DIREITOS DAS MENINAS, RAPARIGAS
E JOVENS MULHERES.

AS AGENDAS E COMPROMISSOS

DE DIREITOS HUMANOS

E DESENVOLVIMENTO

Em 2011, a Assembleia Geral das NagGes Unidas aprovou a Resolugdo
66/170, que instituia 0 11 de outubro como o Dia Internacional das raparigas e
reconhecia os direitos das jovens e os desafios tnicos que enfrentam em todo
o mundo. Correspondendo & maior populagdo jovem da histéria da
humanidade, 1 100 milhdes de raparigas constituem um potencial de poder,
energia e criatividade que nao pode ser desaproveitado. Nas Gltimas duas
décadas - com o avango dos programas de agdo do Cairo e de Pequim e dos
Objetivos de Desenvolvimento do Milénio (ODM), a comunidade global fez
progressos significativos na melhoria das condig6es de vida das raparigas
durante a primeira infancia. Em 2015, as meninas, na primeira década de vida,
tinham maior probabilidade de estarem vacinadas, matriculadas na escola
priméria e de apresentarem menos problemas de satide e nutrigdo do que as
gerag0es anteriores. No entanto, os investimentos mostraram-se
insuficientes para ultrapassar os desafios que as raparigas enfrentam quando
entram na adolescéncia, a segunda década de suas vidas, incluindo o
casamento precoce, 0 acesso ao ensino secundario e superior de qualidade e
0acesso a informagdo e a servigos relacionados com a puberdade e a salde
reprodutiva, que as proteja de uma gravidez indesejada, das infegoes
sexualmente transmissiveis (IST) e das violéncias sexuais e de género (UNO,
2017).

As raparigas tém direito a uma vida segura, saudavel e com educacdo,
incluindo os milhdes de raparigas que vivem em situag0es de emergéncia
humanitdria. De acordo com as Nagdes Unidas, das 128,6 milhdes de
pessoas que deverdo precisar de assisténcia humanitaria até o final de 2017,
mais de 75% sao mulheres e raparigas. Por ocasido do Dia Internacional das
Raparigas em 2017, sob o lema “Empoderar as Raparigas: antes,
durante e apos as crises”, Natalia Kanem, diretora-executiva do Fundo das
NagGes Unidas para a Populacdo (UNFPA), salientou que em situagdes de
crise, as raparigas e suas familias ficam com poucas escolhas, umavez que se
encontram a lutar pela sobrevivéncia, 0 que deixa as jovens ainda mais
vulnerdveis ao casamento e gravidez precoce: “Uma em cada quatro
raparigas estara casada antes de completar 18 anos, e uma em cada
cinco adolescentes de 15 a 19 anos ja tera dado a luz” (ONU Brasil,
2017).

Agenda 2030 para o Desenvolvimento Sustentavel e
os direitos das meninas, raparigas e jovens mulheres

Sem deixar ninguém para tras, a Agenda 2030 para o Desenvolvimento
Sustentavel enfatiza repetidamente que todas as sociedades e economias
devem ser inclusivas. Aprovada por 193 paises em 2015, a Agenda é um
plano global de progresso até 2030, com a concordancia de governos e
cidaddos e cidadas do todo o mundo de que o caminho para o
desenvolvimento sustentavel na proxima década e meia deve ser construido
com base na igualdade, na inclusdo e no exercicio universal dos direitos,
considerando que a enorme disparidade entre as pessoas mais ricas e mais
pobres € injusta e representa um risco para as economias, comunidades e
nagdes. Alcancar os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (0DS)
implica assegurar a todas as meninas e raparigas condicdoes para
realizar o seu potencial e participar em igualdade de oportunidades
na vida familiar, comunitaria e nas organizagdes sociais a escala
nacional, regional e global. Os 17 ODS incluem compromissos
especificos face aos desafios que meninas e raparigas enfrentam hoje em dia,
nomeadamente, garantir o acesso a Sadde de Qualidade e promover o bem-
-estar para todas as pessoas, em todas as idades (ODS 3), garantir 0 acesso a
Educagdo Inclusiva, de qualidade e equitativa e promover oportunidades de
aprendizagem ao longo da vida para todas as pessoas (0DS 4) e alcangar a
Igualdade de Género e empoderar todas as mulheres e raparigas (ODS 5)
(UNRIC, 2016). A Agenda 2030 reconhece que as raparigas lutam todos
os dias para superar as discriminacdes que as afetam, incluindo as
resultantes do seu estatuto de migrantes ou refugiadas. Para que o
futuro previsto na Agenda 2030 se cumpra, é fundamental investir nas
meninas e raparigas em todos os programas, incluindo em matéria de
Cooperacdo Internacional e situagOes de emergéncia e ajuda humanitdria.

0DS 3 - Garantir o acesso a Satde de qualidade e promover
0 bem-estar paratodas as pessoas, em todas as idades

Uma vez que so biologicamente mais vulnerdveis a doengas relacionadas
com o sistema reprodutivo e a infegdes sexualmente transmissiveis (IST), as




raparigas enfrentam um risco maior do que oS rapazes no que respeita a satde
sexual e reprodutiva. Atualmente, cerca de 800 mulheres por dia, ou
300 000 por ano, morrem por razoes associadas a gravidez e parto,
sendo que 99% destas maes vivem nos paises em desenvolvimento.
Estes ndmeros representam uma diminuicdo de 44% em relagdoa 1990 e uma
diminuicdo, emmédia, de 5,5% ao ano, emalguns lugares, devido ao trabalho
desenvolvido pela UNFPA, que assegura anualmente o acesso a métodos
contracetivos modernos a mais de 20 milhdes de mulheres. Na maioria dos
paises em desenvolvimento, o uso de métodos modernos de
contracecao por parte de mulheres entre os 15 e 0s 49 anos de idade,
casadas ou vivendo em unido, varia em fungao do grupo socioeco-
némico: a prevaléncia contracetiva é menor entre as raparigas menos
escolarizadas, que vivem em zonas rurais ou em situagao de pobreza
(UNFPA, 2017). Sem acesso a contracegdo, estas raparigas encontram-se em
maior risco de uma gravidez ndo intencional (ndo planeada), o que traz
repercussoes econoémicas duradoras, uma vez que limita a sua educagao,
dificulta a participagéo na forca de trabalho remunerada ou reduz os ganhos
salariais. O Guttmacher Institute (2017) estima que ocorram 74 milhdes de
gravidezes ndo intencionais por ano nos paises em desenvolvimento,
correspondendo a 43% das gravidezes ocorridas nesses paises.

A Agenda 2030, a qual Portugal esta vinculado, estabelece como meta reduzir
as taxas de mortalidade materna global para menos de 70 por 100 000
nascidos vivos. As disparidades entre paises continuam descomunais: a taxa
de mortalidade materna nos paises menos desenvolvidos corresponde a 436
mortes por 100 000 partos, em comparagdo as 12 mortes por 100 000 partos
nos paises desenvolvidos (UNFPA, 2017). Em muitas comunidades rurais é o
UNFPA que assegura os cuidados pré-natais, incluindo de emergéncia e
assisténcia nutricional, para que as mulheres possam dar a luz bebés
saudaveis, e a formagao de profissionais de sadde que asseguram que pelo
menos 80% de todos 0s partos sejam assistidos ou seguros, uma vez que a
assisténcia qualificada ao parto estd intrinsecamente relacionada com
menores taxas de mortalidade materna e redugoes na mortalidade neonatal.

A saide das mulheres durante os anos férteis ou reprodutivos (entre
15 e 49 anos) é relevante nao apenas para as raparigas e mulheres
em si, mas pelo impacto na saidde e no desenvolvimento da proxima
geracao. Em muitas partes do mundo, as adolescentes sdo forgadas a casar-
-se, geralmente com um homem muito mais velho. As diferengas de idade
podem fazer com que as raparigas tenham menos poder nas decisoes sobre a
uso de contracetivos: em 2015 houve aproximadamente 14,5 milhdes
de partos de adolescentes em 156 paises ou territorios em desenvol-
vimento, onde vive 80% da populacao mundial. Dar a luz com 19 anos ou
menos significa maiores riscos de complicagdes durante a gravidez, parto e
pés-parto, incluindo a morte materna. Torna-se importante possibilitar o
acesso a uma educacdo sexual compreensiva e integral, que viabilize a
informagdo, aconselhamento e cuidados de satde sexual e reprodutiva, bem

como a promogao do empoderamento das raparigas e da sua participacdo nas
decisoes que afetam as suas vidas (UNFPA, 2017). Também a epidemia
VIH/SIDA afeta desproporcionalmente as mulheres e as raparigas. Segundo o
Programa Conjunto das Nagdes Unidas sobre VIH/SIDA (ONUSIDA) no
mundo, todas as semanas, 6 900 adolescentes e mulheres jovens,
entre 15 a 24 anos, séo infetadas com o VIH, mas apenas uma em
cada trés possui informacéo correta sobre a sua prevengao (ONU
Brasil, 2017). Na Africa Subsariana, as raparigas representam 75% dos casos
de novas infecdes por VIH entre jovens de 15 a 19 anos, sendo a principal
causa de morte entre as adolescentes na Africa Oriental e Meridional. A
violéncia é um risco adicional significativo para a satde sexual e reprodutiva:
as mulheres que vivenciam violéncia por parte de um parceiro intimo podem
estar 50% mais propensas a infe¢do do VIH do que aquelas que ndo
experienciam tal violéncia (UNFPA, 2017).

A violéncia na intimidade pode levar também a transtornos mentais e outros
problemas cronicos de satde. Segundo um estudo do Instituto de Higiene e
Medicina Tropical (IHMT), as mulheres das populagoes migrantes com baixo
nivel socioeconémico e oriundas de paises da Africa Subsariana (nomeada-
mente, Guiné Bissau, Cabo Verde, Angola e Sdo Tomé e Principe) estdo, ao
longo do tempo de permanéncia em Portugal, desproporcionalmente mais
vulneraveis a IST, ao VIH/SIDA, a tuberculose e a problemas de sadde mental.
Sendo a pratica de relagdes sexuais forgadas um dos factores de maior
vulnerabilidade feminina, é importante trazer estas mulheres aos servigos de
salide sexual, procurando eliminar os obstaculos culturais que impegama sua
utilizagdo (IHMT, 2017).

Segundo o inquérito sobre Comportamento e Salde em Jovens em Idade
Escolar (Health Behaviour in School-aged Children/WHO) as raparigas
portuguesas continuam mais vulnerdveis do que os rapazes as relagoes
sexuais prematuras e sem protecao. Entre os rapazes e as raparigas do 8° e 10°
ano que ja tinham tido a sua primeira relagdo sexual, quase 1/5 preferia que
esta tivesse acontecido mais tarde ou ndo queria realmente ter tido relagoes
sexuais, sendo que sdo mais as raparigas que acusam este desconforto coma
alturada primeirarelagao (Matos et al, 2015).

Também a populacdo cigana residente em Portugal tem problemas acrescidos
de sadde sexual, existindo uma quase auséncia de praticas preventivas ao
nivel da ginecologia, sendo significativo 0 nimero de raparigas e mulheres
ciganas que nunca realizaram exames como mamografias e Papanicolau
(Vicente, 2009). Este facto ganha importancia numa Europa em que 13,8%
dos diagndsticos de novos casos de cancro sao de cancro da mama,
estimando-se que 1 em 9 mulheres vai desenvolver a doenga ao longo
dasuavida e um terco vai morrer dela (OECD/EU, 2016). As politicas de
salde sexual e reprodutiva devem ter igualmente em consideracdo a
sexualidade das jovens mulheres com deficiéncia, que é frequentemente
desvalorizada, bem como as questdes da orientagao sexual e da identidade de
género (Saleiroetal, 2016).



Quanto a saide mental, as raparigas sdo mais vulnerdveis a sofrer de
distarbios alimentares, ansiedade, depressao ou pensamentos suicidas do
que os rapazes. Quando questionadas, referem com mais frequéncia terem
tido comportamentos de automutilagdo, nomeadamente nos membros
superiores, induzidas por estados de tristeza, nos tltimos 12 meses (Matos et
al, 2015). As jovens homossexuais e transgénero apresentam riscos mais
elevados em relacdo a populagdo em geral no que se refere a estados
depressivos e tentativas de suicidio (Saleiro etal, 2016). As raparigas e jovens
mulheres portuguesas até aos 35 anos tém vindo a aumentar o Seu consumo
de bebidasalcodlicas, aproximando-se dos niveis de consumo dos rapazes.

A atividade desportiva permite promover o bem-gstar psicoldgico através da
melhoria da autoestima, autoconfianga e integragao social, bem como ajudaa
reduzir os niveis de stress, ansiedade, solidao e os estados depressivos, tendo
um impacto positivo sobre a salde das raparigas e jovens mulheres,
reduzindo inclusivé o risco de doengas cronicas navida adulta.

0 impacto da atividade desportiva na sadde psicoldgica é ainda maior nas
jovens mulheres com deficiéncia, uma vez que lhes permite estabelecer
metas e objetivos a alcangar e viver a sensagao de (auto)realizagdo, facto que
muitas vezes nao € possivel acontecer noutras dreas das suas vidas (Jacinto ef
al., 2015).

Também a distancia as estruturas de sadde pode constituir um obstaculo ao
acesso a saude em Portugal. As raparigas e mulheres que vivem em zonas
rurais tém custos superiores para aceder aos servicos de satde, podendo
Mesmo NAo conseguir assegurar os meios e condigdes para a sua deslocagao
(recursos economicos, meio de transporte, impedimentos de mobilidade,
etc.). E pois necessario garantir 0s apoios sociais que permitam a sua
deslocagdo ou, em alternativa, a deslocagdo dos servigos de salde aos locais
de residéncia destas jovens mulheres (Saleiroefal, 2016).

ODS 4 - Garantir o acesso a Educacao inclusiva, de
qualidade e equitativa e promover oportunidades de
aprendizagem ao longo da vida para todas as pessoas

Da populagdo mundial estimada de 758 milhGes de pessoas adultas
analfabetas ou iletradas, cerca de 479 milhdes sdo mulheres e 279 milhdes
sa0 homens. As meninas que vivem em zonas rurais, em situacdo de pobreza
ou que pertencem a grupos raciais, étnicos ou religiosos minoritérios
enfrentam um risco maior de ndo estarem na escola (UNESCO, 2016). Ha
situagoes onde a inexisténcia de casas de banho separadas e de produtos para
menstruacdo nas escolas, pode forgar as adolescentes a faltarem as aulas. Em
alguns contextos, a evidéncia visivel de menstruacdo, eventualmente causada
por falta de produtos sanitdrios, pode colocar as raparigas em situacdo de
vulnerabilidade perante préticas de assédio e abuso sexual (Sommer, 2010).

0 medo de serem agredidas no caminho da escola é uma das razoes para que
Seja mais provavel que em zonas rurais as meninas sejam matriculadas na
escolamais tardiamente do que os meninos (UNESCO/UNICEF, 2015).

As pessoas iletradas ganham até 42% a menos do que as pessoas
alfabetizadas. As pessoas que deixam a escola precocemente nao ganham as
competéncias (de literacia e outras) e 0 conhecimento necessarios para terem
empregos mais bem remunerados. Além disso, ha evidéncias que a educacdo
reduz a incidéncia da gravidez na adolescéncia e é essencial para assegurar
um rendimento: por exemplo, na Jordania, 25% das mulheres que vivem em
zonas rurais com ensino primdrio trabalham sem remuneragdo, em
comparagdo com 7% das mulheres que vivem em zonas rurais com ensino
médio/secundario (UNFPA, 2017).

Na Europa, embora tenha sido alcangado um progresso significativo em
termos de igualdade de acesso a educagdo, as diferencas entre raparigas e
rapazes persistem. Apesar das raparigas representarem a maioria (60 %) de
titulares de diplomas do ensino superior na Unido Europeia, as taxas de
emprego e trajetos profissionais das mulheres ndo refletem todo o seu
potencial. A pressdo e a discriminagdo, implicita ou explicita, por parte de
docentes, pode encaminhar as raparigas no sentido de desisténcia vocacional
dos cursos avangados de ciéncias e matemdtica, limitando as escolhas
profissionais futuras (UNFPA, 2017).

As estruturas educativas continuam a mostrar-se resistentes a mudangas no
sentido de um sistema de género mais igualitdrio, 0 que pode estar
relacionado com a auséncia de reflexdo acerca das questoes de género no
processo de formagdo de docentes, bem como com a nao incorporagao da
investigacdo sobre género na educagdo (European Commission, 2012). E
importante implementar uma educagdo integrada sobre as relagoes de
género, a sexualidade e a reprodugdo e as questoes LGBTI, que se reflita nos
programas curriculares, bem como estratégias especificas que valorizem e
reconhegam as experiéncias de educagdo informal, nomeadamente o seu

significado para 0 empoderamento das raparigas.

0 acesso a educagdo permanece dificil, sobretudo para as raparigas, em
certos grupos da populagdo, nomeadamente, na comunidade cigana. A
exclusdo da populagdo cigana da escola € um grave problema em alguns
paises europeus: mais de 30% de jovens da etnia cigana nao tém
sequer 0 ensino primario e a percentagem de jovens ciganas com
grau universitario nao excede 1% (UNFPA, 2017). Em Portugal, o Estudo
Nacional sobre as Comunidades Ciganas (Mendes, Magano e Candeias,
2014) revelou niveis de escolaridade muito baixos para ambos oS sexos,
sendo inferiores nas mulheres ciganas, que raramente ultrapassam o primeiro
ciclo do ensino bdsico. Quando questionadas, 88% das pessoas da
comunidade cigana reconheceram que 0S rapazes ciganos deveriam ter um
percurso escolar mais prolongado, contrariamente a opinido manifestada
sobre as raparigas: apenas 60% das pessoas concordava com esta afirmagao.



0 direito consuetudindrio continua a regular as relagdes de género na
comunidade, impondo a pureza e a subordinagdo das mulheres, sendo
esperado que as raparigas deixem de ir a escola para cuidarem da familia:
apoiando as suas médes na educagdo dos irmdos e irmas mais novas ou
quando casam, ficam noivas, engravidam ou sao maes.

A educacdo das raparigas tem de ser vista como o investimento mais eficaz e
com maior impacto na redugdo da pobreza e das desigualdades sociais,
sendo importantissimo combater as discriminagoes, especialmente contra
raparigas com deficiéncia e necessidades educacionais especiais
(Parlamento Europeu, 2015). Em 2016, o Comité das Nagdes Unidas sobre 0s
Direitos das Pessoas com Deficiéncia expressou preocupagao com a redugao
dos servigos sociais e educativos disponibilizados as jovens com deficiéncia,
resultante das medidas de austeridade implementadas por Portugal perante a
crise de 2008, e que conduziu muitas delas, bem como as suas familias
(inimeras vezes, mulheres domésticas que cuidam das criangas com
deficiéncia) a pobreza extrema (Amnesty International, 2017).

Relativamente ao processo educativo, a educacao fisica e o desporto
escolar ganham importancia no empoderamento das raparigas,
nomeadamente no controlo sobre o seu proprio corpo, uma vez que é
mais facil para as raparigas praticarem desporto em locais seguros e
com pessoas de confianca (Council of Europe, 2011), nomeadamente, em
Portugal, onde a escola constitui, para a maioria das raparigas, a (nica
oportunidade de prdtica desportiva organizada e de usufruir dos seus
beneficios (APMD, 2009).

Atualmente, as jovens mulheres estdo em maioria enquanto estudantes do
ensino superior portugués (avolta de 55% desde a década de 1990), mas ndo
se distribuem equitativamente pelas dreas de educagdo e formagao. Sao mais
de 80% na Educacdo e ainda mais de 2/3 na Saude e Protegdo Social, mas
pouco mais de 1/4 nas Engenharias, IndUstrias Transformadoras e Construgdo
(Pordata, 2016). Porém, na Ultima década, perante o contexto de crise
economico-financeira, social e politica de 2008 e da implementagdo de
medidas politicas que provocaram alteragdes significativas no que respeita
aos niveis de bem-estar e qualidade de vida da populacdo portuguesa e
europeia (Ferreira e Monteiro, 2015), as taxas de feminizagdo no ensino
portugués nao obrigatorio tém vindo a diminuir ligeiramente, passando de
53% para 49% no ensino secundario e de 57% para 54% no ensino superior
(DGEEC, 2016).

0DS 5 - Alcancar a Igualdade de Género e empoderar todas
as mulheres e raparigas

Avioléncia contra as mulheres é um dos maiores obstaculos a concretizagao
da igualdade de género e um atentado ao desenvolvimento e direitos

fundamentais. As raparigas sdo mais vulneraveis a todo o tipo de violéncia
(fisica, verbal, psicoldgica, emocional, etc.) mas, particularmente, violéncia
sexual: assédio, violagdo, abuso sexual, tréfico e exploracdo sexual, entre
outras.

As estatisticas revelam que uma em cada cinco mulheres é vitima de
violéncia doméstica, apresentando estas uma probabilidade trés a
oito vezes 3 superior de terem filhos doentes, de sofrerem perturba-
¢oes emocionais e de recorrerem ao suicidio. No entanto, 603 milhdes
de mulheres e meninas vivem em paises onde a violéncia doméstica
ainda nao é considerada crime (125 paises, incluindo Portugal, ja
adotaram legislacdo especifica); 3,9 milhdoes de mulheres morrem por
ano, quer seja através de morte a nascenca ou do “aborto seletivo”,
mortalidade infantil, morte durante a vida fértil, relacionada com a
saude reprodutiva e infecoes sexualmente transmissiveis, ou por
femicidio, nomeadamente as maos dos seus (ex) parceiros intimos.

0 relatério “Um Rosto Familiar: A Violéncia na Vida de Criangas e
Adolescentes”, do Fundo das Nagoes Unidas para a Infancia (UNICEF, 2017)
revela que as criangas e adolescentes vivenciam a violéncia em todas as fases
da infancia e da adolescéncia, em diversas configuracoes e, frequentemente,
pelas maos de pessoas em quem confiam e com quem interagem
diariamente. A exposicao a disciplina violenta comega numa idade precoce
para muitas criangas: Uma em cada quatro criangas menores de 5 anos
—177 milhdes — vive com uma mae vitima de violéncia doméstica.

Com base em dados de 30 paises, seis em cada dez criangas entre 12
e 23 meses de idade sao submetidas a uma disciplina violenta. Entre
essas criangas muito pequenas, quase metade sofre castigo fisico e
uma proporcao semelhante esta exposta ao abuso verbal. Em todo o
mundo, 1,5 mil milhdes de pessoas cuidadoras (mais de uma em cada
quatro) dizem que o castigo fisico é necessario para criar ou educar adequa-
damente as criangas (UNICEF, 2017).

A mutilagdo genital feminina (MGF) constitui uma grave violagdo dos direitos
fundamentais das meninas e raparigas, praticada com o envolvimento da
familia alargada. Na maior parte dos paises com prevaléncia de MGF ¢
predominante o nimero de raparigas que foram excisadas antes de
completarem cinco anos de vida. O programa conjunto UNFPA-UNICEF e a
Organizacdo Mundial de Sadde (OMS) estimam que o ndmero de mulheres e
criangas afetadas por esta prética nefasta ultrapasse ja os 200 milhdes em
todo o mundo e, apesar dos esforgos internacionais na eliminagao desta
pratica, em cada ano 3 milhdes de raparigas estdo emrisco. Paraalém da dor e
sofrimento envolvidos no processo, compromete a sua sadde, em particular a
salde sexual e reprodutiva, 0 bem-estar fisico e psicol6gico (sdo frequentes
registos de infertilidade, fistulas obstétricas infegdes e quistos da bexiga e
aparelho urindrio), maior vulnerabilidade ao VIH/SIDA bem como a mortali-
dade e morbilidades materno-infantil. Os inquéritos realizados nos 30 paises
de Africa e Médio Oriente, nos quais a MGF continua a ser praticada, revelam



que o ndmero de pessoas, incluindo liderangas religiosas e tradicionais, quea
apoiam estd a diminuir, mesmo nos paises em que a MGF continua a ser
quase universal, como € o caso do Egipto e do Sudado. Mas a taxa global de
progresso na mudanca de atitudes ndo é suficiente para acompanhar o
crescimento populacional. Se as atuais tendéncias se mantiverem, o nimero
de raparigas e mulheres submetidas a MGF vai aumentar significativamente
a0 longo dos proximos 15 anos (UNICEF, 2016). A MGF € praticada entre
determinados grupos étnicos de paises da Peninsula Arabica, como
Oma, Iémen, Bahrain e Emirados Arabes Unidos, assim como em
algumas regides da Indonésia e Malasia. Na india a pratica da
mutilagao é realizada por um pequeno grupo étnico, como entre o
grupo Embera na Colémbia (Henao e Pineda, 2010) e também esta
referenciada nas comunidades de imigrantes residentes na Europa,
Estados Unidos e Canada (FCSH, 2015).

Em Portugal, nos Ultimos anos, as comunidades residentes que praticam a
MGF sdo principalmente origindrias da Africa subsariana (Costa do Marfim,
Egito, Gdmbia, Guiné-Bissau, Guiné Conacri, Nigéria, Senegal), tendo sido
registados, a nivel nacional, 99 casos de MGF entre abril de 2014 e dezembro
de 2015, todos na Regido de Sadde de Lisboa e Vale do Tejo, nos quais a
média etdria de realizagdo da mutilagao foi de 5,9 anos. Esta prética foi
realizada maioritariamente na Guiné-Bissau (56%) e na Guiné Conacri (24%).
Em Portugal foram registadas complicagdes em 41 mulheres, sendo as
complicagdes psicoldgicas as que tém maior frequéncia de registos,
seguidas das complicages de resposta sexual € obstétricas (DGS, 2016).

Emtodo 0 mundo, cerca de 15 milhdes de adolescentes meninas, de 15
a 19 anos, foram vitimas de relagdes sexuais ou outros atos sexuais
forcados; 9 milhdes foram vitimas no tltimo ano. Dados de 28 paises
indicam que 90% das adolescentes disseram que o autor da primeira
violacéo era alguém proximo ou conhecido e apenas 1% procurou
ajuda profissional (UNICEF, 2017). Para além das taxas mais elevadas de
vitimagdo sexual, as raparigas reportam ainda danos mais severos na
sua saiide e hem-estar psicologico (Guidi ef a/, 2012) e um maior
recurso a estratégias de autodefesa face a violéncia, apresentando
uma tendéncia de maior relato de agresséao, pelo menos no que
respeita a atos, considerados de menor gravidade (Matos et al., 2006).

As adolescentes sao, também, mais vulneraveis a violéncia numa
relacao de intimidade - em 22 dos 32 paises com dados disponiveis,
as mulheres jovens passaram por essas situacoes de abuso mais
recentemente do que as mulheres mais velhas (UNFPA, 2017). S3o 0s
rapazes quem mais legitima e tolera a violéncia no namoro, independente-
mente de se percecionarem como perpetradores ou vitimas. As raparigas
apresentam niveis de legitimagdo e tolerancia semelhantes aos rapazes,
embora quantitativamente inferiores (Caridade e Machado, 2013; UMAR,
2017).

Estima-se que, todos os anos, mais de 246 milhdes de rapazes e
raparigas sofrem assédio ou abuso dentro e ao redor das escolas
(UNGEL, 2015).

Metade das criangas em idade escolar - 732 milhdes - vive em paises
onde o castigo corporal na escola nao esta totalmente proibido. Em
todo 0 mundo, cerca de 130 milhoes estudantes, entre 13 e 15 anos
(um pouco mais de um em cada trés), sofrem bullying regularmente.
Cerca de trés em cada dez jovens e adolescentes em 39 paises da
Europa e da América do Norte (17 milhdes) admite ter praticado
bullying contra outras criancas e jovens na escola. Em Portugal, entre
31% e 40% de adolescentes com idades entre os 11 os 15 anos
disseram ter alvo de comportamentos intimidatorios na escola pelo
menos uma vez em menos de dois meses (UNICEF, 2017).

Segundo um estudo da Agéncia dos Direitos Fundamentais (FRA) da Unido
Europeia (UE), as jovens mulheres com idade compreendida entre os
18 e 29 anos séo significativamente mais vulneraveis a assédio
sexual, sendo que 38% foram sexualmente assediadas nos 12 meses
anteriores a sua participacéo no inquérito. As jovens mulheres tém
ainda o dobro da probabilidade de serem sexualmente assediadas
através das novas tecnologias da informagao e comunicacéo (a
internet, redes sociais, chats, envio de emails, sms, etc.) do que as
mulheres com idade compreendida entre os 40 e 49 anos idade (FRA,
2014).

0 UNFPA (2006), em Passagem para a Esperanca - Mulheres e Migracoes
Internacionais, chama a atengdo para a situagdo das jovens mulheres
migrantes, um grupo social muito importante no contributo para o
desenvolvimento econdmico e para a diminuigdo da pobreza no mundo, em
situagdo de grande vulnerabilidade face ao tréfico. O tréfico de seres humanos
afeta desproporcionalmente 0s grupos socialmente vulnerdveis, como
minorias étnicas, pessoas em situagdo de sem-abrigo, membros da
populagdo LGBTQ e criangas com vivéncias de exploragdo sexual infantil.
Mais de 600 mil mulheres e meninas sao traficadas através das
fronteiras a cada ano, a grande maioria para fins de exploragao
sexual. Um estudo europeu, no ambito do qual foram entrevistadas mulheres
e adolescentes traficadas, evidenciou que quase todas as mulheres (95%)
relatavam violéncia fisica ou sexual durante a situagdo de trafico, 3/4 das
quais tendo sofrido ferimentos fisicos e 90% sido agredidas sexualmente
(Zimmermanetal., 2008).

Também as cidades sdo espagos nos quais se revela a violéncia contra as
raparigas, mulheres e criangas, especialmente quando pertencentes a
minorias étnicas e outros grupos sociais vulneraveis, como pessoas
transgénero ou com deficiéncia. Nas ruas, parques e ftranspories
pablicos, as mulheres e as raparigas sao mais vulneraveis a crimes
que atentam contra a sua liherdade e autodeterminagao sexual, como



o0 assédio sexual, stalking, abusos ou violagdes, afetando as suas
vidas quotidianas ao reduzir o acesso ao emprego, educacao-
-formacao, servigos de saide, atividades de lazer, etc. (Monteiro et al,,
2016).

Estima-se que, nos paises membros do Conselho da Europa, a violéncia
contra as mulheres tem um custo anual de 33 mil milhées de euros
(Parlamento Europeu, 2011). Porém, 88% das mulheres que sofrem
violéncia doméstica nao apresentam queixa junto da policia e apenas
7% procuram os servicos de apoio especializados. Muitas vezes as
mulheres ndo apresentam queixa porque t&m menos acesso aos Servigos
(distancia, custos de transportes, barreiras linguisticas, etc.) ou pouca
confianga nas forgas de seguranga: cerca de um quarto das mulheres
europeias vitimas de algum tipo de violéncia referiu a vergonha ou
embarago como principal razéo para nao reportar o incidente a policia
ou a gualquer outro tipo de organizacao. Contudo, a ndo apresentagao de
queixa contribui para a invisibilidade da violéncia contra as mulheres (FRA,
2014).

Nas situagoes de catastrofes naturais (ciclones, sismos, fsunamis, cheias
g outras) ou crises humanitarias 75% das pessoas afetadas sao
mulheres e criancas, sendo que as adolescentes de 10 a 19 anos
constituem uma proporcéo significativa da populagao em muitas
situagdes de conflito e pos-conflito. Até dezembro de 2016, cerca de
358 000 pessoas migrantes ou refugiadas atravessaram as fronteiras
para entrar na Europa. Milhares de criangas, mulheres sozinhas ou
gravidas e pessoas com deficiéncia, estao sem solugao para a sua
situacéo e enfrentam condicoes deploraveis que violam os direitos
humanos e sao prejudiciais para o seu bem-estar, saide e dignidade
(Amnesty International, 2017). O UNFPA tem garantido o fornecimento de its
emergéncia para partos e a criagdo de hospitais de campanha para minimizar
0s riscos associados a gravidez e ao parto em campos para pessoas
refugiadas e noutras situagoes de catdstrofes ou crises humanitdrias. Nestas
situagoes, geralmente as mulheres perdem a capacidade de sustento das
familias, tornando-se ainda mais vulnerdveis em resultado do seu baixo
estatuto social e econémico e este tipo de catastrofes tendem a ocorrer de
modo particular em dreas rurais isoladas (UNICEF, 2017).

Devemos olhar para as situagdes de crise como uma oportunidade para as
mulheres poderem assumir novos papéis e responsabilidades, uma vez que,
quando apoiadas durante a adolescéncia, as raparigas tém o potencial de
transformar 0 mundo - quer enquanto jovens empoderadas de hoje, quer
enquanto futuras mulheres trabalhadoras, académicas, engenheiras,
médicas, dirigentes, maes, empresarias, mentoras, donas de casa, deputadas
e lideres politicas. O investimento no empoderamento das raparigas
tem assim uma dupla vantagem: permite o atual usufruto de direitos e
oportunidades e promete um futuro mais justo e préspero, no qual
metade da humanidade se torna par na procura de solucées para as

alteracdes climaticas, os conflitos politicos, a prevencgao de doencas,
o crescimento economico e a sustentabilidade global (UNO, 2017).

A Agenda 2030 prevé um futuro melhor onde, coletivamente, se
derrubam as barreiras e corrijam as disparidades, priorizando as
pessoas que estao em situacao de maior vulnerabilidade. A reducao
de todas as desigualdades deve ser o objetivo. As meninas, raparigas
e jovens mulheres, a prioridade. Sem deixar ninguém para tras!
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