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APRESENTACAO

A fabricac&o da doenca

Boa saude? Saude ruim? Tudo depende do ponto de vista. Do ponto de vista da
grande industria farmacéutica, a ma saude é muito saudavel.

A timidez, digamos, podia ser simpatica, e talvez atrativa, até se transformar em
doenca. No ano de 1980, a American Psychiatric Association decidiu que a timidez
€ uma doencga psiquiatrica e a incluiu em seu Manual de alteragcdes mentais, que
periodicamente pde os sacerdotes da Ciéncia em dia.

Como toda doenca, a timidez precisa de medicamentos. Desde que a noticia se
tornou conhecida, os grandes laboratérios ganharam fortunas vendendo esperancas
de cura aos pacientes infestados por essa fobia social, alergia a pessoas, doenca
médica severa... (Eduardo Galeano, 2012, p. 124)"

Minha escolha por iniciar a apresentacao deste ebook com Galeano se da, por
me sentir provocada a pensar no termo saude. Quando falamos em salude precisamos
delimitar se falamos de um campo de pratica ou de um campo de conhecimento.

Como campo de pratica temos o SUS (Sistema Unico de Saude) — mas n&o
apenas ele — que como sabemos € um dos maiores e mais complexos sistemas de
saude publica do mundo, abrangendo desde o simples atendimento para avaliacéo
da presséo arterial, por meio da Atencéo Basica, até o transplante de 6rgéos. Mas,
quando falamos de campo de conhecimento, precisamos de uma discussao ampliada
sobre o conceito de saude. Nao pretendo aqui analisar o conceito de saude da OMS
(Organizacado Mundial da Saude), uma vez que apesar dos avancos trazidos pelo
conceito, ele nao rompe com o paradigma da saude vista como um equivalente inverso
da doenca.

Aqui, quero destacar, ndo um conceito de salude, mas uma compreensao. Sawaia
(1995)? escreve que saude ndo € a auséncia de doenca ou de angustia, mas, é ter
no corpo poténcia que permita a cada sujeito lutar. Lutar contra o que Ihe entristece.
Lutar contra a angustia que toma conta de si. A autora diz ainda, que promover saude
ndo & ministrar medicamentos ou ensinar padrdées comportamentais, mas é atuar na
base afetivo-volitiva dos comportamentos e agdes, ou seja, atuar na relacdo emocéao/
pensamento.

Somando a esta discusséo, Souza e Sawaia (2016, p. 04)® defendem que saude
€ um conceito ético-politico. As autoras escrevem

1 Galeano, Eduardo. (2012). Os filhos dos dias. (Tradugéo Eric Nepomuceno). Porto Alegre: L&P.
2 Sawaia, Bader Burilhan. (1995). Dimenséao ético-afetiva do adoecer da classe trabalhadora.
Psicologia Social: aspectos epistemologicos e éticos. In S. T. M. Lane & B. B. Sawaia (Orgs.), Novas
veredas da Psicologia Social (pp. 157-68). Sdo Paulo: Brasiliense

3 Souza, Ana Silvia Ariza de, & Sawaia, Bader Burihan. (2016). A Saude como Poténcia de Ac¢éo:
uma analise do coletivo e de Comuna do Movimento dos Trabalhadores Rurais Sem Terra (MST). Re-
vista Psicologia Politica, 16 (37), 305-320. http://pepsic.bvsalud.org /scielo.php?script=sci_arttext&pi-
d=S1519-549X2016000300005&Ing=pt&ting=pt.


http://pepsic.bvsalud.org

“buscamos ressaltar uma dimenséo ético-politica da saude, que considera essas
determinacdes sociais, mas vai além, coloca o processo de saude/doenca na
ordem da dialética entre autonomia e heteronomia, o que significa tirar a saude
do campo bioldgico e das condi¢cdes materiais, inserindo-as na ordem da virtude
publica. A saude vai além do estado de bem-estar fisico e espiritual, e adquire
a dimensao da felicidade publica: poder de negociacdo com as autoridades de
discutir os negoécios publicos(...)”.

Demarcar que a saude é ético-politica, nos faz recordar que existe um suijeito,
um sujeito de poténcia. E, portanto, ndo podemos falar em saude, se nao falarmos de
condi¢bes de vida, se ndo falarmos de racismo, se ndo falarmos de violéncia doméstica,
se nao falarmos de questdes de género. Se nao falarmos dos determinantes sociais
gue constituem ética e politicamente a vida desse sujeito.

Quando Galeano escreve “Afabricacdo da doencga”, sinto-me provocada a pensar
na sociedade em que vivemos e, na medicalizacédo da vida, do cotidiano, ou qualquer
momento mais fragil no qual estejamos inseridos. Ao medicalizar a vida, esquecemos
da poténcia humana, de toda poténcia que ainda existe apesar das dificuldades, das
desigualdades, do sofrimento. Nao da para falar de saude demarcando apenas a
auséncia de doencga, demarcando apenas condi¢des bioldgicas de vida, porque ter
poténcia para lutar em momentos de dificuldade é ter SAUDE.

N&o podemos negar o sofrimento, mas precisamos entender que ele compde o
sujeito, ndo € negar as condicdes sociais mais ao contrario entender que elas constituem
sujeitos. Estar saudavel €, portanto, dar conta de lutar, ter vigor, ter poténcia.

Este ebook é resultado de uma série de pesquisas e experiencias em psicologia.
Nele ha relatos de sofrimento, mas muitos relatos de poténcia, de novos modos de
compreender sujeitos e suas condi¢cdes de saude-doenca.

O livro esta organizado em trés partes. A primeira parte intitulada “Relatos de
Pesquisas” conta com vinte capitulos que apresentam diferentes pesquisas, algumas
tedricas outras empiricas. As tematicas que circulam nesta parte, se referem aformacao
dos profissionais de saude, diferentes propostas terapéuticas - Terapia Comunitaria,
Sarau Poético, Arteterapia - e, diferentes processos de adoecimento - autismo, usuarios
de CAPS, sofrimento psiquico, Reforma Psiquiatrica, Promocé&o de Saude, Suicidio,
Estupro, Depressédo, Dependéncia Quimica. A segunda parte intitulada “Relatos de
Experiéncia” é composta de seis capitulos. Nesta parte, os autores contam sobre seus
trabalhos e os caminhos de compreensao do processo saude-doenca. A terceira e
ultima parte intitulada “Ensaios” inclui oito pequenos textos, que permitem ao leitor
acompanhar as reflexdes iniciadas pelos autores.

Desejamos boa leitura a todos e que os conhecimentos aqui apresentados
possam provocar e convocar reflexdes, como faz Galeano.

Eliane Regina Pereira
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CAPITULO 31

NOTAS SOBRE SEXUALIDADE:
GENERO, UMA FALSA QUESTAO?

Paulo Renato Pinto de Aquino
Mestrando em Saude Coletiva DSC/FCM —
UNICAMP

RESUMO: Género s6 se torna questao se
antes abordarmos o tema da sexualidade em
Foucault articulada a Canguilhem e Mikolsci
em suas ideias de desvio, diferenca e norma
gerando provocagdes a discussédo do tema. A
discussao da sexualidade precede a discussao
de género. As duas hipéteses acerca da
sexualidade em Foucault nos trazem como
ainda é atual, a partir de sua obra a “Vontade
de Saber”, o predominio da hipétese repressiva
da sexualidade. O presente trabalho pretende
explanar, no entanto, sua segunda hipotese: a
incitacéo discursiva. Torna-se indispensavel o
deslocamento da questdo dos dualismos para
uma reflexao e patrocinio da inventividade.
PALAVRAS-CHAVE: género; sexualidade;
diferenca

NOTES ABOUT SEXUALITY: GENDER, A
FALSE QUESTION?

ABSTRACT: Gender only becomes a question
if we first approach the theme of sexuality in
Foucault articulated to Canguilhem and Mikolsci
in their ideas of deviation, difference and norm
generating provocations to the discussion of the

Saude Mental: Um Campo em Construgcéo

subject. The discussion of sexuality precedes the
discussion of gender. The two hypotheses about
sexuality in Foucault bring us, as it is still current,
from his work the “The Will to Knowledge”, the
predominance of the repressive hypothesis of
sexuality. The present work intends to explain,
however, its second hypothesis: the discursive
incitement. It is essential to shift the question
of dualisms to a reflection and patronage of
inventiveness.

KEYWORDS: gender; sexuality; difference

11 INTRODUCAO

A discussdao da sexualidade precede a
discussao de género. As duas hipbteses acerca
da sexualidade em Foucault nos trazem como
ainda é atual, a partir de sua obra a “Vontade
de Saber”, o predominio da hipbtese repressiva
da sexualidade. O presente trabalho pretende
explanar, no entanto, sua segunda hipétese:
a incitacdo discursiva. Os movimentos de
género, em sua maioria, reproduzem a primeira
hipétese. O que esta em jogo quando tomamos
asexualidade como interna, essencial e natural?

A incitacao discursiva da sexualidade poe
em reflexdo os discursos enquanto saberes
que irdo, cada vez mais, ndo sé afastar o objeto
de estudo, mas altera-lo incessantemente. A
sexualidade n&o pode ser tomada como simples
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problema de “ex-pressao”, mas como uma interioridade para cada sujeito. Sendo assim,
Miskolci traz a importancia de partirmos de um paradigma de construcao histérica do
desvio e da norma, uma vez que o0 que vem sendo reproduzido pelo pensamento
hegemobnico sao formas de racionalizar uma sexualidade produzida a partir de um
padréo inventado. Cria-se o padréo para classificar como patoldégico seus desviantes,
nada razoavel. Para além disso, Miskolci nos atenta para o novo risco da “hipotética
natureza corrompida”, uma vez que o que foi inventado agora é tido como natural.

O movimento LGBTQ+ vem sempre aglutinando novas letras 0 que sugere
apoiar-se na concep¢ao de sexualidade criticada por Foucault. Em ultima instancia
e para discussao em roda de conversa, de que forma é possivel buscar o caminho
da originalidade em termos de sexualidade? Por que sujeitos homoafetivos podem
acabar reproduzindo uma logica de violéncia, esta historicamente tomada como
hegeménica nos heterossexuais? Em que medida podemos promover reflexdo e
sujeitos criticos a este tema? Para além de praticas de afrontamento, que atitudes
e posicionamentos outros sdo potentes quando sujeitos deslocam-se da posicao de
vitima? Torna-se indispensavel o deslocamento da questdo dos dualismos para uma
reflexdo e patrocinio da inventividade.

2 | DISCUSSAO

Foucault em “A vontade de saber” traz duas hip6teses acerca desse objeto que,
malgrado sua criacdo em plena década de 70, essas hipoteses continuam atuais.

Para uma sexualidade preexistente em sua esséncia no interior do sujeito
moderno que clama por exterioridade no mundo contemporaneo, mas que, no entanto,
encontra obstaculos de inUmeras ordens para aflorar, Foucault diz de uma hipotese
repressiva da sexualidade. Defensores dessa perspectiva irdo acreditar fielmente que
tudo ndo passa de uma questao de expressao. Expressao que pode ser tomada em
sua composicao gramatical enquanto substantivo de “ex + pressdo” o que nos ajuda
na compreensao foucaultiana de sua tese. O “ex” no sentido do que “deixou de ser”
retrata um estado no qual sofriamos pressao externa antes, mas que agora passamos
anao viver mais em conflito posto que ao exteriorizarmos nossa sexualidade vencemos
a repressao.

A hipétese repressiva da sexualidade é muito bem aceita e difundida devido ao
paradigma hegemonico de mundo que concebe tudo como natural. Sendo assim, caso
essa hipdtese fosse inquestionavel e a maioria tivesse razao sobre ela ao reproduzi-la
em ato, todos que se afirmassem sexualmente estariam bem resolvidos ou analisados
nesse quesito, 0 que nao € verdade.

A segunda hipdtese de Foucault que esta presente em seu texto em forma de
ritornelo (repeticao de parte de uma musica que em seu contexto produz sensacgéao de
diferenca, p.ex., ao escutarmos Bolero de Ravel notamos diferenca na repeticao de
seus compassos) é de maior dificuldade de compreensao, € a hipétese da incitacao
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discursiva da sexualidade. Foucault ira chamar de “discursos” o conjunto de numerosos
saberes que tentam dar conta do objeto através do esforgo positivista de pensamento.
Ao tratar um objeto como dado na natureza, esses saberes inventam detalhes cada
vez mais sofisticados (de sofista) sobre ele esquecendo que ao fazer isso também
deslocam o objeto para uma nova posicdo, na verdade, mudam o objeto e nao
conseguem conceber que no lugar de descoberta da sexualidade temos invencéo de
inUmeras sexualidades ou uma muito bem parecida com o monstro de Frankstein.

A hipbtese da incitac&o discursiva da sexualidade critica os especialismos e como
quanto mais discursos aparecem para tentar dar conta do objeto sexualidade menos
sabemos do que se trata. Partindo dessa perspectiva, podemos entender, entao, que
sexualidade se da e se produz como multipla. Podemos dizer que existem tantas
sexualidades quanto o numero de habitantes no planeta.

A construcdo de diferencas sociais entre sexo e género exige um esforco de
combinacao entre sexualidade e concepcéo histérica da normalidade. Sendo assim,
dois autores sdo notaveis para essa discussédo: Canguilhem (médico desistente de
sua pratica reprodutora de biopoder, escreveu seu livro “O Normal e o Patolégico”) e
Miskolci (cientista social de pés-graduacédo da UFSCAR que tem em seu artigo o titulo
“Do desvio as diferencas”).

Problemas sociais comecam a preocupar paises europeus no final do século
XIX e onde o saber médico-cientifico era predominante, também preponderava uma
preocupacgao: por que tratamentos para comportamentos desviantes ainda nao foram
descobertos? Miskolci vai nos dizer que € a partir dessa questao dos problemas sociais
gue emerge uma ciéncia da normalidade e seus desvios, mas que, no entanto, torna-
se necessario “o estudo histérico da normalidade e do desvio social” (MISKOLCI, 2005
p.10).

As questbes sociais apontadas néo eram novidade, 0 que era novo era a
ascensao da medicina social da época que enquadrava os comportamentos fora do
padréo burgués como patologicos.

Miskolci defende que foi com o desenvolvimento das cidades e do urbanismo
que se criou um meio social em que praticas antes veladas passaram a aparecer
espontaneamente mais. Antes, onde temos o anonimato da cidade pequena,
agora lidamos com a explanacéo da cidade grande em seus espacgos. A contagem
dos desviantes logo permitiu uma classificacdo nosoldgica (ramo da medicina que
estuda e classifica as doencas, intima da taxonomia) dos mesmos e 0 pensamento
predominante era de que nao sb esses comportamentos eram doentios, mas que
também eram inatos.

A medicina comega a racionalizar o espaco familiar em fins do século XVIII, os
cbnjuges tornam-se reprodutores da norma através do dispositivo de sexualidade que
associa essa ordem aos profissionais de saberes cientificos prontos (Miskolci, 2005).

Os desvios sociais comecaram a ser pautados no que se distanciava do padréo
da familia burguesa, positivismo de Comte ja operando como naturalizacdo de
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normalidades onde Canguilhnem aponta que essa normalidade s6 nasce a partir de um
juizo de valor daquele que a propdem. (Canguilhem, 1995).

Um risco € apontado por Miskolci que € o do argumento da “hipotética natureza
corrompida”, conhecimento cientifico se esquecendo do seu contexto social.

31 CONSIDERACOES FINAIS

Na discussao da construcao das diferencas sociais entre sexo e género torna-se
necessario equivocar posicoes e verdades previamente atribuidos ao que se chama de
identidade de género. Nesse sentido, € mais importante acessar, reproduzir e explanar
as inumeras verdades acerca da sexualidade vindas e advindas dos individuos do que
descrever e classificar categorias que compdem uma suposta luta de resisténcia.

A sigla e movimento LGBTQ+, que vem sempre aglutinando uma nova letra,
casa com o0 pensamento hegeménico que ele mesmo tenta criticar. O que esta
em jogo nao é uma questao de identidade e sim do que podemos chamar de uma
“heteronormatividade” que se construiu historicamente. O modelo de criagédo da familia
burguesa ndo contempla em si uma busca por originalidade, mas antes o de reproducéo
de formas de sentir o mundo (estética filosofica) preponderante. A resisténcia pode se
da de uma forma com pouca reflexdo na formacgéo e conformacgéo de subgrupos, um
conjunto de isolados, ou sob esforco diario e constante de reflexao sobre nés mesmos.

Sendo assim, torna-se sine qua non certo patrocinio da criacao e inventividade
de todos que deslocam a questao da sexualidade para outro plano de discussé&o que
nao o dos dualismos. Inclusao do que fica de fora na discussdao hegemadnica dos
movimentos LGBTQ+ no que tange a experiéncia e producéo cultural de novas formas
de se pensar e sentir o mundo, uma questao estética e de weltanschauung.
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