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RESUMO

Em uma sequéncia de colocagodes, o texto foi elaborado para servir
como instrumento provocador no Curso de Capacitagao em Direito Sanitario
ministrado pela equipe do Departamento de Saude Coletiva e Nucleo de Es-
tudos de Saude Fublica da Universidade de Brasilia. A proposta é de estabe-
lecer uma discussao acerca de questdes que diariamente nos sao colocadas
e, por nao termos o costume de nos determos para uma reflexao, continua-
mos a reproduzi-las de forma inercial, muitas vezes chegando a impasses
artificialmente construidos por intermédio da cultura. Partindo de algumas
retrospectivas histéricas, chegamos até a influéncia do mundo moderno na
maneira de nos relacionarmos entre nés e como outros protagonistas, que
fazem emergir temas com a idade do homem e a imperiosa necessidade de
redefini-los e reorienta-los. Os equivocos existentes e suas repercussdes na
forma de tratar ac outro e aos outros, em relagao a IGUALDADE, DIFEREN-
CA, SINGULARIDADE, LOUCURA, SANIDADE, HOMOSSEXUALISMO, SUB-
JETIVIDADE, faz com que milhdes de pessoas diariamente em todo o plane-
ta sejam submetidas a um sem-numero de a priori € as conseqiéncias que
advém disso. E enfatizado que esses sdo temas do nosso cotidiano e que
desde nossa entrada no processo civilizatorio nos sao apresentados ja en-
volvidos por “verclades”. Essas “verdades”, que foram enunciadas em con-
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textos de séculos atras, colocam-nos a todos em dilemas que, por uma ca-
réncia de revisao, aviltam a nossa concepg¢ao de mundo e empobrecem nos-
sa experiéncia vital. Finalmente, apresenta a subjetividade como uma alter-
nativa para o convivio coletivo humano, nos sugerindo a sua inclusao em
todos os campos da sociedade, como forma de tentar neutralizar o avas-
salador efeito da “objetividade” e seus recorrentes fracassos ao tentar “orga-
nizar’ a atividade humana.
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ABSTRACT

This paper has been written as an instrument to the “Course of Capaci-
tation in Sanitary Law” from the Department of Collective Health and Center
of Study in Public Health from the University of Brasilia. The objective is a
discussion about questions asked everyday that we usually reproduce inert-
nessly, without reflection, frequently getting to artificials predicaments, cuitu-
raly built. Beginning with a historical retrospective until the modern world’'s
influence in the relationship between the protagonists of these subjects, as
old as human been, and the haughty necessity to define and orient them
again. There are mistakes in the way people treats the others related to the
EQUALITY, DIFFERENCE, SINGULARITY, MADNESS, SANITY, HOMOS-
SEXUALITY, SUBJECTIVETY, and it makes million of people, everyday, all
over the planet, to be victims from the “a priori” and its consequences. These
subjects, since the beginning of civilization process, comes to us covered by
“truths”. These “truths” formulated in ancient centuries contexts, get all of us
to “dilemas” . Whitout this necessary reformulation, our conception about the
world will be damaged and our vital experience will be reduced. Finally, the
subjectivety proposed as an alternative way to the human been cohabitation
in society offers us the idea of its inclusion in all aspects of community, as a
way to neutralize the terrible effects of the objective point of view and its
failure in organizing the human activity.
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“Estou vivendo com AIDS. Um virus me habita,
um risco me ronda. Dessas coisas devo falar.
Nao por causa da doenga. Nem por causa da
morte, da qual nunca saberemos nada - e,
portanto, o Unico que resta a fazer é aprender a
vivé-la; aprender a vivé-la!, morte, é aprender
sumariamente. Estou compelido a falar, assim
sendo, daquilo que, em saude ou doenga, me
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torna o plural de uma época, ou seja, a dita
condicao humana. Afinal, a questao é sempre a vida.
No oposto do seu biolégico”.

HERBERT DANIEL®™

O contexto do mundo contemporaneo, construido a partir de secula-
res pendéncias planetarias como etnia, religiosidade, espagos territoriais e
ma distribuigcdo de renda, vem-se deteriorando velozmente desde que a
implementacgao da politica do “Estado Minimo” e da “Globalizagao”, cria-
da pelo Capitalismo Financeiro, prevaleceu sobre o socialismo praticado
nos regimes das nagoes do leste europeu, até a penultima década do sé-
culo XX.

Esse modelo imposto ao restante do planeta pelos paises de econo-
mia desenvolvida vem fomentando o surgimento do fantasma da recessao
econdmica, rondando a casa dos mais ricos, enquanto faz a realidade da
exclusao, do desemprego e da miséria habitar a casa dos mais pobres.

O grau de tensao que essa desigualdade criou em escala mundial esta
fazendo surgir movimentos — aos quais os paises dominantes tém feito ouvi-
dos moucos — que tém buscado contestar essa ordem econdmica.

Nos dias atuais, seja mediante explosdes desordenadas de violéncia,
durante as manifestagbes contra essa politica em varios paises, seja por
meio de agoes terroristas articuladas especialmente na Europa e mais re-
centemente nos Eistados Unidos, parece haver a intengao de enfrentar e des-
bancar a hegemonia dos paises ricos mediante a destruigao fisica e psicolé-
gica dos simbolcs dessa dominagao, emergindo como subproduto dessa
conjuntura a desestabilizagao econémica em toda a Terra.

Enquanto as verdadeiras causas, de natureza estratégica, politica e
econdmica, para esse estado de coisas nao sao, ou sao levemente toca-
das, outros segrnentos parecem pugnar por uma hegemonia politica e
cultural mediante uma hegemonia religiosa, configurando-se um jogo de
cena que sugere um conflito Ocidente X Oriente, muito distante daquele
abrago amoroso anunciado e praticado nos anos 1960-70, entre os povos
dessas regioes.

Ainda, seguindo a orientagao preconizada pela ordem neoliberal, o re-
traimento do Estado na comunidade comegou a criar lacunas que passaram
a ser preenchidas pelo crime organizado e pelo narcotrafico, conferindo ao
mundo, neste conjunto, uma qualidade de vida cada vez pior e um conse-
glente agravo a saude mental.

(1) ANOTACOES A MARGEM DO VIVER COM AIDS - Daniel, Herbert. In Saude e Loucura, Sao
Paulo, Hucitec, 1991, n. 3, pp. 3-20.
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No ambito do comportamento humano, desde quando, no século XVIII,
foi criada a Medicina Mental, e esta, por meio da Psiquiatria, apropriou-se
das manifesta¢gdes psiquicas nao convencionais como algo a ser tratado, a
questao da loucura foi colocada como exclusividade do campo das Ciéncias
Naturais.

Dessa maneira, a loucura foi discriminada do conjunto de manifesta-
¢bes culturais e sociais da humanidade, e, as vezes, quando considerada,
atribuia-se-lhe uma conotagao muito mais “exética” do que de fato inclusiva.
A partir desse nascedouro desenvolveram-se aparatos institucionais monta-
dos em um campo de representagdes, classificagdes e regras que, imbuidos
de um sentido “normalizador” e de “cura”, atravessaram o século XIX, século
XX e ainda desaguaram no século XXI, tendo na figura do hospital psiquia-
trico o seu principal emblema. Dessa maneira, o entendimento e a atitude
correntes na populagao leiga e mesmo especializada vém-se mantendo im-
pregnados por essa visao biologizante, que, baseada em critérios “cientifi-
cos”, justifica e condena ao estigma e a exclusao milhdes de pessoas em
toda a Terra.

Nas ultimas décadas, a partir do inconformismo gerado por essa pos-
tura oriunda de profundas raizes iluministas, novas leituras, questionamen-
tos e contribuigdes provenientes de outros saberes, como a Antropologia, a
Bioética, o Direito, a Ecologia, a Filosofia, a Pedagogia e a Sociologia, in-
cluiram-se nas disciplinas tradicionalmente mais envolvidas com a questao
do louco e da loucura, como a Medicina e Enfermagem Psiquiatricas, Psico-
logia, Servigo Social e a Terapia Ocupacional, construindo um novo patamar
de conhecimento e configurando dessa maneira uma interdisciplina chama-
da Saude Mental.

Assim, por sua natureza intrinseca, no sentido do olhar epistemolégico
para as questdes humanas, sociais e ambientais, o campo da Saude Mental
vem-se conceituando, ampliando e se comunicando com setores antes res-
tritos ao conhecimento de grupos que nao se relacionavam ou, quando o
faziam, comportavam-se muitas vezes de forma competitiva, disputando a
hegemonia do saber ou do saber fazer, dando continuidade e dessa maneira
contribuindo para o estado de fragmentagao que ora vivemos.

A pds-modernidade vem trazendo para individuos, grupos e coletivo
da populagao o desafio e, a0 mesmo tempo, a oportunidade de lidar com
situagdes que, apesar de inerentes a condigdo humana e por conseguinte
sempre acompanharem a nossa trajetdria no planeta, nesse momento essas
questdes colocam-se em uma perspectiva absolutamente nova.

Transitando entre o ontolégico e o cultural da vida e da morte, em um
planeta que se encontra em fase de radical transformagéao, a sociedade vem
tentando conceber uma nova relagao entre as ciéncias, as instituigoes, as
profissdes, o trabalho, a politica, as pessoas, enfim buscando a construgao
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de uma nova forma de compreender e lidar com questdes perpétuas em um
mundo que se movimenta no sentido da globalizagao e da interdisciplinari-
dade.

Estamos preparados para essa transformagao? Para a saida de um
mundo rompido com a tradigao e concebido de forma absolutamente carte-
siano-positivista, para um mundo sem fronteiras, funcionando virtualmente
e em tempo real?

Como fazer para integrar saberes, situagdes e interesses as vezes tao
paradoxais e distanciados da subjetividade e da incerteza inerente a existén-
cia?

Que dizer da eclosao de fendmenos sociais radicais, com o crescente
aumento da populagao de desfiliados buscando terra e teto, da violéncia
pessoal e institucional nas cidades e nos campos, da infiltragao de organiza-
¢oes criminosas em praticamente todos os setores da sociedade, de um
modelo de desenvolvimento cientifico-tecnolégico que, além de nao estar
resolvendo, vem acentuando e agravando as diferengas entre povos e pes-
soas, tornando indcuas as formulagées que colocaram a perspectiva de li-
berdade, igualdadz e fraternidade como receita ideal de convivio?

Sera que estamos diante da destruicao de uma utopia, pondo por terra
principaimente o rnito da igualdade entre os entes humanos? Ou sera que
essa perspectiva nao é universal e necessita também de uma revisao, de
uma atualizagéo de ordem conceitual e operacional?

Ha 2.000 mil anos estamos lutando por um tipo de “IGUALDADE” for-
mulado, desenvolvido e imposto pelo Cristianismo, manifestado mais expli-
citamente nas Cruzadas, na Santa Inquisicao, no movimento da Reforma
Protestante, nas missoes "piedosas” de catequese dos povos “primitivos”,
reordenado pela Fevolugdo Francesa e configurado na doutrina comteana.
Esse modelo quase sempre esta reproduzindo a ideologia do colonizador
vencedor sobre os colonizados vencidos, por meio de a¢des politicas, milita-
res, mercadolégicas e culturais homogeneizadoras, enfraquecendo a identi-
dade de individuos e populagoes, resultando em um produto incompreensi-
vel, dissociado entre o dizer e o fazer assim, propicio a dominagao.

Paradoxalmente, cada vez mais pessoas e povos se apegam as suas
diferengas, ostentando-as muitas vezes de maneira acirrada, como nos con-
frontos étnicos, religiosos, no renascimento de pregagoes e atitudes totalita-
rias nazi-fascistas, nas agoes de perseguigcao e exterminio de grupos sociais
racial, econdbmica e culturalmente fragilizados.

Sera que isso nao esta sendo suficiente para nos forgar a uma revisao
acerca dessa IGUALDADE? Iguais como? Se nem temos 0 mesmo sexo, a
mesma sexualidade, a mesma cor da pele, dos olhos e cabelos, a mesma
estatura, o mesmo timbre de voz, o mesmo idioma, o mesmo sotaque, a
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mesma origem, a mesma condi¢ao social, a mesma situagao econdémica, a
mesma inteligéncia, habilidade, sensibilidade e, principalmente, a mesma
subjetividade?

O que pode acontecer se admitirmos que temos uma SEMELHANCA,
enquanto entes da mesma espécie, mas somos profundamente DIFEREN-
TES enquanto seres bioldgicos, psicoldgicos, sociais e culturais? Por conse-
guinte, semelhantes e diferentes em qué? O que nos aproxima e 0 que nos
distancia?

Isto posto, temos que o enunciado da equagao deixaria de ser Igualda-
de VERSUS Diferenga, e passaria a ser: Semelhanga E Diferenga.

Todos discriminam a tudo e a todos. Porque se é alto ou baixo, gordo
ou magro, feio ou bonito, expansivo ou contido, nacional ou estrangeiro, rico
ou pobre, inteligente ou limitado, branco ou negro, homem ou mulher, hete-
ro, homo ou bissexual e assim por diante.

Quando conseguimos apreender a discriminagao enquanto provida de
finalidade, passamos a entendé-la e assimila-la como uma fungao do nosso
sistema de sobrevivéncia e manutengao da integridade e da vida.

Quem nao se discrimina nem discrimina pessoas, objetos, aquilo que
existe em torno de si, logo comega a padecer de uma perturbagao em sua
identidade. De forma insidiosa ou mesmo abrupta, tem inicio uma diluigao
entre sua incipiente e indiscriminada forma de ser e as identidades estabele-
cidas e discriminadas dos outros e das coisas no mundo.

Essa perturbagao costuma trazer em seu percurso uma série de des-
dobramentos. Além das pessoas ou grupos fragilizados se prestarem a toda
ordem de manipulagdes, dos jogos de poder interpessoais aos jogos de po-
der interinstitucionais, passando por jogos mercadolégicos, jogos eleitorais,
e tantos outros jogos mais que a humanidade precise inventar.

A discriminagao passa a ser uma dificuldade quando a ela se agrega
uma conotagao de valor a priori, neste caso, melhor ou pior, mais ou menos,
bem ou mal, certo ou errado. Dessa forma, as pessoas portadoras do virus
HIV, por exemplo, recebem a mesma histérica carga judicativa contida em
termos como: cancerosos, diabéticos, epilépticos, hansenianos, loucos, pre-
sidiarios, prostitutas, sifiliticos, tuberculosos e tudo o mais que possa deno-
tar a representagao de uma diferenga para menor.

No artigo 52 da Constituigao brasileira, onde estao asseguradas as ga-
rantias e direitos individuais, o DIREITO A DIFERENGCA nao se encontra
explicitado. Doutrinariamente consta que, para se garantir o principio da igual-
dade, deve-se tratar os desiguais de forma desigual. Contudo, esse tipo de
formulagao de certa forma enseja uma autorizagdo para que se interprete de
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forma bastante livre o seu sentido. A ironia reside no fato de termos garanti-
do o direito ao sigilo, ao segredo, ao escondido, as privacidades, porém nao
temos garantido, de fato, o direito ao que é visivel, explicito, o direito de ser
singular.

Em uma curta retrospectiva histérica temos que a divulgagao do surgi-
mento da SIDA em 1981, por meio do Centro de Controle de Doengas (CDC)
— EUA, ocorreu em um contexto especial de mudanga econdmica, social e
cultural do Ocidente.

A referéncia de felicidade oriunda do interior da Contracultura, preco-
nizada e emblematizada no Movimento Hyppie durante os anos 1960-70,
fazia prevalecer valores marcadamente humanistas e referenciados ao SER,
como a busca interior do crescimento espiritual e da transcendéncia. A reli-
giosidade praticada a partir da reabilitagcao de tradigdes como o Xamanis-
mo, a incorporagao de religides até entdao excluidas e tidas como ameaga-
doras, como a [Espirita e no Brasil, religides tidas como anti-sociais, no
caso as religides Afro-brasileiras. A vivéncia do abrago entre Oriente e
Ocidente por meio do olhar fraterno que possibilitou incorporar praticas
impregnadas de filosofia Zen como Do-in e Shyatsu, sem falar nas Medita-
¢oes. O alvorecer da aceitagao de uma visao holistica do Conhecimento acer-
ca dos processos de saude e doenga como a Homeopatia e a Acupuntura,
hoje espe-cialidades médicas.

No comportamento dos jovens a liberdade do corpo, do pensamento,
por intermédio da revolugao sexual, com a bandeira do amor livre, a derru-
bada do tabu da virgindade com a vivéncia feminina do sexo antes do casa-
mento e até a prépria negagao do casamento, enquanto instituigao.

A crenga nessa utopia impregnou de forma especial o campo da poli-
tica. Foi o tempo dos grandes confrontos ideolégicos com agdes direciona-
das especialmente para a transformacgao social, mediante a perspectiva de
construgdo de um mundo justo, participativo, socializado, com a riqueza
distribuida entre todos. Além disso, 0 ndo a guerra e a violéncia, a vida
comunitaria despojada e nao consumista-acumulativa, o uso de drogas
como a maconha, os cogumelos e o LSD, que alteravam a consciéncia no
sentido de sua expansao, levando a estados contemplativos e psicodéli-
cos, e a eleigao de paz e amor como palavras de ordem e grandes emble-
mas desse periodo.

Apesar da “Guerra Fria”, da eclosdao de dois conflitos internacionais
importantes comc a guerra do Vietna no Extremo Oriente e a “Guerra dos 7
dias” no Oriente Médio, havia um clima de integragao tal que um dos enun-
ciados mais inspirados e precisos que puderam traduzir esse momento foi
realizado pelo mais festejado dos tedricos da Comunicagao a época, Mar-
shall McLuhan, quando anunciou que o mundo estava caminhando para ser
uma verdadeira “Aldeia Global”.
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O impacto gerado por essas posturas na sociedade norte-americana,
ainda em plena Guerra Fria, imersa e egressa do Vietna, com seu poderoso
complexo industrial e aparato politico-militar desmoralizado, tendo sua ban-
deira queimada em praga publica durante inUmeras manifestagées popula-
res em varios locais da Terra, com os jovens recusando e desertando do
servigo militar, negando os pilares de uma sociedade basicamente moralista
e capitalista, pretendente a obtengao da hegemonia do planeta, foi insupor-
tavel! Havia a necessidade de recuperar o controle! Como fazer para impedir
aquela revolugado que ao se anunciar ja se avizinhava?

Ja no entardecer dos anos 70, comegava a ocorrer uma insidiosa rea-
¢ao. A indumentaria hyppie foi cooptada, transformando-se em moda oficial.
A musica, em vez dos espagos abertos de desfrute e compartilhamento cole-
tivo nos “Festivais de Musica”, comegou a ser tocada e dangada, ndo canta-
da, nos espacgos fechados das discotecas. Valores como a competigao, o
individualismo, a riqueza como forma de enaltecimento egdico, o produto
acima do processo, a exigéncia de ser um vencedor, passaram a prevalecer
como regra de sobrevivéncia e objetivo de vida.

Comegava entdo a substituicdo dos valores do SER por valores refe-
renciados ao TER. O surgimento dos “yuppies” logo no inicio da década de
1980, fazendo apologia ao consumo e levando-o as ultimas consequéncias.
A exacerbagao narcisica no culto ao corpo e a aparéncia, um corpo para ser
domado, moldado, apreciado e nao desfrutado. Até mesmo no campo das
substancias psicoativas a cocaina emblematicamente se estabeleceu como
droga da moda. Enquanto substancia potencializadora da energia fisica e
inflamadora do poder personalista, foi perfeita para ser utilizada como aditi-
vo do ego e substituir as outras drogas da década anterior, mais entorpece-
doras, “viajadoras” e nada pragmaticas.

A religiosidade deixava de receber influéncias orientais como o Tao e 0
Zen-budismo, e, emergindo e sendo reorientada para uma “Religiao de re-
sultados”, voltou-se para a expansao em escala mundial, nos moldes em-
presariais, ficando totalmente ocidentalizada.

Mas era necessario algo ainda mais. Algo que se pudesse avalizar do
ponto de vista da moral, a contengao dos costumes tao “desregrados” que
aquela revolugao propunha. Que tal entao algo como uma “doenga de vea-
dos”?

Uma doenga ja € algo por si sé limitador e segregador. Com um invé-
lucro que atingisse de forma destrutiva a imagem, tornava-se invencivel na
forma de argumento para justificar o afastamento e o isolamento entre as
pessoas.

Ao desestimular e tornar ameagador o desejo de busca do outro, dimi-
nuindo a chance de acontecer o contato e o estabelecimento de vinculos. Ao
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acentuar a solidao, por meio do enfraquecimento e violagao da estabilidade
psicoemocional e da capacidade critica. Ao tornar as pessoas mais insegu-
ras e em decorréncia ansiosas por algo onde se apegar, por conseguinte,
mais vulneraveis as promessas, era possivel criar necessidades e conven-
cé-las a consumi-las para sentirem-se potentes, felizes e, principalmente,
seguras, dessa maneira facilitando enormemente, por intermédio da espe-
ranga dentro da desesperancga, a mudanga dos valores da referéncia de feli-
cidade.

Nesse contexto nasceu o portador da SIDA. Depositario de um jul-
gamento a priori ¢ encarregado de, com a exposi¢ao do seu padecimento,
conter a onda de insurgéncia e contestagao que “ameagava” a humani-
dade!

Aqui entdo podemos estabelecer um paralelo histérico e psicossocial
com outro momento da humanidade. Na Idade Média, com sucessivos es-
candalos sexuais e de corrupgao no interior da Igreja Catdlica, com “profe-
tas” criando dissidéncias dentro e fora da mesma, com a peste negra as-
solando e dizimando metade da populagao da Europa, com o questionamen-
to crescente por parte da populagao acerca da legitimidade das elites em
comandar seus destinos, foi gerada uma grande crise de governabilidade,
fazendo com que monarcas, igreja catdlica e senhores feudais operassem
um alinhamento, criando uma representagao que pudesse moralmente con-
ter toda aquela onda de contestagao. Assim foi criada a figura do “endemo-
niamento”.

Contudo, essa criagao precisava de um Estatuto que lhe oferecesse
legitimidade e credibilidade. Assim feito, esse Estatuto foi elaborado por dois
monges alemaes dominicanos. Um manual, o MALLEUS MALEFICARUM
(O Martelo das Feiticeiras), para o qual quem apresentasse um comporta-
mento discrepante, quem discordasse ou simplesmente nao o entendesse
era tido como endemoniado, submetido a inquérito e interrogatério nos po-
roes da tortura do Santo Oficio, podendo terminar em uma fogueira.

Cabe salientar que o endemoniamento era basicamente referente a
sexualidade na figura da mulher, que, possuida e abrigando o0 Deménio no
interior da sua genitalia, atraia os “desavisados” homens, fazendo-os esque-
cer de Deus e sucumbir ao pecado. No vacuo dessa concepgao eram absor-
vidos dissidentes politicos, mendigos, loucos, prostitutas, adulteros, ou seja,
quem de alguma forma representasse uma ameaga a “ordem” e aos “bons
costumes” estabelecidos.

Assim, comegaram a nascer as cadeias de representagoes, que até
hoje inercialmente observamos e reproduzimos. Dessa maneira, surgiram o
preconceito contra a mulher, contra os loucos e contra tudo que socialmente
pudesse receber uma conotagao de valor para menos.
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Voltando a nossa questao atual do portador da SIDA, que, da mesma
forma, originalmente carrega o “pecado” no interior do seu corpo, que dizer
entdo da qualidade do viver, padecer e morrer encarnando o “bode expiaté-
rio” de uma sociedade como a nossa, tao expropriada de valores consisten-
tes, tdo comprometida com esse tipo de “perfeicao” e, por decorréncia, tao
intolerante para com a diferenga, naquilo que é tido como mau, imperfeito,
errado, feio, imoral?

Se ainda buscarmos localizar historicamente o surgimento do paradig-
ma que originou o conceito da “homossexualidade” também precisaremos
retroagir até o século XIX, no seu final, quando ainda nao havia sido opera-
da a transformacgao do conceito de homoerotismo® em homossexualismo®,
a vivéncia amorosa entre pessoas do mesmo sexo, especialmente homens,
podia ser concebida, vivida e até mesmo revelada como um pecado da car-
ne, luxuria até, mas os protagonistas dessas relagdes nao precisavam inclu-
sive abrir mao de suas virilidades e os sentimentos e desejos eram revela-
dos a partir da reteréncia estética do amor romantico.

Quando a ciéncia aliada a burguesia definiram o amor entre os do
mesmo sexo como doenga — a época a Psiquiatria cunhou o termo “mono-
mania” para definir essa tendéncia ou orientagao erética —, tornaram-no algo
pernicioso e nefando a ser execrado e tratado, inaugurando entao o estereoé-
tipo que tem determinado a relagao da sociedade com essa questao até os
nossos dias.

“... esta regulagao grosseira da vida erética, pouco a pouco mostrou-
se incompativel com os novos tempos. Nada mais anacrénico diante
da burguesia triunfante que esta sexualidade cheirando a Ancién Régi-
me ... A sociedade burguesa em sua plenitude oitocentista, tinha res-
ponsabilidades outras, além do gozo dos individuos. Estava compro-
metida com a questao do individuo X familia; da populagao X Estado;
do civilizado colonizador X primitivo colonizado etc. Era preciso, en-
tao, mostrar que os limites do gozo estavam seguramente inscritos na
ordem do parentesco e na fronteira da morte, mas também nos inte-
resses da raga; das classes; das nag¢odes; dos Estados; das metrépoles
e impérios, em suma, nos interesses da cultura e civilizagao burgue-
sas. Por isso, era igualmente necessario controlar e redirecionar este
tipo de erotismo rebelde e indiferenciado, convertendo-o no que ele
veio efetivamente a tornar-se: homossexualismo”®.

(2) Homoerotismo — termo corrente no século XIX, usado por Sandor Ferenczi, psicanalista hunga-
ro, contemporaneo de Freud, para descrever a diversidade das experiéncias psiquicas dos sujeitos
inclinados para a experiéncia erética com o mesmo sexo. /n Costa, Jurandir Freire. Saude e Loucu-
ra, Sdo Paulo, Hucitec, 1991, n. 3, p. 24.

(3) Homossexual — termo criado por outro médico hungaro, Benkert, na mesma época (1869), ao
tentar combater a legislagdo alema contra o homossexualismo. Costa, Jurandir Freire. In Saude e
Loucura, Sao Paulo, Hucitec, 1991, n. 3, p. 24.

(4) Costa, Jurandir Freire. /n Saude e Loucura, Sao Paulo,Hucitec, 1991, n. 3, pp. 21-37.
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Na sequéncia dos fatos historicos e das transformagoes sociais dessa
época, temos que o alvorecer do que somos hoje nas relagoes interpes-
soais foi-se estabelecendo por uma sociedade que se preparava para a pro-
dugcao em sua légica acumulativa, nao tendo muita ou nenhuma disponibili-
dade para acolher quaisquer transgressoes que a desviassem do seu “gran-
de” destino.

“... Nos fins do século XIX a empresa chegava a seu termo. O antigo
‘vicio que nao tinha nome’ transformara-se no ‘amor que nao ousa
dizer seu nome’. O homoerotismo vivia sua era cientifica de culpa,
vergonha, e maldigcao. Antes o pecado contra a alma, era, agora, aber-
racao moral, psiquica e civica’®.

Retornando entao ao final do século XX, e trazendo um dado adicional
para compreendermos o processo de “satanizagao” empreendido pela moral
ainda prevalente, temos que os transtornos de natureza psiquica decorren-
tes de possiveis lesdes do tecido cerebral que podem surgir nas pessoas
infectadas e padecentes da SIDA nao tém muita diferenga daqueles trans-
tornos observados em outras afecgdes que se instalam e agridem o Sistema
Nervoso Central (SNC), como Traumatismos Cranianos, Doengas Crdnico-
Degenerativas, Encefalites toxicas, bacterianas ou viréticas, etc., e que se
manifestam na forma de transtornos da percepg¢ao, da consciéncia, da cog-
nicao, da memoria, da orientagao, da atividade, podendo comprometer as
fungdes psiquicas como um todo.

A diferenga maior, contudo, reside no psicoldgico, no subjetivo, no en-
carar aquele transtorno com um julgamento moral, tanto por parte do doente
quanto por parte da equipe de saude, dos parentes, amigos, vizinhos, cole-
gas de trabalho, etc. Nesse sentido, a maioria da populagao leiga e até mes-
mo entre os profissionais da equipe de saude, que, enquanto seres sociais,
absorvem e repassam a cultura, também carregando dentro de si 0 mesmo
referencial, 0 mesmo temor e rejeigao.

Dessa forma, o campo que se cria é tenso e carregado de fantasias
que sao objetiva ou sutiimente repassadas as pessoas portadoras da SIDA.
Assim, AQUILO QUE A GENTE NAO VIVE ACABA VIVENDO A GENTE!

O que nao admitem em si ao ser identificado no outro é repudiado — o
que ao mesmo tempo proporciona um alivio, pois foi um outro “imoral” quem
sofreu a contaminagao, o “castigo” —, servindo de conforto e confirmagao
para continuarem encerrados em uma vida muitas vezes amedrontada e li-
mitada, porém “segura”.

(5) Idem, ibidem, p. 23.
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E sabido e demonstrado por estudos cientificos provenientes de uma
interdisciplina chamada Psiconeuroimunologia e de observagées empiricas,
que a resposta imunolégica do organismo esta intimamente relacionada com
a condig¢ao psicoafetiva do individuo acometido por qualquer doenga. Obser-
vamos entdo que os portadores dessa sindrome tém percursos diferentes,
existindo uma ligagao intima entre a qualidade e o prolongamento da vida.

Aqueles que tém uma relagdo mais resolvida com a doencga conse-
guem elaborar o sentimento de culpa. Aqueles que obtém das familias, dos
amigos, das suas redes de suporte afetivo-amoroso-sexual-social o respeito
e acolhimento que merecem mantém ou recuperam a dignidade e a auto-
estima, continuando vinculados a existéncia, implementando e criando pro-
jetos, ampliando suas autonomias junto com as suas expectativas existen-
ciais e conseguem ir lidando com as suas limitagdes de uma maneira mais
natural.

Outros, desfavorecidos das condigdes acima citadas, vao reduzindo
gradativamente os seus desejos e oportunidades, com um padecimento adi-
cional de abandono e solidao, as vezes sobrevindo e agregando-se como
um complicador a mais a eclosao de um quadro de desestabilizagao psicoe-
mocional, freqiientemente de natureza depressiva, podendo ser acompanhado
ou nao de manifestagdes auto-referentes.

No que concerne a morte ainda temos uma diferenga, pois ela, en-
quanto consequéncia natural da vida, tem neste caso um agravante que € o
morrer como um castigo por ter cometido “pecado”.

Para rebaixar ainda mais o nivel da auto-estima, diante do organismo
debilitado, o corpo emagrecido, as feicoes modificadas pelo processo con-
sumptivo, contrapde-se o padrao estético pés-moderno de corpos malha-
dos, sorridentes, simétricos e perfeitos.

Assim, como nao incluir cada vez mais a questao da subjetividade na
compreensao dessa forma de adoecimento? Na estimativa do tempo e da
qualidade de vida? No estimulo ainda mais crescente a confecgao de indica-
dores de Saude Publica referenciados a subjetividade, relativos a avaliagao
de procedimentos e delineamento do préprio perfil epidemiolégico da doen-
¢ca? Na elaboragao e no desenvolvimento de Politicas Publicas, no aperfei-
¢coamento e criagao de procedimentos terapéuticos, na reciclagem e capaci-
tagao de profissionais que, além de teoricamente considerar, atribuam a sub-
jetividade o mesmo grau de importancia que aos outros aspectos, objetivos,
na consecugao do éxito ou faléncia das metas e agdes preconizadas em
todos os campos da atividade humana?

Além disso, como desenvolvermos ou recuperarmos a condigao de olhar
para o nosso interior buscando descobrir a muralha de moralidade que exis-
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te dentro de cada um de nés, impeditiva do acesso a nossa tolerancia? Como
contactar a nossa prépria subjetividade e promover o exercicio da alteridade
e de uma praxis cidada saudaveis, possibilitando, nessa condi¢ao, o surgi-
mento do verdadsziro respeito e assimilagao da diferenga?
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