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orena Cronemberg e Monica Franch nos inserem no debate sobre a depressao

pds-parto no Brasil por meio de uma miriade complexa e original de olhares.

Por isso, muitos sdos os méritos do livro para o campo dos estudos feministas,
de género, das maternidades/maternagens, da vida social do cuidado em geral e
para os campos da saude e sexualidade, bem como da saide mental. Nesse senti-
do, é uma obra que conjuga muitos campos e que os coloca em intersecc¢do a partir
da ideia de depressdo pds-parto (DPP). Realiza tal proeza, entretanto, ndo a partir
de um Cadigo Internacional de Doencas (CID) ou de teorias psicanaliticas e/ou psi-
cologizantes da subjetividade das mulheres, mas a partir da narrativa das préprias
mulheres. Daquelas que tiveram ou disseram ter vivenciado essa experiéncia.

Desta feita, inova por conta de, por si s6, abordar tema silenciado de maneira ge-
ral;, de retird-lo das ciéncias psi e da saude e inseri-lo no debate antropoldgico e
socioldgico, nos quais é ainda pouquissimo explorado. Em razdo de se desenrolar a
partir das narrativas das mulheres e, por ultimo, em virtude de descentrar a prépria
ideia de DPP, dando-lhe novos contornos semanticos e sociais, a partir da nocées
de cansaco, exaustdao, desempenho e soliddo. Suas paginas tornam a DPP ordindria
e cotidiana, retirando-a da ordem da loucura e da patologia hormonal. Ao aloja-la
no dia a dia de mdes de camadas médias brasileiras afeitas a “teorias de criacdo
com apego”?, nos faz questionar os “dispositivos de maternidade” operantes ontem
e hoje; mas também os desenhos de maternagem do século XXI, que buscam con-
jugar, talvez de maneira impossivel, aspectos da vida antes segmentados ou inexis-
tentes para as geragBes anteriores. Em funcdo disso, a meu ver, o livro discorre para
muito além da DPP, versa sobre os modos de maternagem contemporaneos e suas
consequéncias na vida emocional e social das mulheres maes. Torna a maternidade
—enguanto modelo — algo da ordem do inalcancavel e fonte de adoecimento fisico
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e social. Ao partir dessa perspectiva, a DPP poderia ser pensada como a ordem,
enquanto regra e repeticdo, e ndo como a desordem, enquanto anomia e fuga da
regra da boa mae; no que as autoras insistem em chamar —tomando por inspiragao
os escritos foucaultianos — de um “dispositivo da maternidade”.

A obra é organizada em trés capitulos, para além da introducdo e da conclusdo.
Dialoga com a biomedicina e a psicologia, inventaria estudos nacionais e interna-
cionais sobre o tema e registra a fragilidade do campo, dada a quase inexisténcia
de etnografias e trabalhos sociolégicos sobre a DPP. Pontos também sustentados
por Martha Militdo da Silva (2016), em Significados da maternidade: um olhar an-
tropologico sobre a experiéncia do pds-parto. Estudo com o qual o de Cronemberg
e Franch dialoga muito em distintos campos e percepgdes: as duas investigacdes fo-
ram feitas a partir de entrevistas feitas com mulheres de camadas médias, analisa-
das metodologicamente como narrativas; bem como a partir de grupos on-line em
redes sociais sobre DPP. Lorena e Monica trabalharam com mulheres nordestinas,
do eixo Recife-Jodo Pessoa, enquanto Martha esteve entre mulheres paulistanas.
Em sua maioria, em ambas as situacgdes, foram nove mulheres com ensino univer-
sitério, de camadas médias, com mais de 30 anos, cuja maternidade era considera-
da um “projeto”, eminentemente planejado (Rezende, 2020). Tanto uma pesquisa
guanto a outra partiram da lacuna sobre estudos sobre DPP nas ciéncias sociais e,
em minha leitura, representam o despontar de um campo de estudos sobre o tema,
quase nada explorado em nosso territério académico.

Lorena e Monica situam a DPP, como um estado entre ou hibrido. Entre a biologia,
a oscilagdo hormonal e a dinamica social a qual as puérperas sdo impostas. Mas
também como o que fica entre o baby blues e a psicose puerperal. O primeiro seria
uma tristeza ou melancolia comum e saudavel bastante presente, ja a Ultima seria o
caso mais grave de adoecimento psiquico, que — segundo a psicologia — representa
notavel perigo tanto para a mde como para os bebés.

Na introducdo as autoras estabelecem alguns de seus pontos de partida concei-
tuais, anunciando que explorardo a ideia de que quando o bebé nasce, ao contra-
rio do que se espera, “ndo estd tudo bem”. Algo experimentado, segundo pesquisa
Nascer no Brasil (2015)?, coordenada pela Fiocruz, por 25% das mulheres depois
do parto. A proposta entdo é olhar para o que acontece apds o parto, tema que
nos ultimos dez anos vem sendo mais explorado na antropologia brasileira (Carnei-
ro, 2015). Refletir sobre a DPP a luz de duas ideias, a meu ver, centrais: do “disposi-
tivo da maternidade” e da “maternidade como projeto”. Por dispositivo da mater-
nidade as autoras compreendem todos os discursos que podem informar e assim
dar contornos, a partir de modelos, regras de conduta e expectativas. Enquanto a
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maternidade como projeto advém das ideias mais recentes de uma “maternidade
ativa, consciente e/ou reflexiva”, todos adjetivos empregados nos Ultimos anos e
gue buscam grosso modo praticar uma “criagdo com apego,” que problematiza o
cuidado com as criangas em busca de um mundo menos violento e mais afetivo
(Pulhez, 2015).

O debate ao redor da criagcdo com apego nasce nos Estados Unidos, mas se vé di-
fundido em paises da Europa, como Espanha. Aos olhos das autoras, esse projeto
tem culminado numa pratica exaustiva e em “maes deprimidas”, que buscam ser
“maes-totais”, oferecendo cama compartilhada, amamentacdo em livre demanda,
presenca amorosa em tempo integral e ndo terceiriza¢do dos cuidados da crianca,
entre tantos outros pontos. Elas veem uma correlagdo entre as “mdes humaniza-
das”, adeptas do parto natural e de uma criagdo mais natural, e as “mades deprimi-
das”, como se um grupo derivasse do outro, partindo para tanto de uma ideia per-
versa de “desempenho” que casaria com a nocao de “boa mae”. Nesses casos, uma
mae presente, atenta, reflexiva e “mais natural” (Carneiro, 2015). Em minha per-
cepcdo, uma mae projeto, bastante diferente da ideia de “mée higiénica” de Freire
Costa (1986), cuja tarefa era repetir ou praticar os ensinamentos dos médicos e dos
padres. Nas geragBes dos anos de 1970 e 1980, mdes das mulheres escutadas por
Lorena e Monica, os manuais de puericultura eram consultados, entendendo caber
somente a replicacdo de tais informes e ndo o seu questionamento ou adequacao.
Esse movimento de critica a pediatria moderna — considerada invasiva — é bastante
recente e me parece compor uma proposta mais ampla que conjuga assisténcia ao
parto e debate sobre medicalizacdo na atualidade.

No primeiro capitulo o referencial tedrico e as escolhas metodolégicas sdo expli-
citados. Partem de um estudo sobre salude mental e género até chegarem a DPP,
considerada um padecimento feminino. Mas dialogam com mulheres que foram
diagnosticadas com a depressdo pds-parto e outras que assim se entenderam, por
si mesmas, como “mades deprimidas”. Para isso, escutaram mulheres do Recife e
Jodo Pessoa, pensando a DPP como “experiéncia sintetizadora”; a “maternidade”
como turning point na vida dessas mulheres e a depressado pds-parto na chave das
“perturbacdes fisico-morais”, justamente para escapar de qualquer noc¢do naturali-
zada da maternidade e de todas as suas consequéncias. Foram coletadas narrativas
gue envolveram o que as autoras chamaram de “o antes, o pds e o sempre”. Nesse
sentido, escutaram sobre suas gesta¢des e partos, para refletir como tais eventos
influenciaram na DPP, bem como sobre o pds e os contornos de seu cansago. Mas
ndo pararam em tal ponto, investiram também em |Ihes perguntar sobre o que sem-
pre se entende sobre a maternidade, com o intuito de alcangar os discursos que
moldam o dispositivo da maternidade. Esse campo passa a atuar como o que dd até
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mesmo sentido as experiéncias vividas no antes e no pds. Optaram por “entrevistas
compreensivas”, que envolvem a figura da pesquisadora, vale dizer, no caso em
tela, também uma mulher mae.

O capitulo dois explora o “antes”, as experiéncias de gestacdo e de parto dessas
mulheres. O interessante é que essas mulheres sdo as que “esperaram mais” para
serem mdes. Em média, na casa dos 36 anos. Mas também as que buscaram um
parto “mais natural” (Carneiro, 2015) e que, curiosamente, culminou numa cesarea
indesejada. As autoras debatem a maternidade tardia, a nogao de reldgio biolégico
e uma ideia de maternidade que atualmente ndo consegue conjugar a mae de ou-
trora —dona de casa—com a mae de hoje — que trabalha dentro e fora de casa. Para
além disso, trazem a tona que entre as mulheres com as quais dialogaram havia o
desejo de seguirem no mercado de trabalho. Elas ndo queriam ser “s6 maes”. E o
gue comenta uma das maes durante a pesquisa: “Eu amo trabalhar. A maternidade
ndo me completa. Ndo sou feliz sendo sé mae. Eu preciso trabalhar”. No que an-
tecede a DPP, despontam também as dificuldades ainda durante a gestacdo e pré-
-natal e os julgamentos ao redor de ambos os momentos, quando retomam o caso
de uma gestante tabagista que ndo deixou de fumar e beber durante a gestacao
e as cobrancas a ela dirigidas. Ou, de modo ainda mais marcado, quando o parto
ndo acontece do modo desejado, quando a cesarea indesejada traz a frustragdo e a
sensacdo do fracasso, a tristeza e a melancolia pelo ndo vivido e que ndo pode ser
dito, ja que o bebé nasceu e tem saude.

Situac®es de violéncia obstétrica também sdo interpretadas como a causa para a
DPP. No caso de Nix, por exemplo, disposta a viver um parto em casa, ao ndo ser es-
cutada pela equipe sobre o seu desejo de ir ao hospital, viu-se em um limite pessoal
gue ndo gostaria de ter tocado e a partir de onde se sentiu muito agredida. Essa,
a meu ver, pode ser uma consequéncia importante a ser pensada, em como o dis-
curso do parto humanizado tem também normatizado experiéncias de parto como
“bonitas, saudaveis e protagonizadas” a partir de um uUnico desenho e o que pode
acontecer com as mulheres que escapam a este modelo por iniUmeras razdes: por
necessidade, por desejo e/ou por mais violéncia obstétrica (perpetrada até mesmo
por profissionais que se dizem adeptos da humanizag¢do do parto e nascimento).

Ou seja, quais tém sido as consequéncias emocionais para as mulheres que nao
tém dado a luz de modo natural na atualidade? Em que medida esse discurso ndo
parece compor também o dispositivo da maternidade operante em nossa socie-
dade do qual nos falam Lorena e Monica? Dessa maneira, o livro nos abre brechas
para a reflexdo sobre o ideario do parto humanizado na sociedade contempora-
nea e ideias de estigma, violéncia e diferenciacdo que dele parecem brotar nos
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ultimos anos. Como bem pontuam as autoras, da-se muita centralidade social ao
parto, considerado um evento liminar (Turner, 1981) e um ritual de passagem (Van
Gennep, 1993). Foca-se no que Emily Martin (2006) pontua como o resultado ou a
“mercadoria”: o nascimento do bebé.

Mas o que acontece depois desse evento, logo depois? Esta, o meu ver, é a maior
contribuicdo desse livro tanto para as ciéncias sociais em geral, como também para
as ciéncias da saude.

Por fim chega-se ao terceiro capitulo, paginas em que a DPP é tecida para muito
além da biologia e de nossos horménios, quando é posta no cotidiano e na ordem
do ordindrio na vida das mulheres, ao ponto de uma das mulheres nos dizer que
“a DPP é como uma doenca qualquer”. Torna-se sindbnimo de cansaco, exaustdo e
fadiga e — dessa maneira — consequéncia da ideia de desempenho materno. Nelas
a DPP é enunciada por diagndsticos médicos mas sobretudo pelas préprias mulhe-
res. Algumas abracam a biologia, outras entendem a tristeza sentida como natural
ou aceitavel para o momento em que vivem. Sendo assim, a DPP decorre do parto
sonhado e ndo vivido, das relagdes com a mde e dos conflitos geracionais, da im-
possibilidade de trabalhar, da soliddo e dos julgamentos sociais a respeito do aleitar
e de como ser uma “boa mde”. Desta feita, a DPP é nuancada e muitos passam a
ser o0s tons sociais que a conotam. Investem no debate tedrico sobre a depressao,
mas logo langam questdes —a meu ver — centrais para o debate e para todo o argu-
mento do livro (p. 102):

Em que sentido a DPP se tornou uma doenca invisibilizada, apesar da
alta incidéncia?

Em que medida a DPP pode ser reveladora do ethos de mulheres que
vivenciaram a experiéncia puerperal?

Nessa Ultima parte nos vemos diante de leituras asidticas e ocidentais sobre o pds-
-parto, mas também retomamos os ensinamentos da cosmologia indigena (Dias-
Scopel, 2015) e das parteiras tradicionais sobre tal evento (Fleischer, 2011). Se, no
Oriente, o pds-parto é um momento de efetivo retiro, de nada fazer, no Ocidente as
autoras identificam nos contextos urbanos uma auséncia de sua ritualizagdo. Entre
os Mundukuru, no Amazonas, e as parteiras e mulheres do Melgaco, o resguardo
parece ser vivido com mais intensidade e coletivamente, teme-se que o sangue
do parto suba para a cabeca, teme-se que a crianga ndo vingue e teme-se que a
mulher adoeca. Por tudo isso, experimenta-se com mais rigor o recolhimento e os
tabus que o mesmo envolve. Maes, sogras, maridos e parteiras compdem a cena
de cuidados com a puérpera e com a crianga. Uma composi¢cdo ndo tdo comum nos
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relatos das mulheres de Recife-Jodo Pessoa abordadas no livro. Essas geralmente
se viram sozinhas, depois de um parto desejado e ndo vivido, sem rede de apoio ou
afeto e imersas nos ditames externos sobre a maternidade. E ainda mais: ao con-
trario do esperado, infelizes, tristes e cansadas. Vive-se a dificuldade em “tornar-se
madae”, ao contrario de se “nascer mae”.

Desse projeto de maternidade deriva ainda a tal “culpa materna”, como sentimento
que mantém em pé o préprio dispositivo descrito pelas autoras. Ela vigia e se in-
cumbe de fazer repetir um modelo de maternagem, seja o biomédico ou outro — o
alternativo. Dessa maneira, a DPP pode paradoxalmente decorrer do préprio femi-
nismo, quando este estabelece imposi¢cdes de como criar e quais metas a cumprir
em termos de criagdo e comportamento materno. Ao invés de libertar, as aprisiona,
gera o cansaco e a soliddo que faz adoecer.

Por todo o exposto, as autoras concluem pela necessidade de desessencializagdo
da maternidade, haja vista a sua ideia social fazer adoecer muito mais do que os
aspectos biolégicos propriamente ditos. Desessencializar a imagem materna seria
uma forma de promover uma vida saudavel fisica e emocional as mulheres. Por
isso, aos meus olhos, a obra em questdo aborda muito mais do que a depressao
pds-parto. Suas paginas nos conduzem a uma leitura critica do modelo de maternar
dos ultimos tempos entre algumas das mulheres de camadas médias. Mulheres
que, em nome de um parto sem intervenc¢des e de uma criagao natural, talvez te-
nham chegado num outro extremo: na margem em que sdo muitas as tarefas, horas
de dedicacdo e saberes necessarios a uma s6 pessoa. Na mae que tem concentrado
todas essas exigéncias.

Dai a DPP ndo ser mais uma excec¢ao, mas tornar-se a regra, de uma conta que
ndo fecha. E praticamente impossivel ser mae integral, manter a vida profissional e
cuidar de si mesma. A pandemia tem descortinado isso (Carneiro, 2020). Por isso,
talvez (nem tdo talvez assim) Elisabeth Badinter (2011) estivesse totalmente certa
quando —em O conflito. A mulher e a mde — anunciava que a ofensiva de uma ma-
ternidade naturalista poderia representar uma grande armadilha para o bem-viver
das mulheres contemporaneas, mesmo que viesse pelas maos do proprio feminis-
mo. Por tudo isso, concordo integralmente com a ideia que conclui a obra:

Ser mae é o que ela desejar ser. Se ela desejar ser. E ser mae é, so-
bretudo, conseguir desnaturalizar os desejos que estdo colocados
como “escolhas compulsérias” as mulheres (p. 160).
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