilidade a doenca no Brasil”
pois ela seria fruto de uma “combinacao entre
territorios periféricos e auséncia de infraestrutura,
Servigos essenciais e acesso a saude™®.

As desigualdades sociais podem estar relacionadas
a um fator de risco de contaminacao pelo
Covid-19 e a possibilidade de acesso aos recursos
hospitalares que podem ser determinantes na cura
da doenca, exemplo disso, foi a crise do oxigénio em
Manaus-AM. Quanto menor a renda familiar, menos
acesso as estruturas de saude, um maior tempo
de deslocamento em transporte publico entre o
domicilio e o trabalho, casas com menos comodos
para garantir o isolamento, dentre outros fatores
de risco.

Dessa maneira, situacoes desiguais, necessitariam
de medidas desiguais para gerar uma conjuntura
de justica social. Um trabalhador que pode adotar
0 home office, é diferente do trabalhador da linha
de frente de enfrentamento da pandemia, que
por sua vez, ¢ diferente daqueles que ficaram
desempregados. E os Estados deveriam garantir o
bem-estar e a seguridade social em todos 0s casos.

Num contexto de crise sanitaria, é quase inevitavel

15 - Ocupagdes diretamente relacionadas a assisténcia da salde: médicos, enfermeiros, técnicos em enfermagem, auxiliares de enfermagem,
fisioterapeutas, nutricionistas, psicologos, assistentes social, farmacéuticos e outros profissionais da saude e aqueles que ddo suporte a essa
assisténcia, como os recepcionistas e os servicos de apoio (profissionais de limpeza, copa/cozinha, lavanderia e almoxarifado).

16 - Os dados foram extraidos do RAIS 2018 (Ultima atualizagdo disponivel) pelos autores da pesquisa “O perfil e a sobrecarga na jornada de
trabalho de profissionais da linha de frente ao combate & pandemia da Covid-19" - Disponivel em: <https://demografiaufrn.net/2020/05/13/

sobrecarga-linha-frente/>

17 - Fonte: Revista Piauf - https://piaui.folha.uol.com.br/desigualdade-que-mata/

18 - Reportagem O Globo https://oglobo.globo.com/sociedade/o-drama-da-familia-da-primeira-vitima-do-coronavirus-no-pais-24575672
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que ocorram crises econdmicas e recessao,
dessa maneira, reforca-se a necessidade dos
Estados protegerem os seus cidadaos para que as
desigualdades sociais e a pobreza nao se agravem.
Por isso, medidas de protecao social, investimentos
em saude publica e transferéncia de renda direta
foram adotadas por muitos paises como forma de
conter a propagacao do coronavirus e diminuir
a mortalidade. No Brasil, uma das medidas de
protecdo social criadas foi o Auxilio Emergencial e
este, sera apresentado no préximo topico.

3.1. Renda e Auxilio Emergencial

Com esse cenario de pandemia e o isolamento
social, era esperado que os Estados atuassem
no sentido de proteger as pessoas e garantir
gue elas nao entrassem em situacao de pobreza
extrema. Dentre as medidas de protecao social
adotadas em varios paises, tem-se: a transferéncia
direta de renda, subsidios nos saldrios, licencas
remuneradas, suspensdo e/ou cancelamento de
dividas para empresas e individuos, empréstimos
bancarios a juros baixos para peqguenas, médias
e grandes empresas, suspensao de pagamentos
por tempo determinado para contas basicas como
energia elétrica, dgua, gas e internet.

O Brasil adotou algumas medidas de protegao
as empresas e 0 emprego e de alivio financeiro e
tributdrio a empresas, como a regulamentacao
do teletrabalho, concessdo de férias coletivas,
antecipacao de férias, adiamento do recolhimento
do FGTS e o Beneficio Emergencial de Manutengao

de Emprego e Renda (BEM), que complementava
0 saldrio dos trabalhadores que tiveram redugao
de jornada. Dentre as varias medidas de protecao
social, sem duvidas, a que mais chamou atencao,
pelo volume investido e numero de pessoas
beneficiadas foi o chamado Auxilio Emergencial.

0 auxilio emergencial foi um beneficio financeiro de
carater temporario concedido pelo Governo Federal
e instituido pela Lei 13.982/20 em 02 de abril de
2020. Inicialmente, previu-se uma CONCESSA0
de R$ 600 reais mensais (seiscentos reais) por
3 meses para 0s inscritos no Cadastro unico,
trabalhadores informais, microempreendedores
individuais, autbnomos e desempregados que se
enquadrassem nos critérios estabelecidos” e R$
1200 reais mensais (mil e duzentos reais) para
mulheres provedoras de familias monoparentais
dentro dos mesmos critérios. Em setembro de
2020, foi estabelecida a Medida Provisdria n°® 1000
gue estabeleceu o Auxilio Emergencial Residual
até dezembro de 2020 e com metade dos valores
estabelecidos em abril de 2020.

Em 8 de marco de 2021, o Ministério da Cidadania
lancou o terceiro volume da série De Olho na
Cidadania: Perfil dos beneficiarios do Auxilio
Emergencial pela Covid-19: quem sdo e onde estao?
no gual, traz um balanco do publico beneficiario do
auxilio. Logo no inicio do relatério, ja se destaca
0 nUmero total de beneficidrios: 67,9 milhdes de
pessoas, o que corresponderia a 1/3 da populacao
brasileira. No grafico abaixo, pode-se observar o
numero de beneficidrios classificados por idade e
SExo.

Grafico 3 - Perfil das Pessoas Beneficiarias do Auxilio Emergencial
por perfil de idade e sexo (em mil pessoas)
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Ao analisar os dados por faixa etaria e sexo, nota-
se que as mulheres foram o publico predominante
em todas as faixas etdrias, elas corresponderam a
55% dos beneficiarios, sendo que o maior publico
de beneficiarios foi composto por mulheres jovens,
na faixa dos 18 a 34 anos de idade (Ministério da
Cidadania, 2021, p.33).

O impacto da saida do mercado de trabalho para as
mulheres se reflete no numero de mulheres que
tiveram as suas rendas reduzidas ou até extintas
durante a pandemia e precisaram recorrer ao auxilio
emergencial. Este perfil de beneficiarios pode ser
um indicativo de que as mulheres, especialmente,
as mulheres mais jovens (25 a 34 anos) foram o
grupo mais vulneravel economicamente no ano de
2020. Ressalta-se que a faixa etaria entre 25 a 34
anos é uma faixa da populagdo economicamente
ativa, que em razao da crise sanitaria, foi fragilizada
e exposta ao desemprego, a perda de rendimentos
e ao risco de ultrapassarem a linha da pobreza ou
da pobreza extrema.

Prontamente, o nUmero de beneficidrios nos chama
a atencao, como dito acima, cerca de um terco da
populacao brasileira. Com um numero tao grande
de pessoas vulneraveis, destaca-se a lentidao
para o governo federal estabelecer o beneficio
de transferéncia de renda, sendo que em 06 de
fevereiro de 2020, por meio da Lei n° 13.979, o
poder executivo reconhecia o coronavirus como
uma emergéncia de saude publica e dispunha de
medidas de enfrentamento.

Em contrapartida, como dito acima, o auxilio
emergencial foi estabelecido em 02 de abril de 2020.
Os primeiros pagamentos foram feitos em abril para
aqueles que j& eram registrados no Cadastro Unico
e 0s outros solicitantes comecaram a receber em
maio, junho e até julho. Ou seja, muito tempo para
guem precisava comprar comida, gas ou pagar um
aluguel. Vale ressaltar que alguns paises, como
Franca, Espanha, Italia, Portugal determinaram a
suspensao do pagamento das taxas de servigos
basicos como agua, energia elétrica e gas. Essa
suspensao nao foi adotada no Brasil.

Alguns paises, inclusive o Brasil, também
determinaram a suspensao de despejos por falta de

pagamento de aluguel. Nos Estados Unidos, houve
a suspensao por 90 dias de impostos, hipotecas e
0s despejos. Também foi enviado automaticamente
cheques de U$ 1.200 délares para os cidaddos que
declararam impostos nos anos de 2018 e 2019 e
atendessem os critérios de renda estabelecidos,
0s cidadaos registrados em programas de
aposentadoria e beneficios do governo®.

Angélica Abreu, pesquisadora do IPEA, explicou
num debate virtual promovido pela Secretaria da
Mulher da Camara, no dia 11 de marco de 2021,
gue o auxilio emergencial deveria continuar sendo
concedido e em valor maior para mulheres que
chefiam familias monoparentais. Ela afirma:

As mulheres sao mais impactadas porque tém
rendimentos menores em suas ocupacoes;
porgue possuem menos economia de reserva,
COMO poupanca e outros investimentos; estao
desproporcionalmente presentes na economia
informal; possuem menos acesso a protegao
social; e também s3o a maioria das familias
monoparentais.”

Dessa forma, o0 mapeamento dos dados
preliminares sobre o Auxilio Emergencial foi
uma medida extremamente necessdria diante do
colapso sanitario e humanitario que desenha em
muitos Estados brasileiros. Entretanto, ¢ uma
medida que deveria ter sido ampliada, tanto em
termos financeiros, como em prazo de pagamento -
ao menos, deveria ser pago até o fim da pandemia.
Isto se deve, porque mais do que uma medida
econdmica, o auxilio deve ser visto uma medida de
saude publica, tal afirma, a economista Monica de
Bolle (cf. Bolle, 2021).

4. Violencia domeéstica e Feminicidio

Infelizmente, com a pandemia, um padrao de
comportamento foi notado em varios palises,
praticamente, uma “pandemia dentro da pandemia”,
gue é o aumento do numero de casos de violéncia
contra a mulher. Em margo de 2020, ja circulavam
noticias em jornais de todo mundo sobre o0 aumento
de casos de violéncia doméstica em paises como
a China, Reino Unido, Franca, Estados Unidos,
Argentina, Espanha, Canada, Singapura, Chipre e
Australia”.

19 - Critérios elegiveis para o Auxilio Emergencial: era necessario ter mais de 18 anos (exceto maes adolescentes), ndo ter emprego formal ativo, ser de familia com renda mensal per capita de
até meio salario-minimo (R$ 522,50 - valores de 2019) ou com renda mensal total de até trés salarios-minimos (R$ 3.135 - valores de 2019), além de estar na faixa de isencao de rendimentos
tributéveis em 2018 (no caso das primeiras cinco parcelas do Auxilio Emergencial) ou na faixa de isengdo em 2019, para os elegiveis as parcelas residuais, ambas acima de R$ 28.559,70

(Ministério da Cidadania, 2021, p.10).

20 - Disponivel em: < https://www.poder360.com.br/internacional/eua-comecam-a-processar-pagamento-de-auxilio-emergencial /> Acesso em 29/03/2021.
21 - Fonte: Mercado Mercantil, 11 de margo de 2021, Disponivel em: < https://monitormercantil.com.br/mulheres-sao-as-mais-impactadas-pela-crise/> Acesso em: 31/03/2021.
22 - Fonte: ONU Mulheres - <https://www.onumulheres.org.br/noticias/violencia-contra-as-mulheres-e-meninas-e-pandemia-invisivel-afirma-diretora-executiva-da-onu-mulheres />
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Na Revista Time, em 18 de marco de 2020, Melissa
Godin publicou informacdes sobre o aumento de
dendncias da violéncia doméstica nos Estados
Unidos. O National Domestic Violence Hotline
afirmou j& que tem denuncias de ameagas de
expulsao das mulheres para fora de casa para que
se contaminem com o Covid-19, restricao de contato
com amigos e familiares e retencao de recursos
econdmicos e de assisténcia médica (violéncia
patrimonial). Anita Bhatia, diretora executiva da
ONU Mulheres, afirmou a revista:

a propriatécnica que estamos usando para proteger
as pessoas do virus pode causar um impacto
perverso nas vitimas de violéncia domeéstica”.
(..) embora apoiemos totalmente a necessidade
de seguir essas medidas de distanciamento e
isolamento social, também reconhecemos que isso
oferece uma oportunidade para os abusadores
desencadearem mais violéncia (cf. GODIN, 2020).

No Brasil foi identificado um aumento de casos
de violéncia contra a mulher e de feminicidios.
O isolamento social fez com que as mulheres
passassem mais tempo com 0S Seus potenciais
agressores. Junto ao isolamento, fatores
desencadeadores como desemprego, alcoolismo,
consumo de drogas, machismo, dentro outros,
fizeram com gue a casa nao fosse um local seguro
para muitas mulheres.

No dia 07 de marco de 2020, o Ministério da Mulher,
Familia e Direitos Humanos (MMFDH), apresentou
ao publico os dados relativos a violéncia contra
a mulher dos canais de denuncias de direitos
humanos do Governo Federal, o Disque 100 e Ligue
180. As dendncias de violéncia contra a mulher
representaram 30,2% do total, em ndmeros, isto
significa 105.821 denuncias de violéncia contra a
mulher®. 0 MMFDH classifica os dados em violéncia
contra a mulher e violéncia doméstica e familiar
contra a mulher. Do total de denuncias referentes
a violéncia contra a mulher, 72% eram relativas a
violéncia doméstica e familiar.

Amaioriadas denuncias tem como vitimas mulheres
declaradas como de cor parda de 35 a 39 anos. O
perfil médio das mulheres que sofrem violéncia de
acordo com os registros dos canais de denudncias
ainda aponta que elas possuem principalmente

ensino médio completo e com renda até um salario
minimo. Ja em relacao aos suspeitos, o perfil mais
comum é de homens brancos com idade entre 35 e
39 anos*

Além disso, até o momento, ha o registro de 648
feminicidios no primeiro semestre de 2020, 1,9%
no comparativo com o mesmo periodo de 2019,
segundo o Férum Brasileiro de Seguranga Publica.
Em meédia, sdo 5 casos de feminicidio e violéncia
contra a mulher por dia no ano de 2020. De acordo
com a Rede de Observatorio da Seguranga, em
58% dos casos de feminicidios e 66% dos casos de
agressao, 0s Criminosos eram maridos, namorados
ou ex-maridos e ex-namorados das vitimas (RAMOS,
2021, p.12).

Em contrapartida com esse cenario da pandemia e
0 aumento dos casos de violéncia contra a mulher
e feminicidios, o gasto com agdes de protecao
a mulher realizado pelo Ministério da Mulher,
Familia e Direitos Humanos em 2020 foi o menor
dos Ultimos dez anos. Segundo o levantamento
feito pela reportagem da Plataforma CELINA
- O Globo, em colaboracdo com o Instituto de
Estudos Socioecondmicos (Inesc)” mostrou que o
orcamento autorizado do MMFDH para 2020 era
de R$ 120,8 milhoes, entretanto, foram executados
apenas R$ 35,5 milhdes. Para efeitos comparativos,
em 2019, foram gastos pela pasta R$ 47,8 milhdes
(cf. ANTUNES, FERNANDES, 2021).

Uma das principais iniciativas do MMFDH é a Casa
da Mulher Brasileira. Neste local, reinem-se todos
0S Servigos necessarios para o acolhimento da
mulher em situacao de violéncia, como atendimento
psicossocial, juridico e abrigo para a mulher e filhos.
Em 2019, a Casa da Mulher Brasileira nao recebeu
nenhum gasto e em 2020, a Casa recebeu apenas
R$ 67,8 mil para as 6 Casas em funcionamento no
pais.

Valerecordarquedevidoapandemia,a Unido liberou
créditos extraordinarios para o enfrentamento
da Covid-19 e 0 MMFDH recebeu R$ 45 milhdes,
entretanto, foram gastos apenas R$ 8,2 milhdes
destinados para acoes especificas para as mulheres,
como a distribuicao de alimentos e uma campanha
de conscientizacao. A reportagem exemplifica o que
outros paises adotaram para enfrentar a violéncia
domeéstica no periodo da pandemia.

23 - Fonte: G1 <https://g1.globo.com/politica/noticia/2021/03/07 /brasil-teve-105-mil-denuncias-de-violencia-contra-mulher-em-2020-pandemia-e-fator-diz-damares.
ghtml>; Dados disponiveis no Painel de Dados da Ouvidoria Nacional de Direitos Humanos apresentados por semestre de 2020 - <https://www.gov.br/mdh/pt-br/ondh/

paineldedadosdaondh>

24 - Fonte: <https://www.gov.br/pt-br/noticias/assistencia-social/2021/03/canais-registram-mais-de- 105-mil-denuncias-de-violencia-contra-mulher-em-2020>.
25 - Fonte: O Globo - 23/11/20 Disponivel em:< https://oglobo.globo.com/celina/pandemia-de-covid-19-fez-violencia-contra-mulher-disparar-em-todo-mundo-24761185> .



Ao redor do mundo, governos adotaram diversas
medidas para enfrentar o problema. Franca,
Espanha e Itdlia, por exemplo, transformaram
guartos de hotéis em abrigos temporarios.
Na Argentina, foram criados centros de
aconselhamento em supermercados e farmacias
para gue as vitimas pudessem fazer a denincia sem
retaliagbes do agressor. Assim como aconteceu
com as medidas de isolamento social, no Brasil,
estados e municipios implementaram suas proprias
medidas extraordindrias. Em Sao Paulo e no Rio de
Janeiro, foram criados o boletim de ocorréncia e o
pedido de medida protetiva online (cf. ANTUNES;
FERNANDES, 2021).

5. Consideracoes Finais

O objetivo geral deste artigo foi apresentar um
mapeamento das condi¢cdes socioecondmicas das
mulheres brasileiras no periodo de 2019 a 2020
para avaliar em gue medida o contexto da pandemia
ocasionou problemas especificos para as mulheres
como a sobrecarga de trabalho doméstico e o
aumento de feminicidios. Este levantamento
brasileiro apresentou resultados semelhantes as
pesquisas que analisaram os mesmos fendmenos
em paises como Estados Unidos, Reino Unido,
China, Argentina, dentre outros.

Muitos dos relatérios apresentados ao longo
deste texto, como os dados produzidos pelo IBGE
e Ministério da Cidadania trazem informacoes
importantes a respeito da distribuicao geografica,
etaria, cor e nivel de instrucao dos entrevistados.
Neste texto, o objetivo foi analisar os dados sob
0 recorte de género, entretanto, uma analise
frutifera e reveladora de outros problemas sociais,
decorreria do cruzamento de informacbes de
género e cor por exemplo. Os dados do IBGE
indicam que as mulheres negras e pardas foram
muito mais afetadas pela sobrecarga de trabalho
domeéstico do que as mulheres brancas. Pesquisas
futuras poderiam indicar quais medidas seriam
necessarias para minimizar a distancia que ocorre
em relagdo a insercao de mulheres negras e
brancas no mercado de trabalho. Outras pesquisas
poderiam refletir sobre as diferencas regionais
localizadas nos dados colhidos, o que permitiria o
direcionamento estratégico de politicas publicas e
orgamentaria.

Por se tratar de andlise de conjuntura atual,
ressalta-se que o pais ainda nao possui todos os
dados oficiais consolidados do periodo analisado
(2019-2020), como por exemplo, os dados de
feminicidios no segundo semestre de 2020.
Entretanto, mesmo com os dados preliminares,
ja é possivel fazer alguns progndsticos sobre a
situacdo. Um possivel prognostico é que se nao
houver medidas legislativas e investimentos no
campo das politicas publicas para garantir o retorno
e a permanéncia das mulheres no mercado de
trabalho num cenario pés-pandemia, a recuperagao
econbmica pode ocorrer de uma forma mais lenta.
Relatérios internacionais apresentados nesta
pesquisa recomendaram o investimento na area
da economia do cuidado (servicos de educacao,
saude, assisténcia social) como uma das medidas
necessarias para acelerar a recuperagao econémica
apds a recessao promovida pela pandemia. O
relatério da ONU Mulheres afirma:

Os governos também devem: adotar politicas que
apoiem 0 acesso a servigos de creche e reconhecé-
los como essencial, estender o pagamento de
licenca familia e licenga médica, introduzir arranjos
de trabalho flexiveis e programas de “pagamento
por cuidados” que compensem 0s pais durante o
fechamento das escolas ou creches; e adaptar os
pacotes de apoio econdémico as mulheres afetadas
(ONU Mulheres, 2020, p.10).

Outras medidas que podem ser tomadas para a
protecao de mulheres e criancas e recuperacao
econbmica seriam:

1)Ampliacdo de escolas e creches com o ensino
integral;

2)Disponibilizacdo de redes de wi-i publica e
gratuita para garantir o acesso ao ensino virtual e
ao trabalho, em periodos de isolamento social;
3)Fornecimento de equipamento de informatica aos
alunos;

4)Programas de incentivo para a profissionalizacdo
de cuidadores de idosos, babas e técnicos de
enfermagem;

5)Programas de renda bdasica para pessoas que
exercem trabalhos domeésticos e de cuidados para
criancas, portadores de deficiéncia, idosos e adultos
doentes;

6)Ampliacao dos abrigos para mulheres e criancas
gue sofrem violéncia doméstica;

7)Ampliacdo dos servicos de atendimento para

16



homens autores de violéncia domeéstica.

Neste um ano de isolamento social observa-se que
a pandemia trouxe consequéncias profundas para
as familias em todo mundo, seja pela sobrecarga de
trabalho doméstico e com os cuidados das criancgas,
ou pela perda de rendimentos, ou ainda, pela dor da
perda de um ente querido. Atualmente, no Brasil,
sdo 331 mil despedidas”. Socialmente, dois grandes
desafios se apresentam: reduzir a mortalidade da
doenca e resignificar a dor do luto coletivo que nos
assola. Infelizmente, os dados mostrados nesta
pesquisa indicam, que definitivamente, nao estamos
no mesmo barco, e essas diferencas podem custar
a vida de muitas pessoas.
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