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AASSSSOOCCIIAAÇÇÃÃOO  BBRRAASSIILLEEIIRRAA  DDEE  EESSTTUUDDOOSS  PPOOPPUULLAACCIIOONNAAIISS  ((AABBEEPP))  

 

PROPOSTA – Gestão 2009-2010 

 

Coordenador: André Junqueira Caetano 

Vice-Coordenadora: Elisabeth Meloni Vieira 

 

INTRODUÇÃO 

A queda fecundidade nas últimas décadas afetou drasticamente a dinâmica 

populacional, em termos de volume e distribuição etária da população, no Brasil. O padrão 

reprodutivo atual, caracterizado por baixa fecundidade na média nacional, mas diferenciada 

por grupos socioeconômicos e, principalmente, concentrada em idades jovens, ainda 

afetará a dinâmica demográfica no médio e longo prazo – e de forma distinta para as 

populações nos extremos da pirâmide econômica. Na medida em que a fecundidade declina 

para patamares cada vez mais baixos, pequenos diferenciais que situem os diversos 

subgrupos populacionais acima e abaixo da linha de reposição tendem a assumir relevada 

importância. 

Ademais, diferenciais inter- e intra-regionais, associados à heterogeneidade 

socioeconômica brasileira em um contexto de persistência da desigualdade social no país, 

apontam para a existência de grupos retardatários no processo de transição da 

fecundidade. Nesse sentido, reitera-se a atualidade e importância dos diferenciais de 

fecundidade e, logo, a relevância da aplicação de metodologias de estimação da 

fecundidade para pequenas áreas e análises das relações tempo/quantum. 

Por outro lado, com os avanços obtidos na Conferência Internacional de População 

do Cairo (CIPD), em 1994, a saúde sexual e reprodutiva, tornada direito, consolidou-se 

como um campo de conhecimento, que, como a fecundidade, está altamente associada às 

transições do ciclo de vida. Nesse aspecto, além da influência da idade à primeira relação 

sexual e ao primeiro filho – esta última em estreita conexão com a idade à primeira união –, 

sobre a fecundidade, é factível supor novos e diversos padrões de conjugalidade que 

merecem a devida atenção analítica. 

Além disso, contracepção e DST/AIDS, aborto, pré-natal, atendimento ao parto e 

pós-parto, infertilidade e novas técnicas de reprodução fazem parte de um elenco de 

questões que devem ser revistas à luz da CIPD 1994. Vale ressaltar, aqui, também, a 

importância da Pesquisa Nacional de Demografia e Saúde 2006 como fonte de informação 
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a ser explorada, tanto per se como comparativamente com outros países da América Latina 

e com as suas congêneres nacionais realizadas em 1986, 1991 e 1996. 

É neste escopo que são apresentados, a seguir, as áreas de atuação deste GT, os 

objetivos e plano de metas. 

 

ÁREAS DE ATUAÇÃO 

As áreas de atuação do GT estão definidas como todas aquelas ligadas ao 

comportamento sexual e reprodutivo de mulheres e homens e seus efeitos no campo da 

fecundidade, em especial, e da demografia, de forma geral. Dessa maneira, questões como 

saúde sexual, comportamento sexual, sexualidade, direitos sexuais, direitos reprodutivos, 

conjugalidade, novas técnicas e práticas reprodutivas, contracepção, aborto, infertilidade e 

seus efeitos na fecundidade são temas de interesse do GT. 

 

OBJETIVOS 

O objetivo principal do GT Fecundidade, Comportamento Sexual e Reprodutivo da 

ABEP é incentivar o desenvolvimento de estudos e análises nas suas áreas de atuação e 

estimular discussões e reflexões críticas, teórico-metodológicas e conceituais das questões 

chaves visando avanços interpretativos. A meta é ampliar e aprofundar o conhecimento na 

área. É também objetivo deste GT incentivar o aprimoramento e desenvolvimento de 

técnicas e métodos e a busca de melhoria nas fontes de informação. Almeja-se, por fim, a 

disseminação das informações produzidas na área, de forma que se possa oferecer 

insumos para políticas sociais nas diversas interseções de área, como é o caso da saúde. 

Com o desenvolvimento desses objetivos espera-se: 

� Chamar atenção para a importância de políticas públicas inclusivas na área de 

sexualidade, saúde e direitos reprodutivos, que levem à redução das 

desigualdades; 

� Sensibilizar gestores, técnicos e governo sobre a importância do tema no Brasil, 

facilitando a disseminação do conhecimento produzido na área; 

� Esclarecer os vários setores da sociedade civil sobre a real situação do acesso à 

saúde reprodutiva no Brasil; 

� Alertar os produtores de dados e pesquisadores sobre informações importantes 

que ainda precisamos para compreender melhor a fecundidade e a saúde sexual 

e reprodutiva. 
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PLANO DE METAS 

 

1. Apoiar e participar da iniciativa de discussão dos indicadores da ICPD no âmbito do 

ICPD+15 nas áreas pertinentes a este GT, em conjunção com os demais GTs e com a 

diretoria da ABEP. Nesse sentido, será de grande valia o acesso ao que foi produzido e 

será apresentado na Population Association of America (PAA) 2009 na sessão 

organizada pela Asociación Latinoamericana de Población (ALAP). 

 

2. Realização, em parceria com a ALAP, de seminário para a exploração comparativa dos 

resultados das pesquisas Demographic and Health Survey (DHS), e congêneres, mais 

recentes realizadas na América Latina. A coordenação deste GT realizará consulta para 

obter insumos para a elaboração de projeto a ser submetido às agências de 

financiamento. A idéia inicial é que os temas ‘tendências e diferenciais da fecundidade’, 

‘segunda transição demográfica na América Latina’, ‘preferências e comportamento 

reprodutivo’ e ‘saúde sexual e reprodutiva’ balizem a elaboração desse projeto e o 

conteúdo do evento. 

 

3. Publicação, em livro, dos resultados do seminário ABEP-ALAP sobre fecundidade, 

comportamento reprodutivo e saúde sexual e reprodutiva na América Latina, referido no 

item 2. 

 

4. Continuidade na participação no GT de Saúde Reprodutiva da Rede Interagencial de 

Informações para a Saúde (RIPSA)1, iniciativa da coordenadora deste GT no biênio 

2007-2008. 

 

5. Continuidade e a ampliação da interlocução e da realização de atividades conjuntas 

com outros GTs da ABEP, principalmente os GTs População e Gênero e GT População 

e Saúde, além da articulação com associações afins como a Associação Brasileira de 

Saúde Coletiva (ABRASCO). 

 

6. Dinamização da área do GT na Home Page da ABEP, com a inclusão de conteúdos 

atualizados sobre atividades do GT, de outras associações, divulgação de dados, 

indicadores, trabalhos e bibliografia relevante nas áreas de atuação do GT. 

 

                                                 
1 A Ripsa é uma rede formada através da cooperação do Ministério da Saúde e a Representação da 
Organização Pan-Americana da Saúde (Opas) no Brasil, e mantida pelas atividades realizadas em 
conjunto com várias outras instituições parceiras. 
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7. Participação na preparação do Encontro Nacional da ABEP em 2010. 

 

FORMAS DE ATUAÇÃO 

O GT estabelece consultas periódicas aos seus membros para que haja 

colaboração, participação e democracia no desenvolvimento de suas atividades. Além 

disso, este GT pretende estabelecer parceira e interlocução com outros GT da ABEP para o 

desenvolvimento de atividades conjuntas, especialmente com o GT de Gênero e de 

População e Saúde. 


