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Introducao

As pesquisas documentaram que as experiéncias e
exposicoes das criancas durante 0s seus primeiros
anos desempenham um papel fundamental na
definicao das suas chances de salde e bem-estar

a longo prazo. Embora os pais precisem de tempo,
acesso a recursos e servicos de apoio para poder pre-
star cuidados nutricionais durante a primeira infancia
e além, a infancia é um periodo particularmente vul-
neravel. A licenga parental paga proporciona aos pais
que trabalham fora um afastamento do trabalho perto
do nascimento ou adocao de uma crianga com a sub-
stituicao de alguns, ou de todos os seus ganhos habit-
uais. A licenca parental proporciona aos pais, tempo
para cuidar e se relacionar com o bebé, estabelecer
rotinas para alimentacao e cuidados, atender as suas
necessidades de cuidados médicos, além de propor
cionar as maes que ja passaram pelo parto, tempo
para se recuperar fisicamente.

Evidencias

AMAMENTACAO E DESENVOLVIMENTO
SAUDAVEL DA CRIANCA

A Organizacédo Mundial da Saude (OMS) recomenda
seis meses de amamentacao exclusiva para o apo-
io ideal a saude e ao desenvolvimento infantil.” As
evidéncias de paises em todos os niveis de desen-
volvimento econdémico mostram que a amamentacao
traz beneficios para a saude, o desenvolvimento e a
sobrevivéncia das criangas. A amamentagao permite
a transmissao passiva da imunidade da mae a varias
doencas, expde 0s bebés a menos patdégenos e pro-
porciona uma nutricao de melhor qualidade do que
leite em po. Estudos de uma ampla gama de paises
descobriram que bebés amamentados tém taxas
menores de um numero de infeccoes do que bebés
qgue nao foram amamentados. Estudos também
mostraram que seis meses de aleitamento materno
exclusivo tém efeitos especialmente fortes, incluindo
uma reducao no risco de infeccdes de ouvido em
50%, infeccoes respiratorias superiores em 63% e
disturbios em 64 %, em comparacao com lactentes

Ha fortes evidéncias de que entre as estratégias mais
eficazes para apoiar o desenvolvimento saudéavel
estao o aumento do aleitamento materno exclusivo,
0 aporte nutricional adequado e a imunizacao opor
tuna durante a infancia. No ano 2000, a importancia
da licencga parental foi reconhecida na Convencéo da
Organizacao Internacional do Trabalho (OIT) 183, que
prevé 14 semanas de licenca para maes de bebés. A
Recomendacao 191 que o acompanha exige 18 sem-
anas. Este sumario consiste em uma revisao das evi-
déncias sobre o impacto da amamentacao e nutricao
adequada, e o recebimento de imunizacoes para a
saude infantil, assim como a licenca parental remu-
nerada pode elevar os indices de cada um, apoiando o
desenvolvimento durante a primeira infancia. Também
inclui uma revisao das tendéncias globais na provisao
de licenca parental paga e recomendacoes para 0s
governos e o setor privado.

que ndo foram amamentados.? A amamentagao tam-
bém esta associada a um melhor desenvolvimento
neurocognitivo.® De acordo com um estudo de 75
paises de baixa e média renda com altas taxas de
mortalidade infantil, mais de 800,000 mortes de
criangas menores de 2 anos poderiam ser evitadas
se a amamentagao se tornasse uma pratica quase
universal.*

Uma série de estudos que examinam a eficécia das
intervencdes para aumentar as taxas de amamen-
tacdo descobriram que, uma vez que as mulheres
retornam ao trabalho apds o parto, elas sao menos
propensas a iniciar ou continuar a amamentacéo.®
Estudos relatam que entre as razdes mais citadas,
as maes param de amamentar precocemente, nao é
falta de interesse ou de fornecimento de leite, mas
seu retorno precoce ao trabalho e as condicdes que
enfrentam uma vez de volta ao trabalho.®
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IMUNIZAGCAO E OUTROS CUIDADOS
PREVENTIVOS E DESENVOLVIMENTO SAUDAVEL
A pesquisa mostrou os claros beneficios da imuni-
zacao durante a infancia. Embora as criancas sejam
mais vulneraveis a infeccoes com risco de vida
durante a fase neonatal (os primeiros 28 dias), elas
enfrentam um risco elevado durante os primeiros

12 meses de vida, a medida que experimentam um
desenvolvimento substancial de seu sistema imu-
nolégico.” Estudos de uma ampla gama de paises
mostraram que a introducao de vacinas reduz acen-
tuadamente as taxas de doencas infecciosas, como
a gripe,® sarampo?® e gastroenterite,’® doencas que
estao entre as principais causas de mortalidade
infantil.™ A variacdo global nas taxas de imunizacao
se deve em parte a disponibilidade de vacinas e a
compreensao e conscientizagao da populacao sobre
seus beneficios; no entanto, os estudos descobriram
gue, mesmo guando as vacinas sdo fornecidas sem
mudancas e amplamente disponibilizadas, as taxas
de imunizacdo caem abaixo de 100%." As barreiras
identificadas incluem a disponibilidade de transporte
e a distancia até as clinicas, a pobreza e os horarios
de trabalho dos pais.™ Em pesquisas de paises tdo
diversos quanto o Haiti, a Indonésia e os Estados
Unidos, as dificuldades devido aos hordrios de tra-
balho dos pais sdo comumente citadas como uma
razao para os pais nao terem vacinado seus filhos.™"

O PAPEL DA LICENCA PARENTAL PAGA

Uma revisao da base de evidéncias sugere que a
licenca parental paga pode contribuir para o desen-
volvimento saudével e a sobrevivéncia dos bebés, fa-
cilitando a amamentacao, aumentando a capacidade
dos pais de obter imunizacdes e outros cuidados
meédicos no periodo pds-natal. Muitas evidéncias de
paises em todos os niveis de renda constataram que
periodos mais longos de licenca materna reduzem
as taxas de mortalidade infantil.’™ Uma série de
estudos de paises de alta renda constatou que pro-
longar a duracao da licenca remunerada aumenta as
taxas de amamentacao por pelo menos os primeiros
seis meses da vida de uma crianca.'® Poucos estu-
dos de licenca remunerada e amamentacgao foram
conduzidos em paises de baixa e média renda. Um
estudo recente de Chai, Heymann e Nandi (2018)
examinando quase 1 milhao de nascimentos entre
1996 e 2014 em 38 paises de baixa e média renda,
constatou que um aumento de um més na duracao
da licenca de maternidade estava associado a um
aumento de 5,9 pontos percentuais na prevaléncia
da amamentacao exclusiva e aumento de 2,2 meses

no tempo de amamentacgao." Vale ressaltar que um
estudo global descobriu que as garantias de seis
meses de intervalos para amamentacéao (folgas re-
muneradas durante o dia de trabalho para as maes
amamentarem seus bebés) estao associadas com
maiores taxas de aleitamento materno exclusivo.'™
Esses achados levantam a possibilidade de que com-
plementar a licenca parental paga com intervalos
para amamentacao permitiria que mais maes atingis-
sem 0s seis meses recomendados de amamentacao
exclusiva da OMS, aumentando assim a imunidade
das criancas a infecgdes, o que pode reduzir a neces-
sidade dos pais de tirar uma folga do trabalho.

E provéavel que a licenca parental paga, tanto pelo
apoio a amamentacgao prolongada quanto pelo forne-
cimento de renda necessaria, melhore os resultados
nutricionais que sao essenciais para o desenvolvi-
mento saudavel. Um estudo longitudinal de quase 1
milhdo de nascimentos ocorridos em um periodo de
18 anos (1996-2014) em 40 paises de baixa e média
renda observou que um aumento de um més na
duracéo da licenca-maternidade remunerada foi as-
sociado a uma reducao de 35% no risco de diarreia
com sangue.'®

Varios estudos de paises de alta renda descobri-

ram que a licenca-maternidade remunerada mais
generosa estava associada a taxas mais altas de
imunizacdo,? embora um estudo tenha encontrado
gue em paises onde as taxas de imunizagao ja eram
relativamente altas e havia uma mudanca limitada
nas politicas de licenga, nenhum efeito foi encontra-
do.?’ Um estudo global mais recente com 185 paises
descobriu que, mesmo apds o controle da renda do
pais e dos gastos com saude, as licengas maternas
pagas mais generosas (medidas em semanas equiv-
alentes em tempo integral) estavam associadas a
taxas mais altas de imunizacdo na infancia.?? Estudos
recentes que examinaram as IMICs descobriram que
a duracao da licenca, o tempo e tipo de vacinas, de-
terminam a forca do efeito.®

Ainda outras evidéncias sugerem que a licenca paren-
tal paga pode contribuir para a prevencao da violéncia
familiar. Por exemplo, uma pesquisa da Australia
descobriu que 0 acesso a licenca maternidade paga
estava associado a reducao da chance de violéncia por
parceiro intimo no primeiro ano apds o nascimento,?*
0 gue prejudica a saude de maes e filhos. Um estu-
do da politica de licenca parental paga da Califérnia
usando uma abordagem de diferenca-em-diferencas
descobriu que maus-tratos infantis e abuso fisico di-
minufram apos a introdugao da politica.?
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Ha também evidéncias que levantam a possibilidade
de que a licenca de paternidade possa afetar indire-
tamente a salde das criancas. Estudos constataram
que os pais que tiram licenca de paternidade es-

tdo mais envolvidos em cuidados infantis e outros
trabalhos nao remunerados em casa,?® que pode
apoiar a amamentacao?’ e reduzir a probabilidade de
depresséao pos-parto,?® que por sua vez beneficia a
saude infantil. Um estudo usando uma metodologia
de diferenca-em-diferencas para examinar uma refor
ma politica na Noruega que reservou uma parte da
licenca parental para pais descobriu que a reforma
levou a resultados mais altos para criancas aos 15
anos, com efeitos especialmente fortes para criangas
em familias onde o nivel de escolaridade do pai exce-
deu o da méae.”®

Quando a licenca parental remunerada é acompanha-
da de licenca remunerada para as necessidades de
salide das criancas, 0s pais tém a oportunidade de
minimizar o risco e a duracao da doenca além da pri-
meira infancia. Estudos realizados em paises de alta
renda mostraram que o cuidado parental de criancas
doentes esta associado a recuperacao mais rapida,
menor tempo de internacao hospitalar, menores
riscos de re-hospitalizacdo e melhores resultados de
saude.*® Nenhum estudo de paises de baixa e média
renda foi encontrado.

BENEFiCIOS ECONOMICOS DE LICENCA
PARENTAL PAGA PARA AS MIULHERES,

AS FAMILIAS, AS EMPRESAS E OS PAISES
Pesquisas rigorosas, utilizando modelos quase ex-
perimentais sobre os efeitos econdémicos da licenca
paga, principalmente conduzidas em paises de ren-
da alta, constatam que as licencas parentais pagas
de duracdo moderada apoiam o empoderamento
econdmico das mulheres, de maiores salarios e gan-
hos, experiéncia de trabalho, estabilidade, emprego
e participacéo na forca de trabalho. Por exemplo,
um estudo sobre a implementacao de uma politica
de licenca parental paga de um ano na Alemanha
constatou que a reforma aumentou a probabilidade
de emprego materno em 12%,%' enquanto em outro
estudo, a politica levou a maiores probabilidades

de emprego trés a cinco anos apds o parto entre

as mulheres que tiraram licencas mais longas.®?
Uma analise multinivel de 19 paises constatou que
licencas parentais mais longas de até um ano es-
tavam associadas a uma menor lacuna de emprego
entre maes e ndo maes.*

Um estudo da Dinamarca descobriu que uma reforma
politica que prolongava a licenca parental paga de 14
para 20 semanas levou a um aumento na renda das
maes.** Estudos internacionais revelam que licencas
de duracao moderada, de 8 meses a 1 ano, reduzem
a diferenca de renda entre os géneros.*® Os estudos
também concluem que a licenca parental paga benefi-
cia 0 bem-estar econémico das familias. Por exemplo,
um estudo de 21 paises da Organizacdo para Cooper
acao e Desenvolvimento Econdmico (OCDE) desco-
briu que em paises que oferecem mais de 24 sema-
nas de licenca remunerada, as mulheres contribuem
com uma propor¢do maior para a renda familiar.*¢ Para
algumas familias, a licenca parental paga pode ajudar
a evitar uma queda na renda que coloca a familia na
pobreza. Comparativo transnacional dos paises da
OCDE descobriram que politicas de licenca parental
Mmais generosas estao associadas a um menor risco
de pobreza entre as familias biparentais® e as familias
monoparentais.® Estes resultados sugerem outro
caminho através do qual a licenga parental paga pode
apoiar a saude e o desenvolvimento das criancas. Ao
reduzir o risco de pobreza, a licenca parental paga
pode ajudar a reduzir o risco de exposicao de uma
crianca a condicoes que, se vivenciadas por um longo
periodo, podem ser prejudiciais ao desenvolvimento
fisico, cognitivo e emocional.

Estes incluem ma qualidade do ar, acesso limitado

a alimentos saudaveis e exposicao a violéncia.*®* Um
pequeno numero de estudos, principalmente dos
Estados Unidos e da Europa, sugere que a licenca
parental paga e outras politicas pré-familia podem
beneficiar a competitividade e a sustentabilidade
dos empregadores, aumentando sua capacidade de
atrair e reter uma forca de trabalho diversificada® e
aumentar a produtividade e o moral dos funcionari-
0s.*! Estes estudos geralmente nado demonstram
causalidade e, em alguns casos, estao sujeitos a
outras questdoes metodologicas (veja o resumo de
Jayasekaran e Kaempfer para uma discussdo com-
pleta). Finalmente, a licenca parental paga sustenta
o crescimento econdmico geral, aumentando o em-
poderamento econémico das mulheres e sua capaci-
dade de contribuir para a renda familiar, aumentando
0S recursos para as criangas, com beneficios para

a forca de trabalho a longo prazo e aumentando po-
tencialmente o crescimento e a competitividade das
empresas. De acordo com uma estimativa recente,
0 aumento da igualdade geral das mulheres poderia
adicionar US $12 trilhdes (11 %) ao produto interno
bruto (PIB) global anual até 2025.% Por outra estima-
tiva, aumentar o emprego das mulheres nos paises
da OCDE para a taxa na Suécia poderia adicionar
mais de US $6 trilhdes ao PIB global GDP*
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COBERTURA E IMPLEMENTACAO

Vale a pena notar que, mesmo em paises com dire-
itos legais a licenca parental, nem todos os adultos
terdo acesso. A OIT estima que, de todas as mul-
heres empregadas no mundo, 45% trabalham no
setor formal, como a legislacao frequentemente
contém disposicoes que limitam a cobertura de
mulheres no emprego formal, 55% das mulheres
nao terdo acesso se a licenca maternidade for le-
galmente acessivel. Além de limitar a cobertura aos
trabalhadores do setor formal, a legislacdo geral-
mente contém condicdes de qualificacdo, como
requisitos minimos de contribuicdo que prejudicam
as mulheres com histérias de trabalho intermitentes
e aquelas que sdo empregadas a tempo parcial.*
Além disso, esses nimeros superestimarao o aces-
so efetivo se as leis ndo forem bem implementadas
e aplicadas.

Além disso, os beneficios da licenca parental paga
s6 podem ser realizados se 0s pais abrangidos por
lei puderem assumir a licenca, na pratica. Estudos da
politica nacional ndo remunerada nos Estados Unidos
e da politica de substituicao de salarios relativamente
baixos no estado da Califérnia descobriram que um
motivo comum para nao gozar de licenca quando era
necessario era que a substituicao do salério baixo
tornava a possibilidade de tirar licenga inacessivel.*®
Estudos de paises de baixa e média renda sobre os
determinantes da licenca ndo foram identificados.

A aceitacao da licenca parental também pode ser
influenciada por sancoes, discriminagao percebidas
ou reais. Estudos em paises de alta renda descobri-
ram que os trabalhadores com responsabilidades

de cuidado, que sao mais propensos a precisar de
licenca, eram significativamente mais propensos a
relatar a perda de salario e trabalho relacionada a
essas responsabilidades.*® Pesquisas de uma série
de paises de renda média e alta tao diversificados
quanto a Hungria, a Espanha, a Venezuela e os Es-
tados Unidos também sugerem que as maes en-
frentam discriminacdo em termos de pagamento,
promocoes, contratacdo e demissao.*’

SALARIOS FAMILIARES DECENTES AO VOLTAR
AOTRABALHO

Também é importante para a salde e o bem-estar
dos trabalhadores e seus filhos que, quando os pais
retornam ao trabalho depois de uma licenga parental,
consigam ganhar o suficiente para atender as neces-
sidades de suas familias. Como pode ser observado
acima, a renda é um dos mais importantes deter
minantes sociais da saude,*® e a pobreza aumenta

o risco de ma saude, desenvolvimento e resultados
educacionais das criancas. Um método para assegu-
rar renda familiar suficiente é estabelecer um salario
minimo adequado. Varios estudos descobriram que
pequenos aumentos no salario minimo estao asso-
ciados a ganhos maiores. Em estudos transnacio-
nais, saldrios minimos mais altos foram associados

a menores taxas de pobreza familiar.*® Além disso,
pesquisas de paises de renda média e alta demon-
straram que o0 aumento do salario minimo pode
aumentar os ganhos no setor informal e formal,*° e
pode beneficiar trabalhadores que ganham um pou-
co acima do salario minimo (cujos salarios sobem a
medida que o piso salarial aumenta).”’ Pesquisas em
varios paises mostraram que o0 aumento do salario
minimo por um valor tipico levou a pouco ou nenhum
efeito significativo sobre o emprego.®

Uma série de estudos usando dados longitudinais

e métodos rigorosos constatou que aumentos no
saldrio minimo estao associados a efeitos positivos
na saude das criancas. Por exemplo, um estudo de
23 paises de baixa renda com 10 anos de dados
constatou que aumentos no salario minimo estavam
associados a diminuicdo significativa do atraso no
crescimento da crianga e da falta de crescimento
(embora nenhum efeito sobre o baixo peso e o
desperdicio).?® Estudos dos Estados Unidos que
examinaram a variacao nos niveis de salario mini-
mo do estado descobriram que 0s aumentos estao
associados a diminuicdo do risco de maus-tratos®
na infancia e baixo peso ao nascer, e a uma maior
probabilidade de pesos de nascimento mais eleva-
dos.®® Outros estudos encontraram efeitos positivos
na saude fisica dos trabalhadores® e satide mental,?’
o que poderia, por sua vez, beneficiar o desenvolvi-
mento das criancas.
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Adocao de politicas

Dados globais do WORLD Policy Analysis Center
(Centro de Anélise de Politicas) mostram um pro-
gresso claro e significativo na provisdo de licenca pa-
rental paga ao longo das duas Ultimas décadas, mais
significativamente um aumento lento e constante no
ndmero de paises que oferecem licenca remunera-
da para os pais. De 1995 a 2015, a percentagem de
paises que garantem a licenca parental paga (licenca

paternidade paga ou licenca reservada para pais de
bebés e/ou licenca parental paga, licenca disponivel
para os pais) aumentou de 21% para 52%. A pro-
porcao de paises que garantem a licenca mater
nidade paga (licenca maternidade paga ou licenca
reservada para maes de bebés e/ou licenga parental
paga) aumentou de 89% para 96%. (Figura 1).

Figura 1.

Como a porcentagem de paises que garantem a licenca materna e paterna paga mudou

de 1995 para 2015?
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Notas: A licenca maternidade paga inclui a licenca maternidade paga, que € reservada para méaes de bebés, e a licenca parental paga,
que é a licenca disponivel para qualquer dos pais. A licenca paternidade paga inclui a licenca paternidade paga, que é reservada para pais

de bebés, € a licenca parental paga.

Fonte: Banco de dados do Laboratério de Anélise de Politicas Publicas WORLD e o banco de dados de Politicas de Trabalho Adulto longi-

tudinal PROSPERED (McGill University).

Entre 1995 e 2015, um total de 9 paises promulgou a
licenca maternidade e 55 aumentaram a duracao da
licenca de maternidade paga. Embora mais progres-
S0S sejam necessarios, mais da metade de todos os
paises, 54%, agora atende ao padrao da OIT de pelo
menos 14 semanas de licenca maternidade paga,

acima dos 38% em 1995 (Tabela 1) e 30% agora
cumprem a duracédo recomendada pela OIT de 18 se-
manas. A partir de 2015, 27% proporcionam as maes
de bebés com seis meses ou mais de licenca paga,
0 que representa um aumento de 12% em 1995 (Ta-
bela 1 e Figura 2).
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Tabela 1.
Disponibilidade global de licenca de maternidade paga, 1995-2015
1995 2000 2005 2010 2015
Namero o Nuamero o Nuamero o Namero o Namero o
de paises de paises ° de paises  ° de paises ° de paises °
Sem licenca paga 21 12% 19 10% 14 7% 1 6% 8 4%
Menos de 14
semanas 91 50% 91 49% 91 48% 85 44% 81 42%
14 - 25.9 semanas 49 27% 49 27% 49 26% 52 27% 52 27%
26 — 51.9 semanas 5 3% 7 4% 9 5% 14 7% 19 10%
52 semanas ou mais 17 9% 20 1% 28 15% 31 16% 33 17%
Total 183 186 191 193 193

Nota: Os totais ndo podem totalizar 100% devido ao arredondamento. A licenca maternidade paga inclui a licenca maternidade paga,
que é reservada para maes de bebés, e a licenca parental paga, que € a licenca disponivel para qualquer um dos pais.

Fonte: Banco de dados do Laboratério de Andlise de Politicas Publicas WORLD e o banco de dados de Politicas de Trabalho Adulto Lon-
gitudinal PROSPERED (McGill University).

Figura 2.
A licenca paga esta disponivel para maes de bebés?

- Sem licenca paga
D Menos de 14 semanas
* [ ]14>259 semanas
D ;6 - 51.9 semanas
- 52 semanas o0 mas

Notas: A licenca paga para mées de bebés ou licenca de maternidade, que € a licenca reservada para maes de bebés, e a licenca paren-
tal paga, que ¢ a licenca disponivel para qualguer um dos pais.

Fonte: WORLD Policy Analysis Center Adult Labor database (Centro de Anélise de Politicas Banco de dados de trabalho adulto)

Embora, no geral, a duracao da licenca de materni- maior de paises de alta renda garantiu pelo menos
dade garantida na legislacdo nacional tenha aumen- 14 semanas, em comparagao com paises de baixa
tado nas ultimas duas décadas, existem diferencas renda: 56% contra 28%. Em 2015, a diferenca cres-
importantes em termos de nivel de renda (Figura ceu em magnitude: 44% contra 77%.

3). Em 1995, uma porcentagem consideravelmente
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Figura 3.

Por renda do pais, como a porcentagem de paises com 14 semanas de licenca de maternidade paga

mudou de 1995 para 2015?
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Notas: A licenca de maternidade paga inclui a licenca maternidade paga, que é reservada para maes de bebés, e a licenca parental

paga, que é a licencga disponivel para qualquer um dos pais.

Fonte: Banco de dados do Laboratério de Andlise de Politicas Publicas WORLD e o banco de dados de Politicas de Trabalho Adulto Lon-

gitudinal PROSPERED (McGill University).

A proporcao de paises que proporcionam as 18
semanas de licenca para as maes solicitadas na
Recomendacao 191 da OIT cresceu de forma sem-
elhante, mas as taxas sao consistentemente mais
baixas. Até 2015, apenas 30% dos paises global-
mente cumpriram a duragao recomendada pela OIT.
A disparidade entre paises de alta renda e baixa
renda com 18 semanas é ainda maior do que a par
cela com 14 semanas. Nao houve paises de baixa
renda com pelo menos 18 semanas entre 1995 e
2009, quando aumentou apenas para 3%. Em con-
traste, em paises de alta renda, mais de um terco
(35%) ja dispunha de pelo menos 18 semanas de
licenca de maternidade em 1995. Até 2015, mais da
metade dos paises de alta renda (56 %) cumpriu a
recomendacao da OIT.

Embora a sover - um total de 43 paises tenha conce-
dido a licenca de paternidade paga entre 1995 e 2015
- a duracao da licenca permaneceu muito mais curta
do que a duracéo oferecida as maes. Cerca de meta-
de dos paises que forneceram qualquer licenca paga
para os pais forneceram menos de trés semanas
durante o periodo 1995-2015. (Tabela 2) No entanto,
a porcentagem de paises com licenca de paternidade
paga com 14 semanas ou mais aumentou de 10%
em 1995 para 22% em 2015. (Figura 4) E importante
notar que os paises com as licencas mais longas sao
aqueles com as licencas parentais disponiveis para
maes e pais. Ao examinar a licenca de paternidade,
disponivel somente aos pais e exclua a licenca pa-
rental, nenhum pais oferece mais de 14 semanas e a
grande maioria (92%) fornece menos de 3 semanas.
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Tabela 2.
Disponibilidade global de licenca de paternidade paga, 1995-201
1995 2000 2005 2010 2015
Numero o Numero o Numero Q Numero o Numero o
i o ? o . %o " %o i %o
de paises de paises de paises de paises de paises
Sem licenga paga 143 79% 137 74% 121 65% 105 55% 92 48%
Menos de 3
semanas 17 9% 21 1% 29 16% 44 23% 53 28%
3-13.9 semanas 3 2% 4 2% 2 1% 4 2% 4 2%
14 semanas ou mais 19 10% 23 12% 35 19% 37 20% 43 22%
Total 182 185 187 190 192

Nota: Os totais ndo podem totalizar 100% devido ao arredondamento. A licenca maternidade paga inclui a licenca maternidade paga,
que é reservada para maes de bebés, e a licenca parental paga, que é a licenca disponivel para qualguer dos pais.

Fonte: Banco de dados do Laboratério de Andlise de Politicas Publicas WORLD e o banco de dados de Politicas de Trabalho Adulto Lon-
gitudinal PROSPERED (McGill University).

Figura 4.
A licenca paga esta disponivel para pais de bebés?

- Sem licenga paga
° J:| Ménos de 3 semanas

D ;: - 13 semanas

- 14 semanas o mas

Notas: A licenca paga para pais de bebés ou licenca de paternidade, que € a licenca reservada para pais de bebés, e a licenga parental
paga, que € a licenca disponivel para qualquer um dos pais.

Fonte: \WWORLD Policy Analysis Center Adult Labor database (Centro de Anélise de Politicas Banco de dados de trabalho adulto)

Apesar do aumento acentuado do numero de paises
que garantem a licenca parental remunerada para 0s
pais, permanecem importantes lacunas. Em 2015,
apenas 52% de todos os paises tinham direito a li-
cenca parental paga para maes e pais (Figura 5).
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Figura 5.
A licenca paga esta disponivel para maes e pais de bebés?

- Né&o, nem pai
D Somente mées
°

°  Difeito especifica da mée, ,
mas pode ser transferido
para o pai.

- Direito para ambos os pais

Notas: A licenca paga para maes ou a licenca de maternidade, que € a licenca reservada para maes de bebés, e a licenca parental paga,
que é a licenca disponivel para qualquer um dos pais. A licenga paga para 0s pais ou a licenca paternidade paga inclui a licenca paterni-
dade paga, que é reservada para pais de bebés, e a licenca parental paga.

Fonte: WORLD Policy Analysis Center Adult Labor database (Centro de Anélise de Politicas Banco de dados de trabalho adulto)

Diferencas substanciais existem na provisdo de renda oferecem licenca paga para maes e pais, em
licenca parental para maes e pais entre paises por comparacao com 38% em paises de baixa renda.
renda (Tabela 3). Atualmente, 68% dos paises de alta

Tabela 3.
A licenca paga esta disponivel para maes e pais de bebés a nivel global?
Paises Paises Paises
de renda de renda de renda
baixa (%) média (%) alta (%)
N&o, nenhum dos pais 0% 6% 3%
Méaes somente 62% 46% 25%
Direito es_pecmco da maée, transferivel 0% 0% 3%
para o pai
Direito para ambos 38% 47 % 68%
Total(N) 36 100 56

Notas: A licenca paga para maes ou a licenca de maternidade, que é a licenca reservada para méaes de bebés, e a licenca parental paga,
que ¢ a licenca disponivel para qualquer dos pais. A licenca paga para os pais ou licenca de paternidade, que é a licenca reservada para
pais de bebés, e a licenca parental paga, que € a licenca disponivel para qualquer um dos pais.

Fonte: WORLD Policy Analysis Center Adult Labor database (Centro de Andlise de Politicas Banco de dados de trabalho adulto) (2015/6)

Uma lacuna de género muito maior aparece quando paga para as maes, enquanto apenas 22 por cento

se examina a frequéncia com que maes e pais re- dos paises fornecem pelo menos quatro semanas de
cebem pelo menos quatro semanas de licenca (Fig- licenca parental para maes e pais. Outros 3% forne-
ura 6). Setenta por cento dos paises do mundo for cem licenca para maes que podem ser transferidas

necem quatro semanas ou mais de licenca parental para os pais.
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Figura 6.
Ha pelo menos quatro semanas de licenca remunerada disponiveis para maes e pais?

- N&o, nem pai
D Somente mées
S

. Direito especifica da mae,
mas pode ser transferido
para o pai.

- Direito para ambos os pais

Notas: A licenca paga para maes ou a licenca de maternidade, que € a licenca reservada para méaes de bebés, e a licenca parental paga,
que € a licenca disponivel para qualquer um dos pais. A licenca paga para os pais o a licenca de paternidade paga inclui a licenca paterni-
dade paga, que é reservada para pais de bebés, e a licenca parental paga.

Fonte: WWORLD Policy Analysis Center Adult Labor database (Centro de Anélise de Politicas Banco de dados de trabalho adulto)

A grande maioria dos paises oferece protecdo ao em- Embora a maioria dos paises de baixa renda ofereca
prego durante toda a duracao da licenca maternidade  protecao ao emprego durante toda a licenca de

(78%). Cerca de 15% nao oferecem protecdo ex- maternidade, uma porcentagem substancialmente
plicita, e 2% fornecem protecdo de emprego apenas  maior de paises de alta renda fornece essa mesma
para uma parte da licenca maternidade (Figura 7). garantia (87% versus 67 %).

Figura 7.

A protecao do trabalho é garantida para as maes durante toda a licenca de maternidade paga?

- Sem licenga de
maternidade paga

D Nenhuma protecao

explicita de trabalho

° D Pretecéo ao emprego
garantida durante uma parte
da licenga

Protecéo de emprego
- garantida completamente

Notas: A licenca de maternidade paga inclui a licenca maternidade paga, que é reservada para méaes de bebés, e a licenga parental
paga, que € a licenca disponivel para qualquer um dos pais.

Fonte: WWORLD Policy Analysis Center Adult Labor database (Centro de Anélise de Politicas Banco de dados de trabalho adulto)
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Mais uma vez, existe uma lacuna de género. Uma ao emprego em comparacao com a licenca de mater
parcela consideravelmente menor dos paises que nidade (19% contra 78%) (Figura 8).
oferecem a licenca de paternidade garante protecao

Figura 8.
A protecao do trabalho é garantida para os pais durante toda a licenca de paternidade paga?

- Sem licenga
parental paga.
|:| Nenhuma protecao
explicita ao trabalho
° A protecao do trabalho é
garantida durante uma parte
da licenga
Protegéo do trabalho
- garantida completamente

Notas: A licenca de paternidade paga inclui a licenca de paternidade paga, que é reservada para pais de bebés, e a licenca parental
paga, que € a licenca disponivel para qualquer um dos pais.

Fonte: WWORLD Policy Analysis Center Adult Labor database (Centro de Anélise de Politicas Banco de dados de trabalho adulto)

A maioria dos paises oferece as méaes intervalos intervalos com salérios e até os 6 meses de idade,
de amamentacao no trabalho (73%) e, naquelas de acordo com a duragao recomendada da OMS de
que o fazem, praticamente todos (98%) oferecem amamentacao exclusiva. (Figura 9).

Figura 9.

As maes de bebés tém intervalos garantidos de amamentacao no trabalho?

- Né&o garantido

° D Sirg, até acriancater1-59
meses de idade

D Sim, pelo menos 6 meses
- sem pagar Sim, pelo menos 6

Notas: Pausas garantidas de amamentacao refletem o direito legal as pausas para a amamentagéo no retorno da mae ao trabalho apds
o0 parto, exigindo que os locais de trabalho fornecam pelo menos tempo nao remunerado para que a méae possa alimentar seu bebé ou
extrair leite.

Fonte: WWORLD Policy Analysis Center Adult Labor database (Centro de Anélise de Politicas Banco de dados de trabalho adulto)
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A licenca para as necessidades de salde das cri-
ancas facilita a participacao continua dos pais nos
cuidados de seus filhos apés o término da licenca
parental. Cerca de 48% dos paises oferecem licenca
paga para as necessidades de salde das criancas,
seja sob a forma de licenca especificamente para

essa finalidade ou outra licenca que possa ser usada
para esse proposito, tal como licenca para “neces-
sidades familiares” Uma pequena minoria fornece
licenca sem vencimento (11%) e 3% (seis paises)
fornecem esse tipo de licenca que so pode ser usa-
do pelas méaes (Figura 10).

Figura 10.

As mulheres e homens que trabalham tém garantia de licenca para as necessidades

de saude das criancas?

- N&o, nenhuma licenga

. ]:| Disponivel apenas para as
o Sim, licenca ndo paga para
E ambos os pais

Sim, licenca paga para
- ambos os pais

Notas: Qualquer licenca paga para as necessidades de saude das criangas inclui a licenca especificamente designada para as necessi-
dades de salde das criancas, incluindo casos em que a licenca esté disponivel apenas para doencas graves, hospitalizacdo ou necessi-
dades urgentes de salde, bem como necessidades discricionérias da familia e licenca de emergéncia que pode ser usada para necessi-

dades de saude.

Fonte: WWORLD Policy Analysis Center Adult Labor database (Centro de Anélise de Politicas Banco de dados de trabalho adulto)

Recomendacoes

As recomendacdes de politicas a seguir baseiam-se
nas evidéncias de pesquisa que envolvem o desen-
volvimento saudavel das criancas.

O governo desempenha um papel central para garan-
tir que a licenca parental paga esteja disponivel para
todas as familias.

e A amamentacao infantil € mais bem apoiada por
aleitamento materno exclusivo por seis meses
(recomendacoes da OMS baseadas em evidén-
cias de pesquisas). A melhor maneira de apoiar
isso é fornecer pelo menos seis meses de licenca

maternidade paga. Quando isso ndo for possivel,
um minimo de 18 semanas de licenca materni-
dade paga deve ser fornecido (de acordo com

as recomendacoes atuais da OIT) e os intervalos
para amamentacao remunerada no trabalho de-
vem ser garantidos por pelo menos 8 semanas e
fornecer intervalos até que a crianca complete 2
anos (de acordo com as recomendacoes da OMS
sobre a duracao da amamentacao).

e (Os pais devem receber licenga paternidade remu-

nerada de duracao adequada para apoiar o vinculo
com o bebé, estabelecer um papel para o pai no
cuidado com a crianga e apoiar o desenvolvimen-



LICENGCA PARENTAL PAGA E POLITICAS PRO-FAMILIA
Um sumario de evidéncias

to da salde e a igualdade de género das criancas.
Ha evidéncias substanciais de que a licenca de
paternidade aumenta o envolvimento do pai, re-
duz a desigualdade de género e beneficia a saude
infantil e materna.

e Alicenca parental paga total (maternidade, pa-
ternidade e parental) deve ser longa o suficiente
para assegurar o acesso a todos os cuidados
preventivos e garantir cuidados infantis de alta
qualidade pelo menos até a idade em que cuida-
dos nao parentais de qualidade e acessiveis es-
tejam disponiveis. Isso deve durar pelo menos 6
meses e, em muitos cenarios, deve totalizar 9 a
12 meses.

e A licenca parental paga deve ser estruturada para
melhor cobrir o setor informal, dada a alta taxa de
emprego no setor em muitos paises.

e (Os adultos trabalhadores que apoiam as familias
devem receber um saldrio adequado. Os gover-
nos devem estabelecer um salario minimo que
permita que uma familia atenda as necessidades
essenciais.

O setor privado desempenha um papel importante
em todas as politicas e programas relacionados ao
emprego. No caso de licenca parental, as empresas
devem:

e |Incluir protecao de emprego com licenca parental
paga. Tanto os pais que trabalham quanto seus
empregadores ganham quando 0s pais conseg-
uem manter seus empregos, retornar a seus em-
pregadores e acumular estabilidade e experiéncia
de trabalho. Sem a protecdo do emprego, os pais
podem achar arriscado demais tirar licenca ou
usar tudo o que precisam.

e Apoiar a continuacdo da amamentacao de seus
trabalhadores uma vez que a licenca parental
terminou, proporcionando um local para as maes
gue amamentam e/ou tempo adequado para irem
para casa e armazenamento refrigerado para as
maes que estao bombeando/expressando leite
durante os intervalos.

e Tomar medidas para impedir ou limitar a discrim-
inacao contra os pais que trabalham. Politicas e
praticas devem ser abrangentes, pois, existem
multiplas formas de discriminacéo no trabalho,
incluindo aquelas relacionadas a pagamento, pro-
mocoes, contratacao e demissao, entre outras
coisas. Entre as estratégias Uteis estao a for
macao de geréncia intermediaria e supervisores
para prevenir a discriminacao e os beneficios
econdmicos da licenca parental remunerada para
os empregadores.

e Pagar a todos os trabalhadores um salario ade-
quado.

e Fornecer a licenca especificamente para o
cuidado de uma crianca ou permitir que dias de
doenca remunerada sejam usados para cuidar
dos membros da familia. Quando os pais voltam
ao trabalho, as criangas sao cuidadas por outras
pessoas que nao podem cuidar de uma crianca
doente. A licenca por doenca paga facilita a ca-
pacidade de os pais obterem atendimento opor
tuno e estarem presentes, o que pode reduzir
a recuperacao da doenca e permitir que 0s pais
retornem ao trabalho mais rapidamente.

A fim de realizar plenamente os beneficios da licenca
parental paga, os projetos de politicas precisam
levar em conta a composicédo da forga de trabalho,
os diferentes tipos de relacdoes de emprego, os dif-
erentes tamanhos de estabelecimentos e a natureza
interconectada da producao de bens, entre outros
fatores. Entre os mais importantes deles estd o
grande emprego no setor informal em muitos paises
em desenvolvimento. Financiar a licenca parental
remunerada através de um sistema de seguro social
pode ajudar a garantir que os trabalhadores, tanto no
setor formal quanto no informal, possam ter acesso
a licenca parental paga. H4 uma gama de opcoes
para o financiamento de um sistema de seguro so-
cial, incluindo contribuicdes do governo (por meio

de receita fiscal geral), empregadores, individuos ou
uma combinacao dessas entidades.

Também importante para alcancgar os beneficios da
licenca parental paga é a coleta de dados sobre os
desafios de implementacdo que tanto os governos
nacionais quanto os empregadores enfrentaram.
Estes dados sdo necessarios para identificar onde os
regulamentos, recursos e educacao suplementares
devem ser focados. Igualmente importante é ex-
pandir a disponibilidade de dados sobre a aceitacao

de politicas, incluindo informagodes sobre quais subg-
rupos tém maior probabilidade de ter dificuldades em
utilizar as politicas disponiveis, se é quais requisitos
de elegibilidade limitam o acesso e quais sao as bar
reiras mais significativas. Essas informacdes podem
ser usadas para orientar os formuladores de politicas
e 0s empregadores na definicdo e priorizacdo de es-
forcos para reduzir as barreiras ao acesso a licenca
parental paga.
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