A
AVAVAY  UNIVERSIDADE ESTADUAL PAULISTA

VA
u nesp " 40LI0 DE MESQUITA FILHO”

Campus de Presidente Prudente

ANDRE GUSTAVO CAOBIANCO BENTO SILVA

OTICAS DO GOVERNAMENTO, UMA ANALISE SOBRE O
PROGRAMA SAUDE E PREVENCAO NAS ESCOLAS: VIRTUDES,
SILENCIOS E ESPERAS

Presidente Prudente/ SP
2016



OTICAS DO GOVERNAMENTO, UMA ANALISE SOBRE
O PROGRAMA SAUDE E PREVENGAO NAS ESCOLAS:
VIRTUDES, SILENCIOS E ESPERAS

Dissertacao de Mestrado do Programa de
Pdés-Graduacado em Educacao da
Faculdade de Ciéncia e Tecnologia da
UNESP de Presidente Prudente / Sao
Paulo. Orientadora: Professora Doutora
Arilda Inés Miranda Ribeiro

Presidente Prudente/ SP
2016



FICHA CATALOGRAFICA

C2360

Caobianco, André.

Oticas do Governamento, uma anélise sobre o Programa Satde e
Prevenc@o nas Escolas : Virtudes, Siléncios e Esperas / André Gustavo
Caobianco Bento Silva. — Presidente Prudente : [s.n], 2016

157 f.

Orientador: Arilda Inés Miranda Ribeiro

Dissertagdo (mestrado) - Universidade Estadual Paulista, Faculdade de
Ciéncias e Tecnologia

Inclui bibliografia

1. Educagdo. 2. Michel Foucault. 3. Programa Saude e Prevencgéo
nas Escolas. I. Silva, André Gustavo Caobianco Bento. II. Ribeiro, Arilda
Inés Miranda. III. Universidade Estadual Paulista. Faculdade de Ciéncias e
Tecnologia. IV. Titulo.




UNIVERSIDADE ESTADUAL PALILISTA

u nes UULID DE MESOUITA FILHO"
Campus Sp Presdbenie Prudenis

BANCA EXAMINADORA

Cf"’/ i /BL?

PROFA. DRA, ARIL ES MIRANDA RIBEIRO
{ORIENTADORA)

o ™
Mok Loy & Aok

PBDFA.. DRA MARTA CAMPOS DE QUADROS
(UNESP/FCT)

- o

P f i ;
i )
"PﬂOFr}DR.‘V}ﬁﬁER ATIAS DO PRADO
— TE}

- o J i ._5{' P

el y
ANDRE GUSTAVO CAOBIANCO BENTO SILVA

PRESIDENTE PRUDENTE (SP), 11 DE AGOSTO DE 2016.

RESULTADO: P FRoyv A Do

Faouiracks de Cércias & Tecnologla

Enclio Téones da Pi-graduecis

Pusa Robedte Sknanasn, 305 CEP 19050-900 Presidadle Prudenis 59
Tel 18 3225-5317 Fax 18 31223-4518 posgradBicl unasp br



Agradecimentos

Esta dissertacdo de Mestrado ndo seria possivel sem que desde sua
gestacdo e a gestdo em sua conformagdo final, ndo concorressem

circunstancias e pessoas a mim muito caras.

As circunstancias eu agradego aos fados, aos deuses, as idosas
Parcas gregas, tecendo continuamente os destinos das gentes. Agradeco por
tudo ter confluido para que este trabalho tivesse seu inicio e fim de modo
harmonioso, por nada de grave ou sério interferisse em seu andamento e por

ele préprio guardar em si algo de bom e util.

Que este trabalho de Mestrado seja parte de um luminar maior, capaz

de esclarecer, ajudar e guiar de algum modo.

Aqueles que estiveram comigo eu agradego o simples fato de estarem
comigo. Agradego a bolsa CAPES, por permitir que condi¢des de tempo
fossem administradas de modo mais eficiente. Agradeco ao pessoal da Pds
Graduacao e com estes todos os funcionarios e profissionais ligados a FCT
UNESP desta cidade na pessoa da senhora Ivonete Gomes de

Andrade, Supervisora Técnica.

Agradeco na pessoa de Micheli Oshima a todos os funcionarios e
estagiarios da biblioteca, meus “guias do labirinto”, pelo profissionalismo e

presteza que sempre tiveram.

Agradeco ao corpo de professores desta instituicdo em especial, pelas
longas conversas durante as aulas, aos professores doutores Alberto
Albuquerque Gomes, Divino Jose da Silva, Maria de Fatima Salum Moreira e
Irineu Aliprando Tuim Viotto Filho, Coordenador do Curso de Pds Graduagao

em Educacéo.

Por fim agradeco aos amigos e colegas desta trilha. A Keith Braga
pelas observacoes feitas sobre sexismo e homofobia nos cadernos estudados
e a Jessica Ponciano por ser minha fiel e sempre paciente revisora (totalmente
B.40!).



Meu muito obrigado ao colega Vagner Prado, brilhante e querido, e a
Marta de Quadros, pelos esclarecimentos foucaultianos e profunda

humanidade, ambos professores doutores de minha banca de defesa.

Por ultimo agradeco a excelentissima senhora Arilda Inés Miranda
Ribeiro, minha orientadora e professora doutora desta instituicdo, sem o qual o

devido inicio e fim dessa caminhada nao se concluiriam.



Nos perderemos entre monstros
De nossa propria criagdo
(Sera, Legido Urbana)



RESUMO

Pertencente ao Programa de Pods-Graduagdo de Mestrado em Educagdo da
FCT/UNESP de Presidente Prudente, Sdo Paulo, e inserido na linha de
pesquisa “Processos Formativos, Diferengas e Valores”, a pesquisa investigou
os cadernos didaticos disponibilizado pelos Ministérios da Saude e da
Educacao responsaveis pelo Programa Saude e Prevencgédo nas Escolas. Sua
finalidade consistiu em tragcar uma analise critica, dentro da perspectiva da
governantabilidade de Michel Foucault, sobre as praticas discursivas da
prevencao verificaveis no material didatico deste programa. Com o
governamento nas escolas elencado como problema metodoldgico, tais
praticas foram analisadas através dos eixos categoéricos aqui denominados
“Virtudes, Siléncios e Esperas”, de modo a se verificar o que foi acrescido de
modo positivo por estas politicas, o que restou intocado e o que em termos de
urgéncias e demandas resta inconcluso. Como resultado, tem-se que, apesar
do cuidado com a elaboragdo de uma linguagem n&o sexista, bem como o
destaque dado a tematica da homofobia em relacdo aos direitos sexuais, no
tocante a saude sexual, o que se percebeu foi uma medicalizagdo do
entendimento das garantias de tratamento n&o discriminatério ao se aproximar
de modo excessivo, a vivéncia da sexualidade tutelada pelos limites do
risco/doencal/prevencao das DST/AIDS. Tal apropriacao dos direitos sexuais da
populagcao estudante, em especial da populagao LGBT, ndo pode deixar de ser
vista como uma inversao das garantias de igualdade. Ao final é feita uma
reflexdo sobre governamento, sujeicdo e autonomia. O que se constatou foi
uma progressiva visao clinica capilarizada no material didatico analisado, e de
como essa o6tica foi condiciona a sexualidade dentro de termos epidemioldgicos
de risco/doencal/prevencao.

Palavras-Chave: Educacao. Governamento. Governo Federal. Michel
Foucault. Programa Saude e Prevengao nas Escolas.



ABSTRACT

Pertaining to the Postgraduate Master's Program in Education FCT / Presidente
Prudente UNESP, S&o Paulo, and inserted in the research line "Formative
Processes, Differences and Values", the study has investigated the didactic
books provided by the Ministries of Health and Education responsible for Health
and Prevention Program in Schools.lts intended purpose was to draw a critical
analysis, from the perspective of government of Michel Foucault on the
discursive practices of verifiable prevention in the teaching material of this
program. With government as a methodological problem, such practices were
analyzed by the categorical axes here called "Virtues, Silences and Waits" in
order to check what was added in a positive way by these policies, which
remained untouched and what in terms of urgency and demands remains
unfinished. As a result it has been that, despite the care with the development
of non-sexist language and the emphasis the issue of homophobia in relation to
sexual rights regarding sexual health, which was perceived was the
medicalization of understanding of non-discriminatory treatment of guarantees
approaching excessively, the experience of sexuality tutored by the limits of risk
/ disease / STD / AIDS. This ownership of the sexual rights of the student
population, especially the LGBT population, can not but be seen as a reversal
of the guarantees of equality. It concludes by reflecting on governamento,
subjection and autonomy. What was found was a progressive-lined clinical view
in the analyzed teaching materials, and how this perspective was conditioned
sexuality in epidemiological terms of risk / disease / prevention.

Keywords: Education. Government. Federal government. Michel Foucault.

Health and Prevention Program in Schools.
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1. INTRODUGCAO

"Se o bem publico deve ser o principal objeto dos individuos, é igualmente verdade que a
felicidade dos individuos é o grande objeto da sociedade civil. Pois como conceber um publico
feliz, se seus membros considerados separadamente ndo o sdo?

A. Ferguson, Essai sur I'histoire de La Societe Civile

ALGUMAS PONTUACOES SOBRE A DELIMITACAO DO OBJETO DESTA
DISSERTACAO E SEU METODO

Dois sentimentos moveram a principio o inicio dos trabalhos desta
pesquisa: empatia e indignagdo. A empatia com o tema educagdo em si, o
modo como o Estado a trata e como isso resvala em garantias sociais mantidas
acesas nas letras da Constituicdo Federal, mas tdo poucas vezes capazes de
iluminar como deveriam. Foi o conhecimento do Direito em minha graduagao
que trouxe as primeiras duvidas sobre as quantas se tratam as demandas que

advém com o educar.

Afinal como brasileiro, e ndo apenas como alguém vindo da area
juridica, eu estava cansado de saber que a Republica Federativa do Brasil
constitui-se em Estado Democratico de Direito, que se funda na dignidade da
pessoa humana, que séo objetivos da Republica Federativa do Brasil construir
uma sociedade justa, igualitaria, erradicando a pobreza e a marginalizagao e

reduzindo desigualdades.

Parti entdo do questionamento de como o Estado Brasileiro vem
tratando questdes envolvendo o ensino enquanto area sensivel das garantias
sociais que a muito custo, luta historicamente para atingir o tdo falado “chao da
escola”, perpassando a formagao dos professores, dos gestores de ensino, das
metas partidarias de governo, de cortes orgamentarios, do assalto a laicidade
pelo fundamentalismo religioso e pela extrema direita, das associacdes
docentes e suas justas reivindicagdes por melhores salarios e condi¢cbes de

trabalho e por qual filtro estas questdes poderiam ser vistas.

Buscando delimitar o objeto dessa pesquisa, chamou-me a atengao os
esforcos e as tensdes entre os muitos atores na construgao dessa sociedade

multiforme nos termos de como se daria o tratamento dessas questdes.
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Ao se considerar o direito a educagéao, quais outras garantias tdo caras
a cidadania estariam também inclusas, ainda que modo indireto, nas politicas
publicas educacionais? Quais outros elementos intrinsecos a educacao
estariam sendo atravessados pelo discurso do Estado para a escola e quais
outros direitos humanos estariam sendo enredados também neste discurso em
termos educacionais por um Estado que deveria promover o bem de todos,
“sem preconceitos de origem, raga, sexo, cor, idade ou, quaisquer outras
formas de discriminagao” (BRASIL, 2005)?

Na circunscricdo do objeto dessa pesquisa, a questdo-problema
concernente a o6tica do Estado sobre a igualdade se inclui no debate sobre o
direito ao ensino na medida em que direitos conexos a cidadania como os

direitos sexuais e a saude sexual se véem trazidos para o interior das escolas.

Tais temas fazem parte, como elementos programaticos de politicas
publicas a defesa e luta pela dignidade humana, de programas referenciais das
politicas publicas nacionais como, por exemplo, o Programa Brasil sem
Homofobia (2004) e o Programa Nacional de Direitos Humanos (2010),
contemporaneos ao programa estudado, o Programa Saude e Prevencéo nas

Escolas.

A dtica institucional da liberdade, igualdade e respeito vistas a partir do
Estado, quando responsavel por combater “qualquer outra forma de
discriminagao”, ndo deixa de engendrar o aluno, a aluna, jovens em especial,
‘como parte de uma engrenagem mais ampla de produgdo de sujeitos
pretensamente politizados” (CUNHA, 2014, p. 93), alcangando-os com
discursos de verdades sobre um auto-cuidado que |Ihes sobeja a vida intima e
privada, que os escolariza para a vida em sociedade e os adestra para campos

profissionais e econémicos.

Neste contexto, cuidados com a saude e vivéncias da sexualidade
acabam por se amoldar a uma necessidade biopolitica com forga de determinar
normas e definir subjetividades, incluindo estes jovens em determinados
regimes de verdade sobre a vida humana (VEIGA-NETO, 2013).

A otica que o Estado tem sobre a saude sexual, e por extensado, as

consequéncias que esta visdo tem sobre os direitos sexuais como uma

16



liberdade que necessita ser resguardada, me chamou a atencdo pelo modo
com sua contraparte, a homofobia, é tratada e muita vezes mal-tratada pelo
Estado.

A homofobia que se traduz em violéncia fisica ou ndo, aumentando ano
a ano, insere-se como um problema. E o que mostra, por exemplo, os dados

estatisticos de 2012.

(...) em 2012, foram registradas pelo poder publico 3.084 denuncias
de 9.982 violagdes relacionadas a populagdo LGBT, envolvendo
4.851 vitimas e 4.784 suspeitos. Em relagdo a 2011 houve um
aumento de 166,09% de denuncias e 46,6% de violagdes, quando
foram notificadas 1.159 denuncias de 6.809 violagbes de direitos
humanos contra LGBTSs, envolvendo 1.713 vitimas e 2.275 suspeitos
Apesar da subnotificagdo, os numeros apontam grave quadro de
violéncias homofdbicas no Brasil: no ano de 2012, foram reportadas
27,34 violagdes de direitos humanos de carater homofdbico por dia. A
cada dia, durante o ano de 2012, 13,29 pessoas foram vitimas de
violéncia homofdbica reportada no Pais. Entre as vitimas das
denudncias, em que pese os altos indices de desconhecimento sobre
a identidade de género das mesmas, 60,44% foram identificadas
como gays, 37,59% como lésbicas, 1,47% como travestis e 0,49%
como transexuais. (A VIOLENCIA HOMOFOBICA EM NUMEROS,
2015)

Segundo ainda o relatério Assassinato de Homossexuais (LGBT) no
Brasil, do ano de 2014, divulgado pelo Grupo Gay da Bahia, os numeros

trazidos sao estes:

Foram documentados 326 mortes de gays, travestis e lésbhicas no
Brasil, incluindo 9 suicidios. Um assassinato a cada 27 horas. Um
aumento de 4,1 % em relacao ao ano anterior (313). O Brasil continua
sendo o campeado mundial de crimes motivados pela homo/transfobia:
segundo agéncias internacionais, 50% dos assassinatos de
transexuais no ano passado foram cometidos em nosso pais. Dos
326 mortos, 163 eram gays, 134 travestis, 14 Iésbicas, 3 bissexuais e
7 amantes de travestis (T-lovers). Foram igualmente assassinados 7
heterossexuais, por terem sido confundidos com gays ou por estarem
em circunstancias ou espagcos homoeroticos. (GRUPO GAY DA
BAHIA, 2015)

Junto aos levantamentos iniciais para o delineamento desta pesquisa,
uma indignacdo pelo modo como o Estado trata aquilo que deveria ser
responsabilidade sua em termos educacionais veio surgindo. Uma vez, que
como apontado por autores como Junqueira (2007), o cuidado para com os
direitos sexuais e a violéncia de cunho homofdbico, enquanto questao inerente

a promocgao da liberdade e igualdade nas escolas ainda espera por respostas.

O indice de violéncia ndo apenas verbal nos contornos de nossa

cultura, e que facilmente se transborda em agressao fisica, urge ser combatido.
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Do contrario este mesmo esfor¢co sera um esforco pela metade e tais politicas
meros detalhes cosméticos frente as pressdes internacionais relativas aos
direitos humanos que confrontam a Republica Federativa do Brasil na
atualidade (CORREA; PARKER e PETCHESKY, 2008; CARREAGA 2009).

E esta questdo que o Estado Brasileiro como responsavel por
promover a erradicagédo das desigualdades e cuja educacéo deve visar o pleno

desenvolvimento da pessoa tem de responder e responde tado mal.

Esse tom de indignacdo no tocante a implementagdo de politicas
publicas afirmativas de igualdade, da promog¢ao da cidadania e dos direitos
humanos da populacdo LGBT é o que se sente, por exemplo, em autores como
Luiz Mello, Walderes Brito e Daniela Maroja ao afirmarem que a “despeito dos
avangos nas iniciativas governamentais, especialmente no ambito do Poder
Executivo Federal, o que se observa é que nunca se teve tanto e o que ha é
praticamente nada” (MELLO, BRITO e MAROJA, 2012, p. 403).

Sao tracejamentos sobre a qualidade das politicas publicas oferecidas
a especificidade de uma populacdo de onde o que se vé sendo representado
pelo discurso tedrico e politico do Estado, como responsavel pela manutencao
das desigualdades e do dever de erradicagdo de suas consequéncias, nao

pode deixar de ser percebido.

Uma vez que as leituras de outras pesquisas delinearam siléncios e
esperas por parte do Estado no tocante a direitos e saude sexuais,
principalmente quando independente de programas de governo e suas
campanhas se avolumam reflexos sociais negativos nas estatisticas da
violéncia, restava perguntar: quais seriam suas virtudes? O que foi
acrescentado em termos positivos quanto as garantias sociais e ao ensino com
estas politicas publicas? Como tail marco referencial contribuiu para acodes
realmente efetivas na busca “por uma sociedade mais justa e igualitaria”,

conforme dizem os textos da lei?

Um segundo critério ainda se fez necessario para anadlise dessas
politicas publicas. Eu as estudaria partindo de qual parametro? A formagao dos
professores? Muito embora as caracteristicas da formacao do docente nacional

e seus problemas ja estivessem muito bem delineados (GATTI 2010, TARDIF e
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LESSARD 2005, PERRENOUD, 2001, SAVIANI 2000), a opgao por um viés
voltado aquelas politicas publicas que se diziam erradicadoras da
discriminagdo me pareceu mais acertada e me fez interrogar entdo por seus

constituintes.

Era o momento de se atentar para dois enfoques: 0 modo como os
sujeitos dessas medidas foram delineados pelo discurso oficial e quais saberes

se integraram como justificadores delas.

Uma vez que tais politicas se expressam através de documentos
publicos e estes se dirigem as escolas, quais praticas discursivas, quais
conteudos e quais sentidos estariam sendo construidos oficialmente em torno
da educacao? As pesquisas de Mello, Costa e Sampaio (2013) concluiram
haver trechos no programa Brasil sem Homofobia, por exemplo, que
revigoravam “a heteronormatividade em fungdo de politicas identitarias”,
estariam estes mesmos tragcos se reproduzindo em politicas publicas

educacionais?
Se sim, em qual extensao?

A escola como mecanismo de captura do corpo, um dentre tantos, nao
se isenta como espaco de disciplinamento da conduta, da corregcao e inspecao
de comportamentos, de marcacdes e exclusdes da normalidade, passiveis de
assegurar a gestao do corpo e atuando para que se produza uma maneira de

ser ajustadas em torno de viveres regulamentados em um modelo social dado.

As leituras que primeiro realizei para o delineamento dessa pesquisa
indicaram e me convenceram que o Programa Saude na Escola (PSE), para
onde o Programa Saude e Prevencao nas Escolas (SPE) foi depois realocado,
seria o que melhor responderia sobre o0 modo com que o Estado trabalha

tematicas relativas aos direitos sexuais e a saude sexual no ambito escolar.

Junte-se a isto o fato que estes mesmos temas foram tratados de modo
intersetorial através de um programa custeado e produzido pelo Ministério da
Saude, denotando que os resultados de saude buscados na educagao
poderiam estar afetando também o modo como direitos sexuais, saude sexual
e “vulnerabilidade” se conceituaram no material didatico dai advindo. Levanto

por este motivo, a hipotese de que a intersetorialidade tdo propalada entre
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Saude e Educacgao trata-se na verdade de uma acdo unidimensionada do
Ministério da Saude buscando produzir resultados de saude diretamente nas

escolas, resultados estes majoritariamente relativos a prevencao de DST/AIDS,

Haveria predominancia de uma vulnerabilidade de risco médico-clinico
nas subjetividades criadas em torno da aluna/aluno como sujeitos dessa
politica publica educacional de “prevencgido” e, a despeito do levantado por
Mello, Costa e Sampaio (2013) sobre haver trechos no programa Brasil sem
Homofobia que revigorava “a heteronormatividade em funcdo de politicas

identitarias”, a mesma estaria sendo replicada no SPE em algum grau?

Quais seriam os “sendes e poréns” deste programa, considerado “o
principal projeto de educagéo sexual proposto pelo governo federal na década
de 2000” (ORGANIZACAO DAS NACOES UNIDAS PARA A EDUCACAO, A
CIENCIA E A CULTURA, 2014)?

Quais seriam afinal suas virtudes, siléncios e esperas?

Apos esta introdugcdo, onde delimito a motivagdo, os recortes
documentais e bibliograficos e os objetivos desta analise, organizo a pesquisa

em quatro capitulos.

No primeiro Capitulo é feito uma breve contextualizacdo da historia do
pensamento de Michel Foucault. Ali € explicitado a analise e o conceito de
biopolitica, como esta se langa nos espacos disciplinares assujeitando e
formando subjetividades, e como se compreende através da 6tica do Estado e
seu discurso politico-tedrico sobre o ensino, aquilo que Veiga-Neto (2013)
chama de “dispositivo diatico da biopolitica e educagao”. técnicas e
normalizagdes inseridas no campo escolar capazes de produzir regimes de

verdades, e dentre estes, regimes de verdade para a saude

No segundo Capitulo, com trés subtitulos, adianto distingdes sobre
direitos sexuais, saude sexual e vulnerabilidade. Aqui procuro descrever o que
a meu ver parecem fronteiras um tanto incertas entre direitos sexuais e saude

sexual quando apropriadas e ressignificadas pelo discurso teérico do Estado.

Em um segundo subtitulo deste capitulo, e em razdo da vulnerabilidade
discernida no Programa Saude e Prevengao nas Escolas ser aquela em que a

suscetibilidades de risco do adoecimento se consagra, historicamente inclusive,
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por ser uma suscetibilidade de contaminacdo pelo HIV / AIDS, apresento e
discorro sobre a sindrome da imunodeficiéncia como um dos principais
elementos de orientagado programatica das politicas publicas que se orientaram

para a diversidade sexual.

No terceiro subtitulo trato das iniciativas referenciais em sentido amplo
e em sentido estrito para a sexualidade, saude e direitos humanos, iniciativas
estas em que o Programa Saude e Prevencdo nas Escolas se insere,
contextualizando assim o periodo em sua temporalidade social e normativa,
inclusive apontando para uma inapropriada “intersetorialidade” da Saude na

Educacao.

No terceiro Capitulo, trago os percursos da pesquisa e a estrutura em
que esta se deu, a fim de ficar claro e delimitado o modo como foi pensada a
proposta de se verificar os discursos construidos sobre a governamentabilidade
nos impressos do programa estudado. A seguir € apresentando uma descricao

dos cadernos e as oficinas que o integram.

No quarto Capitulo, procedo a analise dos cadernos apresentando as
categorias elaboradas no desenvolvimento desse estudo, quais sejam: as

virtudes, siléncios e esperas do programa analisado.

Uma vez que o governamento se configura como um poder sobre a
vida, um "deixar viver" decorrente da evolugdo da "arte de governar os
homens", que fatores historicos e econdmicos tornaram os habitantes de um
territério em "populacédo”, um objeto do governo, demarcavel, mensuravel e
passivel de calculos e investimentos politicos? Quais seriam em termos de
avancgos efetivamente obtidos, as conquistas e marcos instrumentais capazes
de assegurar a observagao e cumprimento dos preceitos relativos a dignidade

da pessoa, a igualdade e nao discriminagao necessaria a educagao?

Quais poderiam ter sido as auséncias e omissdes observadas no
tocante a estes instrumentais necessarios a efetivacdo das urgéncias que
ainda se observam no campo educacional abrangido pelo programa? E quanto
as esperas, o que ainda no tocante a essa intersetorialidade da saude no

campo da educacgao poderia se aguardar mediante aquilo que se percebeu do
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trasejamento dado as informagdes trazidas pelo material do Programa Saude e

Prevencéao nas Escolas?

Por fim, sdo apresentadas algumas consideragdes, e a seguir as

referéncias.

Passo com isso a contextualizacao da obra de Michel Foucault nesta

pesquisa como mencionado anteriormente.
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2. CONTINGENCIAS DO GOVERNAMENTO: AS ESCOLAS COMO
“INSTITUICOES COMPLETAS E AUSTERAS”

O momento em que passamos de mecanismos histérico-rituais de formacéo da individualidade
a mecanismos cientifico disciplinares (...) esse momento em que as ciéncias do homem se
tornaram possiveis, é aquele em que foram postas em funcionamento uma nova tecnologia do
poder e outra anatomia politica do corpo.

Michel Foucault

2.1 — O EMPIRISTA CEGO: UMA BREVE GENESE DO PODER EM MICHEL
FOUCAULT

Na série de entrevistas nos anos de 1977 e 1978, Michel Foucault,
buscando retragcar um fio condutor de suas pesquisas, revela de modo muito
pessoal qual seria sua inquietacdo como pesquisador. Passando por seu
primeiro livro sobre a loucura onde buscou retratar o problema do saber
médico’, dai para uma analise da medicina e das instituicdes médicas no inicio
da modernidade® e em seguida para o estudo das ciéncias empiricas como a
historia natural e a economia politica®, este autor diz, na forma de uma
confissdao, a motivagao do seu problema de pesquisa: qual era o problema que

ele “corria atras” conforme suas palavras.

Em 13 de setembro de 1977, numa entrevista com M. Hassumi, da
revista japonesa Umi, em Paris, Foucault afirma que durante muito tempo
acreditou que aquilo que ele perseguia era a descoberta dos saberes e dos
conhecimentos. O que afinal se sabia da loucura, da doencga e da vida? Logo
em seguida ele emenda: “Ora, ndo creio que era este meu problema. Meu
verdadeiro problema € aquele que, alias, € o problema de todo mundo: o
poder” (FOUCAULT, 2012, p. 224).

Ele denota que no inicio de suas pesquisas, nao havia instrumentos
tedricos ou conceituais capazes de analisar o problema do poder, ndo havia
modo de captar suas nuances a nao ser pela via econémica, como observou o

Marxismo, por exemplo, durante o século XIX, com a exploracdo da mao de

' “A Historia da Loucura”, de 1964.
2 Aulas em que tratou do poder psiquiatrico, de 1973 — 1974.
® As “fases foucaultianas” em que ele estuda a arqueologia do saber e a genealogia do poder.
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obra e da geragdo do capital produzido com a fabricacdo da desigualdade
social, o0 empobrecimento e miséria ou no século XX, quando os campos de
concentragdo nazistas se espalharam por toda a Europa durante a Segunda
Grande Guerra, equivalendo-se as vilas operarias, pardieiros operarios

famosos pela mortandade e precariedade de condicodes.

O problema da miséria e do excesso de poder no século XIX, dizia ele,
encontrou 0 mesmo vacuo instrumental analitico enfrentado no século XX com
suas “duas herangas negras” (FOUCAULT, 2012, p.225), o Fascismo e o
Stanilismo. Quer o regime fosse capitalista como o Fascismo, quer socialista
como o Stalinismo, os excessos de poder, a burocracia, os reflexos sociais, as

mortes e migragdes, constituiam algo de degradante.

O século XIX nos prometera que no dia em que o0s problemas
econdmicos se resolvessem todos os efeitos do poder suplementar
excessivo estariam resolvidos. O século XX descobriu o contrario:
podem-se resolver todos os excessos econdmicos que quiser, 0S
excessos do poder permanecem. (FOUCAULT, 2012, p. 225).

Foucault adianta que em seu livro Histéria da Loucura ndo buscou
balizar o tipo de conhecimento formado a respeito e a partir da doenga mental,
ao invés disso, procurou identificar qual tipo de poder a "razao" exerceu sobre

a "loucura".

Semelhante pesquisa fez em O Nascimento da Clinica. Nesta obra
Foucault buscou investigar o modo como a doenga constituiu para o Estado e a
sociedade, um desafio, uma espécie de urgente preméncia ao qual a
institucionalizacado da medicina foi a resposta. Qual status como sujeito foi dado
aos doentes? A qual regra se deve obedecer quando se quer um discurso
cientifico sobre a vida? A quem ou a que se obedece e a qual coagao se é
submetido? Como de um modelo dado a outro, de um discurso a outro se

produzem os efeitos do poder?

No discurso sobre a loucura, o objetivo principal de Foucault n&o era a
descoberta da origem do discurso sobre a loucura ou ainda, qual era a maneira
de conceber e pensar a loucura em um determinado contexto historico pautado
nas definicdes atribuidas pelos sujeitos que viviam naquele contexto. A questao
central neste livro foi 0 exame deste discurso, 0s mecanismos que geriram as

instituicbes do Estado que dele se encarregou, as verdades que aquela
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sociedade criou, a regulamentacéo e as leis sobre a loucura abrigadas no
sistema juridico e o modo como, ao final, a insanidade criou a excluséo
(FOUCAULT, 2012).

A questdo central residia na percepcdo que todos estes elementos
“‘pertencem a um mesmo sistema de poder, no qual o discurso ndo € sendo um
componente religado a outros componentes (...). A analise consiste em
descrever as ligagbes e relagdes reciprocas entre todos estes elementos”
(FOUCAULT, 2012, p. 254).

No final dos anos 60, apdés a “desestanilizacdo” da Unido Soviética,
Foucault aponta que tudo aquilo que era socialmente relegado a marginalidade
ocupava na verdade, uma posi¢ao central no dominio politico. O poder nao
consistia unicamente em um formato institucional, de Estado. Percebeu-se que
ele operava partindo de lugares multiplos como a familia, as relagbes dos
trabalhadores, estudantes e professores, homens e mulheres, na maneira

como se tratavam os loucos, os homossexuais, os dissidentes politicos.

Todas estas relacbes constituiam-se como relagcdes de poder. Ele
concluiu que uma analise das lutas de classe ndo seria o suficiente para
racionalizar e compreender por quais estratégias e meios o0 poder operava na
vida dos sujeitos, ainda que algumas estratégias pudessem ser identificadas
nas relagdes de producdo, seria necessaria a investigagdo dos mecanismos,
praticas e técnicas através dos quais o poder operava. “Sé podemos mudar a
sociedade sob a condicdo de mudar essas relagbes” (FOUCAULT, 2012, p.
262).

Uma vez que, de acordo com a interpretacdo ampla que Michel
Foucault faz do poder, este se mostra coextensivo as relagdes sociais, que se
interseccionam em outras relacées sejam elas de producgado, de parentesco,

interfamiliares, de sexualidade.

No desenvolvimento de sua analitica do poder ha a preocupagédo em

fazer aparecer a “interface” entre o saber, o poder e verdade.

As producgdes de verdade nao se dissociam dos mecanismos de poder,
mas sim, constituem parte interna de uma dinamica capaz de produzir e induzir

um efeito de unir, submeter ou desagregar. Foi inclusive contra essa injungao,
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criada pelo discurso cientifico cuja finalidade € a produgdo de verdades em
detrimento de “saberes sujeitados” que Michel Foucault da aporte critico ao
elaborar os termos de sua genealogia, provocando uma reflexdo a respeito da

insubordinagao ao conhecimento centralizado.

Em seu livro A Arqueologia do Saber, a preocupagdo centrava-se na
nogao de episteme, definida como o modelo no qual se deriva e se estrutura o
saber cientifico em sua variedade, compartilhando formas gerais e comuns,
ainda que se considere a sua especificidade e objetos diferentes. A genealogia
foucaultiana busca uma ampliacdo do campo de investigagdo para incluir
precisamente, nas relagdes entre nao-discursividade / discursividade, as taticas
e estratégias do poder. O saber sempre se situa no ambito das lutas, nos
efeitos de dominagéao, sujeicdo e governo (CASTRO, 2004). Elaborando uma

sintese de diferengas entra ambas, Michel Foucault diz o seguinte:

Eu diria em duas palavras o seguinte: a arqueologia seria 0 método
préprio da analise das discursividades locais, e a genealogia, a tatica
que faz intervir, a partir dessas discursividades locais assim descritas,
os saberes dessujeitados que dai se desprendem (FOUCAULT, 2005,
p. 16).

Sua denuncia abrange os enfrentamentos e as lutas mascaradas pela
ordenacao parcial do saber, assim como os conteudos historicos que néao
tiveram espaco no conjunto formal de saberes legitimados como cientifico. E
um esforco de sua parte em fazer com que se reconhegam saberes nao
legitimados, descontinuos, locais, contra uma instancia com pretensao de filtro,
que os hierarquiza nao apenas em nome do canone cientifico, mas da apenas

a alguns o direito e a legitimidade de poderem falar dele.

No dominio especializado da erudicdo tanto como no saber
desqualificado das pessoas jazia a memoria dos combates, aquela,
precisamente, que ate entdo tinha sido mantida sob tutela. E assim se
delineou o que se poderia chamar urna genealogia, ou, antes, assim
se delinearam pesquisas genealogias multiplas, a um s6 tempo
redescoberta exata das lutas e memoaria bruta dos combates; e essas
genealogias, como acoplamento desse saber erudito e desse saber
das pessoas, sO foram possiveis, e inclusive s6 puderam ser
tentadas, com uma condi¢cdo: que fosse revogada a tirania dos
discursos englobadores, com sua hierarquia e com todos os

privilégios das vanguardas tedricas. (FOUCAULT, 2005, p. 13)
As genealogias, segundo uma definicao provisoéria de Michel Foucault,
consistem no acoplamento destes saberes descontinuos, das memodrias locais

aos saberes eruditos que se constituem como um saber histérico, e formam
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uma anti-ciéncia. Tal anti-ciéncia opera como uma pratica de resisténcia a
producdo de conhecimento hegeménica, e estes saberes sdo capazes de
intervir como uma insurreicdo contra os efeitos centralizadores do poder,
vinculados as instituicbes e ao aparelhamento do discurso cientifico
organizado. “E exatamente contra os efeitos de poder proprios de um discurso
considerado cientifico que a genealogia deve travar combate” (FOUCAULT,
2005, p. 14).

Era possivel, e preciso resistir. Interrogar as pretensdes e ambigdes de
poder que uma ciéncia traz consigo, desassujeitando os saberes para lhes dar
capacidade de oposi¢cao contra a unidade central de um discurso que ndo mais
deveria ser feito no campo econémico, como aquele que predominou nos
estudos sobre os “efeitos do poder suplementar excessivo” no século XIX e
inicio XX com as “herangas negras” do Fascismo e o Stanilismo, mas que
deveria ser entendido, no periodo em que Michel Foucault inicia suas

pesquisas, as demais interrelagdes sociais e privadas.

“Quais tipos de saber vocés querem desqualificar no momento em que
vocés dizem ser esse saber uma ciéncia? Qual vanguarda tedrico-politica
vocés querem entronizar, para destaca-la de todas as formas (...) descontinuas
de saber?" (FOUCAULT, 2005, p. 15), pergunta ele em sua primeira aula de
janeiro de 1976.

Ao tratar os aparelhos de Estado, suas instituigbes, prisdes, escolas,
manicdmios, e ao estudar os efeitos dos excessos cometidos pelo poderio
econdmico, Foucault busca os efeitos de centralidade que discursos, ditos
oficiais, teriam na subjetivacdo de uma margem de ouvintes. Aquele que fala
nao tem importancia, mas sim “as diferentes maneiras pelas quais o discurso
desempenha um papel no interior de um sistema estratégico em que o poder

esta implicado e para o qual o poder funciona” (FOUCAULT, 2012, p. 253).

Na evolugcdo de um discurso proferido pelos poetas gregos do século
VI, ritualizado e protocolar, dos oraculos e dos generais estrategos, preenchido
por enunciados sacramentais, o discurso desloca-se para um enunciado sobre

a verdade com Platdo um século mais tarde.
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O discurso verdadeiro passa a existir em oposicdo ao discurso falso,
gue ndo traz ou demonstra a verdade, sendo uma convencional férmula do rito
cerimonial da polis grega. Era preciso buscar o dominio dos objetos. O discurso
verdadeiro primou pela vontade do saber, a vontade da verdade platbénica, de
conhecer o Bom, o Belo e o Verdadeiro. Retomado nos séculos XVI e XVII,
este discurso garante ao sujeito que o conhece certa fungéo, certa posigao que
demonstra qual o nivel de investimento técnico deve ser suficiente para que tal
ou qual objeto se constitua em conhecimento verificavel e util, portanto, certa
capacidade de dizer, de reproduzir os discursos da verdade através e no

momento que o saber se desvela.

A vontade de saber do discurso da verdade agrega-se, neste momento,
a instrumentos e técnicas, apodia-se sobre um suporte institucional, reforcado
por todo um conjunto de praticas como as da pedagogia, como “o sistema de
livros, de edicdo, de bibliotecas, como a sociedade de sabios de outrora, os
laboratérios de hoje” (FOUCAULT, 1999c, p. 17), desenhando-se a partir dos
séculos XVI e XVII um “sistema de exclusdao historicamente constrangedor”
segundo Michel Foucault, para depois se fundamentar nas racionalizagdes dos
saberes socioldgicos, meédicos, psicolégico e psiquiatrico do século XIX
(FOUCAULT, 1999c).

Ao analisar o poder e delibera-lo como objeto de analise da pesquisa,
este autor delimita o problema do poder em duas categorias para a apreensao
de sua mecanica: a delimitagao formal do poder pelo aparato juridico-legislativo
do Estado, e os efeitos de verdade produzidos por este poder. “O poder se
exerce, nas sociedades modernas, (...) no préprio jogo dessa heterogeneidade,
entre um direito publico da soberania e uma mecanica polimorfa da disciplina”
(FOUCAULT, 2005, p. 45). O direito situa-se numa instancia capaz de dar
legitimidade ultima ao discurso de verdade. Desde a ldade Média, a relagao
entre poder e direito encontrou a legitimagao do poder régio erigindo todo um
edificio juridico-administrativo em torno da figura do rei, instrumentalizando um
direito que antes de garantir a soberania do Estado com base em regras de
direito publico externo, assegurava a validade da dominagdo e a garantia da

obediéncia.
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O dever da obediéncia figura-se como um dever exigivel, capaz de se
opor a todos, que nunca se aliena. Com isso, os procedimentos de inducao a
sujeicado que dai decorre instituem-se como uma das figuras do pensamento de
Foucault. Neste momento, ndo sdo mais os institutos e técnicas do poder, ndo

o poder como um elemento difuso, mas a sujeigao que importa.

(...) em vez de orientar a pesquisa sobre o poder para o dmbito do
edificio juridico da soberania, para o &mbito dos aparelhos de Estado,
para o ambito das ideologias que 0 acompanham, creio que se deve
orientar a analise do poder para o ambito da dominacdo (e ndo da
soberania), para o dmbito dos operadores materiais, para o ambito
das formas de sujeicdo, para o ambito das conexdes e utilizagdes,
dos sistemas locais dessa sujeigdo e para o ambito, enfim, dos
dispositivos de saber. (FOUCAULT, 2005, p. 40)

Na teoria classica do direito régio, da soberania enquanto fundamento
de legitimidade, € dado ao soberano o dominio de vida e morte aos seus
suditos, tal qual como se via no direito romano. Ndo ha formas de sujei¢cao
abstratas, ndo ha no contrato subliminar ou expresso entre sudito e soberano,

uma clausula de preservacao da vida se a propria soberania estiver sob risco.

A sujeicao dos suditos é para o soberano um elemento de manutengao
da soberania e aqui Foucault traz o exemplo de Maquiavel como modelo
dominante que resume os liames do poder real no periodo medieval. Ao
questionar a aceitacdo coletiva do déspota, que oscilaria entre o amor e o
temor dos suditos, Maquiavel argumenta que tudo seria valido em prol da
preservagao do principado, herdado, ganho em batalha ou negociado, expondo
que todos os meios sdo validos para a preservacio final deste. “E necessario a
um principe, para se manter, que aprenda a ser mau [uma vez que] se 0s
homens fossem melhores néo precisareis da forgca, nem da fraude.”
(MAQUIAVEL, 1973, p. 69).

A vinculagao ao poder régio aqui, do rei ou soberano ao territorio e sua
populagao, era de sustentagcédo e protecédo das vias de acesso, colinas, portos,
vilas, as fronteiras circundantes. Em sua obra, O Principe, o poder deve ser
mantido e negociado, os meios para que ele se mantenha sao consideracoes
irrisorias. Nao ha vinculo com os habitantes, ndo existe no pensamento de
Maquiavel razbes para que territério e habitantes sejam vistos como elementos
interdependentes no conjunto macroeconémico de um governo. Ha uma “arte

de governar” baseada em conselhos ao principe, aos modos como
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objetivamente, se da a manutengcdo de um conjunto de for¢gas na qual o
soberano deve exercer dominio, mas ndo ha, contudo, ‘governo” como se
indagou nas postulagdes do século XVI em diante. (FOUCAULT, 2008a).

As indagagbes sobre o governo nascem neste século e desenvolve-se

até finais do século XVIII.

Até este periodo, as pedagogias do "governamento" voltavam-se
apenas aos reis, posteriormente elas se transformam em licdes ao
‘governante”, seja ele o mestre-escola, o diretor de manicémios ou prisées, 0

encarregado dos Liceus de Arte e Oficios.

Surge a dicotomia governante/governado e o problema do governo se
espraia. A “arte de governar” deve buscar estratégias para a administragao de
individuos, riquezas, patriménios, e ndo mais somente territérios. Como gerir
ao invés de reger, como gerir com a mesma meticulosidade de um pai de
familia, as riquezas e os recursos do Estado? Como afinal “ser governado,
como governar os outros, por quem devemos aceitar ser governados, como

fazer para ser o melhor governador possivel?” (FOUCAULT, 2008a, p. 118).

Era o inicio da instalagdo das monarquias administrativas segundo
Foucault, de onde se responderia a questdo de como gerir com a mesma
meticulosidade individuos, riquezas e recursos com o surgimento de um

elemento novo na “arte de governar”: a populagao.

A partir dai a “arte de governar” é ultrapassada dando lugar a uma “arte
de governar os homens”. Agora sdo os sujeitos dentro de um territério dado,
com determinados recursos e capacidades potenciais de circulagéo e riqueza,
que deve convergir o objeto de um governo, ndo mais a manutencgao territorial
como sustentaculo do regime, mas dos sujeitos, habitantes daquele espaco

onde o regime se instala.

Esta “arte do governo dos homens” introduz a economia politica em
sua acepcao histérica de gestdo de bens e individuos da familia, no nivel

dimensional do Estado.

Esta gestdo em nivel de Estado das relacbes de administracdo e
gestao familiar criara prerrogativas de governo, uma relagao de permanente e

variavel intervengdo nas condutas individuais e coletivas. A familia passa
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entdo a ser entendida como um elemento interno da populagdo, um
microcosmo de onde poderdo ser buscadas as medigdes necessarias ao
conhecimento de seu comportamento em escala macro, seja ele, por exemplo,
relacionado ao consumo, natalidade ou sexualidade. “A populagdo aparece,
portanto, mais como fim e instrumento do governo que como forga do
soberano; a populagdo aparece como sujeito de necessidades, de aspiragoes,
mas também como objeto nas méos do governo (...)” (FOUCAULT, 1982, p.
170).

Tal “sujeito de necessidade” no qual se converte a populagdo ndo se
encontra mais a servigo do poder régio, em uma situagado de estremecimento
da soberania, onde os meios justificam os fins. Tal sujeito surge agora como

préprio objeto do governo.

Desenha-se uma nova forma de poder sobre a vida, centrando-se no
sujeito-corpo4 para que se melhorassem suas aptidées individuais e no corpo-

espécie com uma série de intervengdes e controles de regulagao.

Desenha-se, em paralelo, uma nova forma de ritualizacdo do discurso
no sentido de que o discurso da verdade passa a se adequar a racionalizacao
institucional que o produzem. Os discursos juridicos, médicos, psiquiatricos,
religiosos ao definirem o status e as especificidades daqueles que criam e
propagam os discursos oficiais, fixam a eficacia do que é dito, o efeito
esperado naqueles que recebem as mensagens proferidas, os limites do que
coage. Estabelecem e produzem a verdade na medida em que determinam a
forma protocolar, como técnica, para aqueles que falam e aqueles para os

quais o discurso se dirige, propriedades singulares e papeis pré-estabelecidos.

Como exemplo da sujeigao pelos discursos através da ritualizagcéo da
palavra, a forma mais superficial e mais visivel desses sistemas de restricao,
Foucault exemplifica em sua aula inaugural no Collége de France em
dezembro de 1970:

O que é afinal um sistema de ensino sendo uma ritualizacdo da
palavra; sendo uma qualificacdo e uma fixacdo dos papéis para os
sujeitos que falam; sendo uma constituigdo de um grupo doutrinario
ao menos difuso; sendo uma distribuicido e uma apropriagdo do

4 o« s . s . . o ~ . .
Sujeito-corpo e sujeito-espécie seriam termos para se designar a populagdo vista a partir de seu
componente micro e macroecondmico, objeto de célculo e politicas da governamentabilidade.
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discurso com seus poderes e seus saberes? (FOUCAULT, 1999c, p.
22)

Este novo modelo de exercicio de poder sobre a vida é
nomeado por Foucault como “governamentalidade”, sendo definido como uma
sublimacdo da arte de governar, ou ainda, em suas palavras “o conjunto
constituido pelas instituicdes, os procedimentos, (...) os calculos e as taticas
que permitem exercer essa forma bem especifica, embora muito complexa de
poder, que tem por alvo principal a populagdo” (FOUCAULT, 2008a, p. 143),
possibilitando o desenvolvimento de aparelhos e saberes especificos. Aqui, na
concepgao foucaultiana se situa o nascimento do Estado moderno, no limiar
dos séculos XVII / XVIII, quando entdo a governamentabilidade se torna o

calculo de uma pratica politica.

O circulo do problema do poder, onde se compreende o
problema para Michel Foucault, aquilo que ele “corria atras”, se fecharia

quando fosse levantado o véu dos efeitos de verdade que esse poder produz.

Essas produgdes de verdades ndo podem ser dissociadas do poder e
dos mecanismos de poder (...) porque esses mecanismos de poder
tornam possiveis, induzem essas produgdes de verdades, e porque
essas produgdes de verdade tém, elas proprias, efeitos de poder (...)
(FOUCAULT, 2012, p. 229).

Uma vez que nao havia uma teoria geral capaz de problematizar sobre
essa camada de relagao, Foucault revela que em seu método ele se equipara a
um empirista cego, incapaz de se apoiar na luz de uma teoria geral porque ela

nao existe.

Inseguro quanto aos instrumentos corretos, até mesmo dizendo-se
pretensioso ao “querer falar de um objeto desconhecido com um método nao
definido” (FOUCAULT, 2012, p. 230), suas pesquisas, suas inquietagdes,
aquilo que “corria atras”, de livro em livro, aquilo que ele produzia, segundo
suas proprias palavras, ndao era “nem historia, nem economia, nem filosofia”
(FOUCAULT, 2008a, p. 05), mas a acado de apontar um caminho de verificagao
antes nao tentado, e que abrangesse as dimensodes da esfera de relacao poder
/ individuo, capaz de fazer denotar ao final "uma histéria dos diferentes modos

de subjetivacao do ser humano em nossa cultura” (FOUCAULT, 2005, p. 342).

° Entre aspas como trazido nos manuscritos da aula de 1° de fevereiro de 1978, depois
editadas no Brasil pela Martins Fontes no livro “Seguranga, Territorio e Populagéo”.
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E a partir da constituicio dos liames deste novo desenho do poder
sobre a vida, tragado em nivel de gestdo de governo, que as caracteristicas
fundamentais e urgentes do corpo-sujeito e do corpo-espécie se delineiam
dentro das estratégias de discursividades unitarias. A questdo envolvida no
problema do poder em Foucault compreende a delimitacido formal do poder
pelo aparato juridico-legislativo do Estado, bem como os efeitos de verdade
produzidos por este poder, nesta analise a dominagdo e a sujeigcdo aparecem

como consequéncias imediatas.

O sujeito submetido a esta moderna forma de soberania torna-se o
campo de atuacao explicita, € ele a contraparte de uma relacao direta e de
onde se produzem seus efeitos reais. Ndo se trata, portanto, de analisar as
formas legitimas do poder em seu centro, de descobrir-lhe a intengdo ou

procurar entende-lo como fenémeno de dominagédo homogéneo.

E preciso que se faga uma analise ascendente deste novo poder sobre
a vida que a “arte de governar os homens” denota. E preciso que se parta de
mecanismos infinitesimais com sua propria histoéria e trajeto, para depois notar
como tais mecanismos foram e ainda sao “investidos, colonizados, utilizados,
inflectidos, transformados, deslocados, estendidos, etc., por mecanismos cada

vez mais gerais e por formas de dominagéao global”. (FOUCAULT, 2005, p. 36).

Por exemplo, quais foram os reais efeitos na condicdo de vida
daqueles considerados loucos, ou ainda, na compreensao social da
sexualidade infantil, quando ambos foram sujeitados nos calculos
governamentais sobre populagdo, assim que a burguesia assume como classe

dominante em finais do século XVII, inicio do século XVIII?

A resposta estaria no momento em que a populagédo surge como objeto
de “otimizacdo” do governo e o ser humano, corpo-sujeito e corpo-espécie,
torna-se forga produtiva. Tudo que nédo pudesse ser convertido em forgca de
producao deveria restar como inutil. Tudo o que o Estado, agora demarcado
pelo sistema capitalista, necessitasse em termos de “otimizagdo” daquelas
vidas, deveria ser buscado. Tudo, por outro lado, que fosse desnecessario,
dispendioso, ambiguo no sentido de ndo atender ao crescimento da producéo,

merecia ser descartado, vigiado e circunscrito (FOUCAULT, 1999b).
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O problema do poder em Foucault demanda que sua analise busque
nao apenas dos efeitos de sujeicdo e dominagado sobre o individuo enquanto
campo de atuacdo desse poder, mas sim de sua légica, a correspondéncia
entre certo nimero de necessidades e o fendmeno geral da dominagdo. E
preciso que se va até o circulo privado, das relagdes de familia, dos
professores, médicos, confessores, aqueles que de algum modo exercem
vigilancia e se note como tais relacdes basilares se engendram em
mecanismos de poder e como tais mecanismos se arranjam em uma
conjuntura capaz de beneficiar o Estado com produgcéo econdémica e utilidade

politica.

No caso do surgimento da burguesia, este fato exemplifica como o
fendbmeno geral da dominacédo corresponde a certo numero de interesses, o
ponto de interesse ndo foi o internamento dos loucos, mas a técnica, o
procedimento de exclusdo, a medicalizacdo da loucura, da delinqiéncia, da

sexualidade.

A burguesia nao se interessa pelos loucos, mas pelo poder que incide
sobre os loucos; a burguesia ndo se interessa pela sexualidade da
crianga, mas pelo sistema de poder que controla a sexualidade da
crianga. A burguesia ndo da menor importancia aos delinglentes, a
punicdo ou reinsergao deles, que ndo tem economicamente muito
interesse. Em compensagdo, do conjunto dos mecanismos pelos
quais o delinqliente é controlado, seguido, punido, reformado, resulta,
para a burguesia, um interesse que funciona no interior do sistema
econdmico-politico geral. (FOUCAULT, 2005 p. 39).

Este poder ndo se encontra mais centralizado por uma soberania
ligada ao territério, a terra e seus recursos, mas sim sobre os corpos dos
habitantes deste territdrio, sobre o que fazem e como vivem, sendo este poder
capaz de induzir sistemas continuos e permanentes de vigilancia, obtendo

deste modo o carater de poder “disciplinar®”.

As disciplinas destacam-se do ambito juridico que € primordialmente o
ambito de sua génese. Se um novo poder sobre a vida se manifesta num novo
desenho da “arte de governar os homens”, a disciplina mostra-se como a forga
cogente da governamentabilidade, uma consequéncia do aprimoramento desta

arte.

® Entre aspas, como na transcri¢&o original da aula da aula de 14 de janeiro de 1976.
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Elas ndo se mostram como uma via paralela ao ordenamento juridico-
legislativo de suporte ao poder e de garantia dos efeitos de verdade, mas sim
como uma via subterranea, com um discurso proprio, com modos proprios e

inventivos de constituir seus saberes e suas verdades.

Neste contexto, as disciplinas operam pela regra em oposi¢cdo a
excegao, pelo normal em oposigéo ao divergente. Seu campo de atuagao sobre
0 sujeito € a norma e nao a lei, sua mecanica de coergao é exercida atraves da
dicotomia existente em torno do normal / anormal, tornando os cuidados e
atencgdes sobre a populagao, objeto ndo apenas da governamentabilidade, mas

também de normalizagdes disciplinares.

A disciplina € um elemento importante para a analise do poder,
principalmente no ambito das configuragbes do governamento. A disciplina
existe como sinbnima ao adestramento e a organizagao de multiplicidades que

se alojam dentro da amplitude populacional.

Onde existirem sujeitos num espago dado e um objetivo especifico a
ser percorrido, ali se adestra e organiza. A disciplina s6 existe “na medida em
que ha uma multiplicidade e um fim, ou um objetivo, ou um resultado a obter a
partir dessa multiplicidade” (FOUCAULT, 2008, p. 16).

Novamente, o olhar deve dirigir-se ao processo, nao ao resultado.

Nao existe diferenciagcdo entre “tipos” de poder disciplinar, ndo ha
variantes entre os modos de produgdo de uma conduta ou “sexualidade
moralmente adequada”. O que ocorre como se discutiu acima, sao
correspondéncias de necessidades e pontos de interesse que se enredam no

fendmeno da dominacgao.

Ha, contudo, espacos especificos, sujeitos em fases especificas da
vida nas quais certos objetivos sdo induzidos, regulamentados e fiscalizados. O
poder disciplinar atua ndo s6 em prisdes como em escolas, fabricas, oficinas,

exércitos, linhas de producéo.

O individuo ante a mecanica do poder disciplinar existe para que se
torne sujeito. Sdo pequenas astucias em que uma microfisica atua para que se

forme uma metodoldgica relacdo onde este sujeito e a sociedade em que ele
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se encontra ou entre este sujeito e os meios sociais onde ele habita, e possam

vir a torna-lo mais util, mais obediente e mais eficaz.

E na relacdo constante entre a utilidade-docilidade que se revela o
nucleo proprio das disciplinas. Esquadrinhando tempo, espagco e movimentos,
seu unico sentido é o de aprofundar a sujeicdo por meio de arranjos sutis e de
aparéncia inocente. Tal astucia segundo Michel Foucault, € dotada de grande
poder de difusdo e movimenta uma economia: o arranjo da racionalizagao
técnico-politica sobre o corpo, de uma razao “que trabalha até durante o sono e
da um sentido ao insignificante” (FOUCAULT, 1999b, p. 166).

Estes mecanismos disciplinares funcionam nas escolas, ndo apenas
nas pedagogias defendidas pelos discursos educacionais relacionados a visdes
sociais e praticas instrucionais particulares, mas na corporificacdo do saber, na
eleicdo de quais saberes sao validos, como estes se aplicam e em que
ocasido, apontando para as escolas e para o discurso educacional, técnicas
particulares de governo (GORE, 2011). Os discursos feitos neste plano, assim
como os demais discursos institucionalizados, definem a qualificacdo que deve
possuir os que falam, fixam a eficacia do que é dito, o efeito esperado aos que

se dirigem, os limites da coacgao.

Ao estabelecerem e assim produzirem a verdade, determina-se a
instituicao escolar propriedades singulares e papeis pré-estabelecidos para
aqueles que falam e aqueles ao qual o discurso se dirige. Prescreve-se a
qualificacao e a fixagdo dos papeis, delineiam-se os modos de subjetivacdo do
sujeito escolar, objetivado pela palavra, dominado por tecnologias, e desde o

nascimento, sitiado em toda sua minucia e intimidade.

S3o0 estas a meu ver, e dentro da otica tedrica necessaria a
compreensao do governamento e sua estruturagao na instituicdo educacional,
algumas breves linhas em que busquei apresentar que o problema do poder
em Michel Foucault denota tanto o porqué de este ter sido a questao central de
suas pesquisas quanto o modo tentacular e ao mesmo tempo estratificante em

que o poder nos atravessa por meio do fenébmeno geral da dominagao.

Dominacao desde o alto das instituicdes de governo e seus aparatos

técnicos de sujeicao e hierarquia, dominagdo nas pequenas relagdes basilares,
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dominagcdo de arranjos sutis e inocentes capazes de uma microfisica de
intervengcbes com forga de controlar sujeitos doéceis e os tornarem fator de

calculo e investimento dentro de um sistema econémico-politico geral.

“Todos nés temos poder no corpo’...

2. 2 — OS MUROS DE BENTHAN — MURALHAS PRINCIPIOLOGICAS PARA
PESSOAS REAIS

Em Vigiar e Punir (1999b) Michel Foucault traz a idéia de um programa
escolar que acompanhasse o individuo da infancia até o final de sua educacao,
com tarefas e informagao crescente ano a ano em complexidade, como sendo
notado primeiro num grupo religioso, os Irmaos da Vida Comum. A educagéao
formal se viu assimilada pelas técnicas espirituais quanto a temas como a
perfeicdo, a direcdo do mestre exemplar e o aperfeicoamento autoritario dos

ensinandos pelo professor.

A vida ascética intercalada com seus exercicios de devogao, suas
regras estritas e observancias constantes sobre o corpo, a individualidade, a
vida em comum com suas tarefas e regimes de horarios, revelam esforgos
conjuntos para a salvagdo, um concurso permanente a marcar atraveés do
correto comportamento e saberes que a Regra’ impunha, a consecucdo do
objetivo final de ordens como estas. Os exercicios espirituais, um modo de
exame de consciéncia, de meditagao sobre os preceitos e mistérios de Deus,
transformam-se aos poucos em meios de se poupar o tempo em uma
economia util e uma maneira de se exercer poder sobre individuos através do

tempo assim ordenado.

Junto desta forma de ordenacao util do tempo em relacéo as tarefas
cotidianas da vida, a sujei¢cao obtida, o reconhecimento hierarquico sobre o

corpo, os votos de obediéncia que se iniciaram pelos exercicios espirituais e 0s

" Por exemplo, a Regra de Sao Bento, regula benedicti, criada por Bento de Nursia no século
VI, preceitos destinados a regular a vivéncia da comunidade beneditina, regida por um abade.
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elementos de regulacdo que a acompanharam tornaram a sujeicdo uma
tecnologia sobre o sujeito-corpo que evoluiu e se complementou. “Foram
talvez processos de vida e de salvagdo comunitarias o primeiro nucleo de
meétodos destinados a produzir aptiddes individualmente caracterizadas, mas
coletivamente uteis” (FOUCAULT, 1999b, 187).

O espaco escolar se desdobraria ao poucos. De meados do século
XVIIl em diante, a “classe” surge como coletividade de alunos e se torna
homogénea, compondo-se de individuos colocados um ao lado do outro sob os

cuidados de um mestre, que acima de tudo, vigia.

A educacao inicia seu primado pela ordem. Ha toda uma reparticdo a
ser seguida e todos os espagos da escola seguem a disciplina da fila, do
racional adestrando uma multiplicidade. As tarefas relacionam-se ao grau de
dificuldade assim como ao tempo em se administram em semanas, meses e

anos.
De igual modo, o género e a idade obedecem as divisbes seriais.

Ordenadas sob critérios de aproveitamento e conduta, tais divisbes
permitiam que uma vez avaliado o desempenho e o cumprimento daquelas
tarefas com bom e suficiente entendimento, se reconhecesse a proficiéncia
sobre um tipo de saber. O conhecimento das partes essenciais de um todo se
administra através da nogao de provas, tarefas e um exercicio diuturno que
apenas avancaria em estagio apdés se cumprir novamente tarefas com
exceléncia e se submeter a novas avaliagdes. “Forma-se toda uma pedagogia
analitica (...)” (FOUCAULT, 1999b, 185).

Com o implemento do espacgo escolar naquilo que Foucault denomina
de “espaco serial’, a determinacao de lugares individuais correspondendo a
tarefas e obrigacbes para séries determinadas em complexidade crescente
para grupos de alunos, tornou possivel ao mesmo tempo, o controle do
trabalho de cada um e de todos. Tal organizacdo fez funcionar o espaco
escolar “como uma maquina de ensinar, mas também de vigiar, de
hierarquizar, de recompensar” (FOUCAULT, 1999b, 173).

A normalizacgao disciplinar permitiu a caracterizagao do individuo como

aluno no momento que qualifica e fixa os papeis deste, ordenando uma
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multiplicidade dispersa, tornando-se base para uma microfisica “celular”, capaz
de controlar e usar elementos distintos na medida em que liga o singular ao
multiplo. Este sujeito-corpo torna-se um elemento da maquinaria escolar, um
elemento e ao mesmo tempo, objeto do aparelho de aprender. Objeto do qual
uma “arte do governo dos homens” especificada, especializada em gerir,
organizar e adestrar mostra-se capaz de compor forgas para que o proprio
aparelho seja eficiente (GADELHA, 2013).

No interior desse sistema organizado para o adestramento, uma
multiddo do qual idealmente se esperaria operar em siléncio e de maneira
laboriosa, a vigilancia existe para fazer valer a normalizagédo disciplinar tacita
dos regulamentos. Os regimentos escolares, o conjunto de normas
responsaveis pelo bom governo da instituicdo escolar, surge como reflexo de
uma jurisdicionalizagdo, um efeito positivado das regras de organizagdo e
adestramento para dentro do nascente sistema de ensino. E aqui novamente
se vé o aparato juridico-legislativo como suporte formal do regramento
disciplinar na constituicao de efeitos de verdade e sujei¢ao, tornando a escola
como espago estratégico de gestao da vida (HECKERT e ROCHA, 2012).

A vigildancia como uma relagcdo de observacao e controle, existe nos
termos de uma hierarquia e insere-se como intrinseca ao ensino na medida em

que da sustentagao as necessidades internas de organizag¢ao, do alinhamento.

O poder disciplinar, gracas a ela, torna-se um sistema “integrado”,
ligado do interior a economia e aos fins do dispositivo onde é
exercido. Organiza-se assim como um poder multiplo, automatico e
anénimo; pois, se €& verdade que a vigilancia repousa sobre
individuos, seu funcionamento é de uma rede de relagbes de alto a
baixo, (...); essa rede “sustenta” o conjunto, e o perpassa de efeitos
de poder que se apdiam uns sobre os outros: fiscais perpetuamente
fiscalizados. O poder na vigilancia hierarquizada das disciplinas ndo
se detém como uma coisa, ndo se transfere como uma propriedade;
funciona como uma maquina (FOUCAULT, 1999b, p. 201)

Pela vigilancia se revela segundo Michel Foucault, uma face
ambivalente da disciplina. Uma vez que este aparelho de produzir verdades e
sujeitar individuos é ainda a instituigdo da organizacdo de multidées em seus
niveis mais intimos, a forma piramidal com que se instaura a vigilancia
hierarquica permite com que o poder que disciplina seja distribuido de maneira

continua aos sujeitos.
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E por isso, um poder “indiscreto” na medida em que esta sempre alerta,
controlando em nivel vertical até mesmo os responsaveis pela vigilancia e
controle dos segmentos mais inferiores, como também um poder “discreto” pelo
modo com que opera de modo continuo e sempre pontual (FOUCAULT,
1999b),

A vigilancia e correcdo como inerentes ao mecanismo disciplinar
pressupde, e a isto serve inclusive como justificativa repressora, um pequeno

sistema penal.

Em acréscimo ao conjunto de aparelhos internos que configuram a
ordem e a instrucao, este sistema penal possui delitos especificos, sangdes
proprias para cada infragcdo. Com a expansao e desenvolvimento da “arte de
governar os homens” durante o século XVIII e inicio do século seguinte, o
aspecto penal da normalizagdo disciplinar se reafirma (FOUCAULT, 2005),
trazendo a tona uma série de regulagcbes adjacentes de natureza médica,
psicologica, terapéutica, nunca distante do ambito da vigilancia e do

diagndstico.

Este sistema penal inscrito no interior do mecanismo disciplinar opera
pela divisdo binaria entre aquilo que se permite e aquilo que se proibe, e entre
o permitido e o proibido traga uma média aceitavel, segura, circunscrita dentro
de parametros de tolerancia. Penalizam-se assim nos aparelhos constituidos
para algum adestramento, escolas, quartéis, orfanatos, oficinas, seminarios,
pequenas e circunstanciais faltas, desde atrasos a auséncias, desatencéo e
desobediéncias até a gestualidade n&do conforme ao recato, a modéstia e a
decéncia (FOUCAULT, 2008a).

Instaura-se uma universalidade de pequenos gestos e condutas que
deveriam estar de acordo com uma norma, com o correto vestuario, o correto
portar-se. Em contrapartida, se equivalem sutis processos de investigagao,
inquéritos que, nada mais que complementares a vigilancia constante, dao
forca a uma rede de policiamento preventivo. E preciso fazer saber que a
penalidade existe, fazer saber das puni¢cdes expondo ndo apenas o infrator,

mas sua inadequacao.
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A inobservancia da norma enquanto regra tacita, e do regulamento
enquanto regra escrita justifica prontamente a punigdo por uma néo-
conformidade da conduta a prescrigdo. A punigdo surge como resposta pela
ndo-observancia, ndo-conformidade, ndo-adequacdo a um nivel requerido. “E
passivel de pena o campo indefinido do ndo conforme (...) a ‘falta’ do aluno é,
assim como um delito menor, uma inaptiddo a cumprir suas tarefas”
(FOUCAULT, 1999b, p. 203).

A punigao disciplinar tem uma funcio corretiva e pressupde em seu
complemento um sistema classificatorio. Nado apenas existe uma qualificacédo
entre niveis de proficiéncia que a pedagogia analitica estabelece ao instituir a
organizagdo metddica do adestramento, como ainda esta qualificagdo atua
como reguladora de bons ou maus comportamentos, corretas ou incorretas

posturas.

O pequeno sistema penal existente no interior da mecanica disciplinar
permite obter uma espécie de “balango comportamental” de cada um, uma
espécie de qualificacdo de tipos baseados em boas ou mas avaliacoes,
presumindo-se dai uma rotulacdo de sujeitos com bases em rendimentos e

proximidades da curva 6tima estabelecida pela normalizagao disciplinar.

O funcionamento juridico-antropolégico que toda a histéria da
penalidade moderna revela ndo se origina na superposi¢cao a justica
criminal das ciéncias humanas, e nas exigéncias proprias a essa
nova racionalidade ou ao humanismo que ela traria consigo; ele tem
seu ponto de formacao nessa técnica disciplinar que fez funcionar
esses novos mecanismos de sangdo normalizadora (FOUCAULT,
1999b, p. 208).

A obtencdo do balango comportamental, através de boas ou mas
avaliacbes, no que Michel Foucault denomina de “exames”, encontra-se
segundo este autor no cerne do processo de constituicdo da objetivagdao dos
sujeitos. E através do exame entdo que uma das finalidades ultimas da
normalizagao disciplinar se consolida: pela avaliagao do nivel de adestramento,
da capacidade de adequacdao a norma e sua classificacdo. O exame é a
manifestacdo ritual de um protocolo a ser cumprido, dentro da previsao
prescritiva de um regulamento, com finalidades e fundamentacdes

especificadas.
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Enquanto a normalizagdo, a vigilancia hierarquica e o exame se
constituem recursos disciplinares para o adestramento, ambas se
complementam no que seria uma técnica penitenciaria de vigilancia, estendida
aquelas instituicdes de preparo, educacdo ou treinamento no qual a
organizagao por séries e complexidades necessitasse ainda um espago em
que a arquitetura em si facilitasse a inspecédo e o controle (FOUCAULT,
1999b),

Com a idéia de que tal espaco deveria fornecer a visibilidade
permanente para que o poder disciplinar exercesse essa inspegao e controle,
Michel Foucault empresta a nogdo do panédptico de Jeremy Benthan como
complemento final de uma técnica ou de uma descricdo das técnicas em que
um exercicio de sujeicdo melhor se estabeleceria dentro de um espacgo
adaptado a isso. Tal construgao deveria prover um sentimento de vigilancia
onisciente e cujo principio fundamental seria que mesmo sem que se saiba, a
inspecgao estaria sendo feita e a vigilancia estabelecida. O principio através do
qual o poder seja visivel e inverificavel garante a individualizagdo de cada um,

uma continua classificacado e avaliacido de desempenhos.

O Panoptico funciona como uma espécie de laboratério de poder.
Gracas a seus mecanismos de observagao, ganha em eficacia e em
capacidade de penetragcdo no comportamento dos homens; um
aumento de saber vem se implantar em todas as frentes do poder,
descobrindo objetos que devem ser conhecidos em todas as
superficies onde este se exerga. (FOUCAULT, 1999b, p. 228).

Essa espécie de balango comportamental quase imediato atualiza-se
nas “instituicbes totais” em seu total controle sobre o tempo e espacgo
frequentado pelo sujeito. Burrel (1998) lembra haver um realinhamento de
instituicoes totais, uma ao lado de outras em complemento ao dominio sobre o
tempo e espaco deste sujeito, de modo mais ou menos completo. Sem que
necessariamente sua natureza seja carceraria, toda experiéncia cotidiana do
sujeito passa intermitente de uma a outra instituicdo, com maior ou menor

dominio sobre seu tempo e espago durante toda sua vida.

Muito embora em Michel Foucault a prisdo seja uma forma extrema do
poder disciplinar, e de igual maneira como dito anteriormente sobre deverem-
se notar nao os resultados que o poder disciplinar em uma relacéo de interesse

e necessidade produz nos sujeitos, mas em seu processo, a visdo panoptica
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que tudo observa e analisa se expande e transparece no aparato burocratico,

militar e administrativo do Estado.

N&o ha diferentes poderes agindo, ha um fenémeno de dominagdo em

toda uma rede de interconexao que circula e aflui sistematicamente.

Tal daria como superado na atualidade, segundo Deleuze (1992) a
questdo do espaco fisico como imediato contentor e elemento extrinseco dos
dispositivos estatais de inspeg¢do e controle. O meio fisico de confinamento
passaria por modulacdes, ndao mais afluindo necessariamente através dos
aparatos reveladores do processo da sujeicdo. Com essa permeabilidade do
poder ndo mais se restringindo a centros tradicionais de contencéo individual, o
modelo do panédptico deixa de representar um método de integragdo de base
local por néo ser capaz de atingir o espago privado ou de circunscrever a

leitura individual e a sujeigao dentro de arquiteturas de concreto.

Na obra Globalizagdo: As Consequéncias Humanas, Bauman (1999)
sugere uma era pés panoptico. “Existe vida apds o pandptico?”, pergunta este
autor, apontando para uma nova forma de compreender as transformacoes da
sujeicao partindo de uma desnecessidade do confinamento como fundamento

da disciplina, da inspec¢ao, da vigilancia na modernidade classica.

As técnicas panodpticas, como assinalou Foucault, desempenharam
um papel crucial na passagem dos mecanismos de integracéo de
base local, autovigilantes e auto-reguladores, feitos na medida das
capacidades naturais dos olhos e ouvidos humanos, para a
integracao supralocal, administrada pelo Estado, de territérios muito
mais vastos do que o alcance das faculdades naturais do homem.
Essa ultima funcdo pediu a assimetria da vigilancia, vigilantes
profissionais e a reorganizagdo do espaco para que eles pudessem
fazer o seu trabalho, tornando ciente a pessoa observada de que o
trabalho estava sendo feito e podia ser feito a qualquer momento.
Todas essas demandas foram quase inteiramente atendidas pelas
grandes instituicbes disciplinadoras da modernidade “classica” —
acima de tudo as industrias e os exércitos de recrutamento em
massa, ambos dotados de areas de captura quase universais.
(BAUMAN, 1999, p. 50).

O bindbmio tempo/espaco surge aliado a velocidade de uso, a
velocidade de comunicar e ver-se. O Sindptico segundo este autor aparece

como transposi¢ao do pandptico.

Surge a partir da aquisicdo do ciberespago, do tempo imediato da

modernidade, onde muitos passam a vigiar poucos, onde nao ha mais

43



localidade nem territorialidade nem a espera pelo tempo, que se torna

instantaneo e fugidio.

A vigilancia na modernidade, de acordo com Baumam, se estabelece
pelo que se conecta a rede, pelo que é divulgado na gratuidade do voluntariado
daquele que informa na medida em que publiciza sua vidas, pelo vigiados que
se transformam em vigilantes, pois “ndo importa mais que (...) o alvo do
sinoptico se movam ou fiquem parados. Onde quer que estejam ou onde quer
que vao, eles podem ligar-se — e se ligam, na rede extraterritorial que faz
muitos vigiarem poucos” (BAUMAN, 1999, p. 60).

O efeito dessa rede que se engendra gragas a uma politica de
objetivacédo do campo individual e foi capaz de produzir a medicalizagdo da
sexualidade, da delinqliéncia, da infancia como apontado por Michel Foucault
em Seguranga, Territério e Populagdo (2008), na medida em que o interesse
politico deste controle ndo se conforma ou se limita unicamente na
sexualidade, na delinqiéncia ou infancia, mas denota como a exclusao se
produz partindo do discurso cientifico. Afinal, como ele mesmo diria, “(...) que
civiizacdo aparentemente teria sido mais respeitosa com o discurso a que
nossa?” (FOUCAULT, 1999c, 49).

O discurso escolar, na forma ritualizada dos protocolos daqueles que
falam o controle sobre o corpo-espécie e aqueles que sao seus ouvintes, em
atencdo a produgdo da verdade da otimizagdo das praticas educacionais,
reafirma dentro do campo pedagdgico uma objetivagdo do campo individual,
langcam adiante destes ouvintes, o perigo e a cura, a falha e a corregdo, num

jogo de pesos e balangos em que a disciplina busca o adestramento.

Os pequenos sistemas penais existentes no interior dos mecanismos
disciplinares, muito mais que os instrumentos para o bom adestramento, em
conjunto a sacralizagdo da medicina enquanto uma “ciéncia tutelar”,
aperfeicoam os regulamentos sobre a vida no qual o discurso escolar é apenas
um elemento, um integrante daquilo que Heckert e Rocha (2012) denotam
como um “dispositivo biopolitico de controle dos modos de existéncia”
(HECKERT e ROCHA, 2012, p.85).
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As praticas discursivas surgem, aliada a atual velocidade de divulgacao
da informacao e dos materiais de informacédo daqueles que estdo autorizados a

falar, como componente duplo. Ao mesmo tempo em que divulga, normaliza.

No exato instante em que os “6rgdos responsaveis” divulgam o
aferimento de medicdes, o resultado de pesquisas, 0 modo como tais fatores
foram entendidos para estas ou aquelas circunstancias, para este ou aquele
grupo ou individuos, neste exato momento, é dito que toda uma universalidade
de pequenos gestos e condutas deve estar de acordo com uma norma ja

prescrita.

O discurso atua como um “grande corretor” no momento em que
admite, para fins de seu pequeno sistema penal que diferencia, separa e pode
até mesmo excluir, regulagdes adjacentes de natureza médica e juridica
capazes de reforcar a vigilancia e o diagnéstico. E para se prevenir monstros e
monstruosidades que se fala, e como € preciso que se olhe sempre para o
processo que isto conduz, pouco importa que a sujeicdo se dé pelo medo da

doenca, ou do delito.

2. 3 — DISCURSOS DE VERDADE - UMA ARTE PARA PREVENIR
MONSTROS

A partir do século XVIIl, o fendbmeno “populagdo” surge na Europa,
agora em seus primeiros passos rumo a revolugao industrial, como objeto e
parte fundamental de uma “arte de governo dos homens”. Como obijeto, a
populagao, o conjunto de habitantes distribuidos pelo espaco territorial onde os
estados exercem sua soberania, imbuida agora de atributos que Ihe capacitam
como produtora de riquezas, de manutencao de recursos e de instrumento de
exploracao colonial, vé-se inserida em uma conjuntura capaz de gerar proveito

econdmico e utilidade politica.

A governamentabilidade surge entdo como metodologia, como toda

uma série de procedimentos aptos a responder a racionalizagao de problemas
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que se colocam a pratica da gestdo dos eventos proprios da populagdo quando

tomada em seu conjunto.

Tal metodologia de governo inicia-se na forma de um “poder sobre a
vida”, centrando-se primariamente no sujeito-corpo, passivel de melhorias, de
adestramento, de aumento de suas forgcas e aptidées e culmina com a
regulagao e controle de todos possiveis processos biolégicos inerentes a este
corpo, 0 corpo-espécie. A biopolitica, enquanto nova forma de pensar essa
populagdo, ndo poderia se ater as pretéritas indaga¢des humanistas sobre
sujeitos de direito e a liberdade dos individuos dentro do contrato social quando
essa populacao deixa de constituir elemento do poder soberano, para integrar,
com o crescente industrializagdo e as novas cadeias comerciais que se langcam
nos séculos XVIlI e XVIII, elemento de calculo fundamental para o poderio

econdmico.

Da manutengcdo destas cadeias comerciais deriva a continuidade e
constancia do dominio econdmico das na¢gdes no modo como o Estado garante
o afluxo de recursos financeiros através da garantia das liberdades do
comeércio, liberdade do vendedor e do comprador, do livre exercicio do direito
de propriedade, da liberdade do mercado. Este modelo econédmico chamado de
liberal determina em que medida, direitos e liberdades individuais diferentes
podem ou nao se constituirem em ameagas coletivas, ameagas ao préprio
crescimento (FOUCAULT, 2008a).

Sob essa dtica politico-econémica, direitos e liberdades individuais se
reajustam, fazendo com que as liberdades dentro do liberalismo sejam objetos
de intervengdo do Estado, de modo que o interesse coletivo ndo possa
ameacar a livre-iniciativa e esta ndo sofra abusos do interesse coletivo. E
preciso zelar para que a propria liberdade nestes processos ndo seja uma
ameaca, um perigo para ambos os lados, e aqui o fator econédmico adentra o
campo da governamentabilidade: as intervengdes governamentais devem
passar pelo crivo da segurancga, integralizando um controle sobre a populagao

como finalidade e objeto do governo.

A liberdade dos trabalhadores ndo pode se tornar um perigo para a
empresa e para a produgdo. Os acidentes individuais, tudo o que
pode acontecer na vida de alguém, seja a doenca, seja esta coisa
que chega a todo modo, que é a velhice, ndo podem constituir um
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perigo nem para os individuos nem para a sociedade. Em suma, a
todos esses imperativos - zelar para que a mecanica dos interesses
nao provoque perigo nem para os individuos nem para a coletividade
- devem corresponder estratégias de seguranga que sao, de certo
modo, o inverso e a propria condigéo do liberalismo (...) (FOUCAULT,
2008b, p. 89)

E aqui que as liberdades econdémicas e a mecanica disciplinar

confluem.

O ponto comum entre as necessidades de controle das liberdades para
além do campo econdmico e a mecanica disciplinar estaria dentro do pandptico
de Bentham, ndo apenas em sua arquitetura de vigilancia, no modelo de
organizagao, mas em sua ideologia de governo, classificatéria e delimitadora
de condutas, que especifica sujeitos-corpos em casos individuais, em
grupamentos por ordem de capacidade, e por ultimo, prima pelo implemento da

produtividade e rentabilidade do tempo.

Do mesmo modo que em uma arquitetura de espagos de vigilancia, a
identificagdo da possibilidade da ndo adequacéao, do erro, do desvio da regra
se faz continuamente, essa ideologia de prevengao e vigilancia como teoria
politica geral da governamentabilidade, ao propugnar pela prevencéo de que
processos econdmicos ndo cologuem em risco interesses coletivos e
individuais, ndo atua em nome de sujeitos de direitos, mas sim a favor da

populagado enquanto objeto de governo, enquanto fator gerador de riqueza.

A este controle reflexo na constante seguranca dessa populagao, seu
correto adestramento e a compreensdao dos fenbmenos de sua biologia, a
producao de saberes, de verdades ditas de modo e pelas instituicbes corretas,
afigura-se como elemento de estabilidade, como ponto-chave capaz de dar
aqueles sujeitos e ao seu conjunto geral, 0 necessario sentimento de ordem,

tranquilidade e pacificagao social.
Dai a urgéncia de se regular o que é falado.

Em A Ordem do Discurso, aula inaugural de Michel Foucault no
College de France, de dezembro de 1970, o poder envolto na pratica discursiva
€ tratado como parte do aparato disciplinar. Tal aula cuida da maleabilidade do
discurso, e de uma constante atengao sobre seus efeitos, algo passivel de fugir
ao controle e que, portanto, seja este discurso manifesto como técnica de

sujeicdo, seja como dispositivo da norma, torna-se ele préprio objeto de
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governo no momento que a produgao de saberes deve obedecer a uma
centralidade homogénea, equilibrada, unidimensionada, cujo efeito de sujeicéo

necessita constantes calibragens.

O desenho final de poder que se afigura como problema e objeto de
pesquisa em Foucault se retrata como objeto impotente, passivo, inconstante.
Nao ha, contudo no poder, uma “natureza negativa”, derrogatoria, insipida a

vida.

A hipétese inicial levantada nesta primeira aula trata do controle sobre
a producéo do que é falado, do saber que se produz, e a isto se reclina toda
uma preocupacdo de gerir o alcance de consequéncias, a extensdo de
eficacias do que se diz como verdade. Nao ha onipoténcia no poder, uma
onipoténcia impermeavel a andlise de seu escopo ou manobras ja que como
Michel Foucault afirmaria nos anos seguintes, fora o surgimento de tantas
relagbes de poder, tantas formas de vigildncia se espraiando desde a
supervisdo dos espacgos pela arquitetura pandptica até uma vigilancia
escalonada em hierarquias que denotaram sua impoténcia e a demanda por
seu controle (FOUCAULT, 2005).

Proibe-se o falar de tudo e a todo o momento. Ndo se pode falar em
nome de algo, instituicdo ou causa, se nao se estiver autorizado a isso, se a
convengao do “falar em nome de” nao estiver preenchida pelos caminhos da
prescricdo burocratica e do reconhecimento interno que a legitime. Nao ha
norma externa ao discurso que possibilite a brecha, como ndo pode haver
coeréncia ou logica capaz de atingir os estratos de inteligibilidade com o
mesmo valor de verdade que os protocolos internos dao aquelas verdades
sacralizadas. E o ambito dos saberes que se assujeitam, das “pequenas
verdades locais” que se empurram a margem como desmerecidas de atencéo,

por serem desinteressantes ou mesmo subversivas.

Sao todas estas pequenas falas que se deixam de lado, que por nao se
adequarem a algum dos crivos de legitimagao ou aceitabilidade, deixaram de
ser centrais naquilo que Foucault chama de “grande, terna e calorosa franco-
maconaria da erudi¢cao inutil” (2005, p. 07), mas com suficiente forca de
provocar a interdigdo e exclusdo de seus contrarios, daqueles nao legitimados
ou ratificados pelo modelo discursivo institucional. Aqui atua o pequeno sistema
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penal da mecanica disciplinar, por exemplo, ao interditar o discurso dos loucos,

proibir a circulagao de sua palavra ou a veracidade de seu testemunho.

E uma grade que “fica mais cerrada” como diria em sua aula inaugural
em 1970, também nas regides da sexualidade, onde a interdicdo da palavra
segue-se quase simultdnea a interdicdo do corpo e das agdes conexas a este,
a conduta, o comportamento. Trata-se de um processo gradual de interdigdo
gue se inicia no século XVI, onde as vias de controle se abriram a principio,
com a pratica da confissdo, quando se nomeia e categoriza condutas
moralmente inaceitaveis, até o século XIX, com o inicio da discussdo da

sexualidade humana pela ciéncia médica.

Foi nesse periodo, nos anos que precederam a Revolugcdo Francesa,
que a profissdo médica se constituiu em uma classe organizada semelhante ao
clero, com poderes semelhantes a este sobre as almas, com a crenca
firmemente estabelecida de recuperar a saude “originaria” do individuo, de
poder trazer de volta uma sociedade sem transtornos e sem doencas. Inicia-se
a implantagao de um “clero da terapéutica”, devidamente rigoroso, canénico e
militante. A medicina almejada ndo se limita mais a reconhecer e curar os
males que afligem o individuo, seu objetivo deve ser a felicidade humana, a

harmonia fisiolégica, a homeostase®.

Esta elevacdo triunfante da ciéncia médica a gestora da espécie
humana imbui-lhe de prerrogativas sobre a administracéo dos aparatos estatais
e o dominio moral sobre os meios de corregao, prevencao e definicdo do que
pode ou ndo causar riscos a “saude”, termo que agora se amplia e se
redimensiona. Tal se subsume nao apenas em desenvolver técnicas
necessarias a terapéutica, mas produzir ainda o conhecimento do que seria um
individuo sadio e ndo doente (THUBERT, 1996).

A medicina ndo deve mais ser apenas o corpus de técnicas da cura e
do saber que elas requerem; envolvera, também, um conhecimento
do homem saudavel, (...) Na gestdo da existéncia humana, toma uma
postura normativa que nao a autoriza apenas em distribuir conselhos
de vida equilibrada, mas reger as relagdes fisicas e morais do
individuo e da sociedade em que vive. (FOUCAULT, 2011, p.37)

8 Manutengéo de constante estado de equilibrio organico, da estabilidade do corpo em relacéo
as suas diversas funcoes.
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Estas praticas institucionais, agindo dentro de uma normalizagdo
integradora, convergentes e cheias de logicidade, de saberes que se amparam
mutuamente, operam através de distingbes pedagdgicas e o estabelecimento

regulador de verdades.

Tais praticas produzem “discursos de verdade” e se imbuem do
policiamento de comportamentos e falas de um esquema permitido pelo jogo
de verdades assumidos por uma centralidade homogénea. Sao discursos de
verdade porque “discursos com estatuto cientifico, ou como discursos
formulados, e formulados exclusivamente por pessoas qualificadas, no interior
de uma institui¢ao cientifica” (FOUCAULT, 2001, p. 08).

Necessario que se perceba, contudo, na elevagao do saber médico
como principal discurso integralizador na engenharia social da
governamentabilidade, o funcionamento de um sistema de protegdo, ou ao
menos um sistema cuja intengdo em sua génese, foi a da higienizagao publica,
uma higienizagao que deixava os amplos limites da peste e das endemias do
final do século XVI e se especializou no delineamento e prevengao dos males

passiveis de atacar o corpo social.

A loucura como o principal desses males, e na segunda metade do
século XVIII, a masturbacio®, favoreceram a introdugdo do saber médico no
campo das intervengdes. Tanto era preciso dizer aos tribunais a existéncia de
um caso de deméncia motivando o crime, que era apagado e transferido como
comportamento clinico, como era preciso dizer aos pais que vigiassem seus
filhos, que n&o os deixassem sO, que nao os permitissem “tocar em suas partes
intimas”. Masturbar-se se torna sinénimo de enfraquecimento da espécie, de
atentado contra a vitalidade individual uma vez que o ato em si, acreditava-se,
se transfigura como movel de toda uma série de disfungdes, de anomalias e

enfraguecimentos que levam o praticante gradativamente a morte.

O ato surge como doenca total e causador de todas as formas de
disfungdes.

Ela é a causa da doencga 6ssea e de degeneragdo dos tecidos 6sseos
diz Boyer em Lecons sur les maladies des os, em 1803. Ela é a causa
de doencga dos olhos, em particular da amaurose, € o que diz Sanson
no verbete "Amaurose" do (...) Dictionnaire de medicine et de

°As primeiras obras sobre a masturbagédo surgem em meados do século XVIII, tal como aponta
Michel Foucault em Os Anormais (2001).
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chirurgie pratiques; é o que diz Scarpa em seu Traite de maladies des
yeux. Blaud, num artigo para a Revue Medicale de 1833, explica que
ela intervém freqlientemente, se ndo constantemente, na etiologia de
todas as doencgas cardiacas. Enfim, vocés também vao encontra-la
claro, no ponto de origem da tisica e da tuberculose — é o que ja
afirma Portal em suas Observations sur la nature et le traitement du
rachitisme, em 1797. E essa tese do vinculo entre a tisica e a
masturbagédo correrd ao longo de todo o século XIX (...) E, claro,
ultimo ponto, vocés a encontram regularmente citada pelos alienistas
na origem da loucura. (FOUCAULT, 2001, p. 303).

Foucault denomina de “persegui¢cdo médica da infancia pelos meios de
contengdo da masturbagao” (2001, p. 293) ao apontar como o controle da
sexualidade, antes um campo irrestrito de falares e conversacbes amplas
foram se restringindo, se modulando a partir das escolas cristds nos séculos
XVIIl e XIX. A ficgdo da sintomatologia polimorfa da masturbagédo como causa
inerente das disfungbes do corpo, outorga a crianga enquanto elemento nuclear
da familia ndo uma responsabilidade consciente de cuidado, mas aos pais uma
responsabilidade inerente de vigilancia. A familia sera a célula social de onde o
saber médico se comunicara, enquanto o auto-erotismo proporcionado pela
masturbacao sera a primeira leitura de sexualidade, uma sexualidade capaz de
apresentar marcas externas de doenca. O auto-erotismo se afigura como auto-

abuso.

Essa “cruzada antimasturbagado” como Michel Foucault aponta (2001),
coloca o saber médico como o uUnico capaz de ouvir os pais e fazer a
anamnese, a entrevista de onde se deduz pela historia do paciente, aquilo que
liga o ato em si aos sintomas e suas variantes patoldgicas. O falar médico se
reduz como forma de uma “educacgao sexual” para esta primeira leitura da
sexualidade quanto aos perigos da masturbagédo, dos excessos, dos perigos

dados por uma espécie de “doenca total” que ameaga o corpo jovem.

A relagdo das ciéncias médicas com a familia afigura-se como uma
relacdo médico—paciente, que se estende pela dimensao social dada pelo
diagndstico da crianga e de modo mais incisivo, por um diagnostico que através
da masturbacéao, atinge a sexualidade em seu nivel mais intimo, uma vez que
ndo trata de uma sexualidade relacional, entre adultos, mas de uma

sexualidade etaria, passivel de pedagogias, cercada de perigos.

Aos pais caberia além da vigilancia, a educacéo para estes perigos.
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A instancia imediatamente externa que Foucault aponta a familia nessa
responsabilidade de educagao e que coexiste com uma protecéo e vigilancia
pelo “saudavel sexual” de seus filhos é o saber médico. O que se denota nesse
sentido € que a sexualidade vista aqui é objeto de um compartilhamento de

responsabilidades.

Tal compartilhamento obedece a racionalidades de cuidados. Primeiro
a dos pais pelos filhos, seguida da educacéo-prevencéo pelo Estado, onde a
medicina como ciéncia estatal delimita o saudavel e anormal e a instituicao
escolar, como suporte, garante aos pais que o desenvolvimento da saude

sexual dos filhos se dara nestes parametros de cuidado (FOUCAULT, 2001).

O médico psiquiatra como sendo o unico qualificado a dizer quando um
crime era cometido por um louco demente, um anormal, como aliado do
sistema judiciario e de sua mecanica social punitiva, e o médico clinico como
unico autorizado a reconhecer naquela primeira leitura de sexualidade, a
masturbacdo, que o ato em si provoca disfuncbes e ataca a saude infanto-

juvenil, consagra e enleva o discurso da medicina.

De um sistema de categorizagao de morbidades de interesse para a
higiene publica no inicio do século XVIIl, a uma instituicdo cuja autoridade
social se ampara em instancias cientificas e burocraticas que agora a
legitimam, o poder médico surge do século XIX em diante como o grande leitor
dos problemas daquele sujeito-corpo e do corpo-espécie. A
governamentabilidade passa entao a se fixar na interdependéncia destes trés
discursos: o discurso juridico, que formaliza a sujeicao dentro de um sistema
de legalidades e exclusdes, o discurso normalizador em que uma “pedagogia
analitica” divide o sujeito em categorias seriais onde se visa proficiéncia e o
bom desempenho e o discurso médico, através do qual este sujeito coexiste
em constante terapéutica, constante regulacdo de suas funcbes, constantes

prevencdes de ataques a sua vitalidade.

(...) trata-se, sobretudo, de estabelecer mecanismos reguladores que,
nessa populagéo global com seu campo aleatorio, vao poder fixar um
equilibrio, manter uma média, estabelecer uma espécie de
homeostase, assegurar compensacdes; em suma, de instalar
mecanismos de previdéncia em tomo desse aleatdrio que € inerente a
uma populagao de seres vivos, de otimizar, se vocés preferirem, um
estado de vida: mecanismos, como vocés véem, como O0S
mecanismos disciplinares, destinados em suma a maximizar forgas e
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a extrai-las, mas que passam por caminhos inteiramente diferentes
(FOUCAULT, 2005 p. 293)

O discurso da medicina no decorrer do século XIX se insere na
economia da governamentabilidade como fator de equilibrio global, garantindo
uma espécie de “homeostase do corpo social”, certa “seguranga do conjunto
em relagao a seus perigos externos” (FOUCAULT, 2005 p. 297). A sexualidade
neste contexto se insere como reguladora com duas nitidas ordens de efeitos:
para o individuo, com a urgéncia de controle dos casos de abusos, indisciplinas
e anormalidades, para a populagdo, de uma busca pela normalizacdo de seus
processos biolégicos, de onde a natalidade e longevidade, a reposi¢cao de
individuos fracos, velhos ou doentes deveria atender a uma curva de
crescimento e risco aceitavel, a um numero de perdas compreensiveis, a
comportamentos que nao atentassem contra a vitalidade, a saude como um

todo.

Os individuos sédo forgca produtiva, e essa forca produtiva merece
cuidados. A tutela do Estado através da forca do Direito, a vigilancia da

Medicina e o disciplinamento da Norma se justifica.

A arte de governo dos homens se transforma, em sua face biopolitica,

em arte de prevenir monstros.
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3. OLHARES PANOPTICOS: DELINEAMENTOS DE PARAMETROS PARA A
PESQUISA

Independentemente de uma pessoa sentir sua realidade de género e sua sexualidade mais ou
menos fixada, todos deveriam ter o direito de determinar os termos legais e linglisticos de sua
vida corporal.

Judith Butler

3. 1 — ALGUMAS DISTINGOES PREVIAS: DIREITOS SEXUAIS,
SAUDE SEXUAL E VULNERABILIDADE

A intencédo deste subtitulo é trazer junto destas distingbes, a reflexao
em torno da necessidade de deslocamento dos direitos humanos concernentes
a sexualidade, e toda gama de comportamentos envolvidos em sua expressao,
para fora dos meandros da medicalizagdo, da judicializacdo e da mal
disfargada pré-concepgédo de normalidade. Normalidade esta institucionalizada
na formacao tradicional de profissionais das mais diversas areas, obstruida
muitas vezes por razdes de foro intimo, a impedir que mesmo com a formagao
e recursos adequados, os fins das politicas publicas voltadas ao alunado nao

se realizem.

Nao é possivel, em termos de coeréncia com os direitos humanos, que
continue se vendo o mundo apenas como uma premissa territorial de felizes
casais heteros, de maos dadas com seus filhos numa ensolarada tarde de
domingo, excluindo desta ldgica, outras configuracbes afetivas e sexuais

possiveis.

Tampouco a impostura de rétulos que avangam sobre a intimidade e o
ambito privado das garantias de igualdade pode continuar sendo visto como
inbcua. Pessoas nédo se sentem gays, lésbicas ou queers apenas por que
essas definicdbes expressam quando e com quem se relacionam, como se
vestem e aonde vao a noite. A contemporaneidade exige que o estudioso tenha
os olhos atentos para que, em se tratando de sexualidade e direitos humanos,
pessoas ou grupos nao sejam compartimentados e tratados como uma variante
marginal sintomatico e se vejam atirados a uma “comunidade LGBT” ou

qualquer outro lugar em que nao se identifiquem.
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Ao me debrucar sobre os termos da diversidade sexual e ao ler sobre a
terminologia adotada nos documentos e sites do Programa Saude nas Escolas,
me deparei com a necessidade de fazer este esclarecimento prévio a fim de
evitar uma imprecisdo semantica, uma confusdo entre as definigdes dos

direitos sexuais, saude sexual e vulnerabilidade aqui abarcada.

O alerta se faz necessario uma vez que tratarei dos liames da
sexualidade vista, compreendida e vivida entre diversos atores, dentre eles a
propria iniciativa governamental. E preciso que & guisa de observacdo destes
liames, fique claro para o leitor os limites de termos que, lidos separadamente,
pudessem dar a impressao de sindnimos. Do mesmo modo, e de maneira
errbnea, se atrelassem aos direitos sexuais, como Direitos Humanos, uma
perspectiva de saude sexual e reprodutiva de cunho profilatico, algo nao
incomum, mas que ocorre ao se ler tantas vezes a palavra “vulnerabilidade”
seguida do termo “risco as DSTs / AIDS”, como se fosse hoje e desde sempre,
seu elemento intrinseco. Dagmar Meyer (MEYER et al., 2006) no texto “Vocé
aprende. A gente ensina? Interrogando relagbes entre educacdo e saude
desde a perspectiva da vulnerabilidade”, quanto a uma definigdo do conceito de

vulnerabilidade pontua que:

(...) o conceito de vulnerabilidade, hoje incorporado ao repertério
tedrico-metodolégico em saude, pode ser resumido como o
movimento de considerar a chance de exposi¢cdo das pessoas ao
adoecimento como a resultante de um conjunto de aspectos nao
apenas individuais, mas também coletivos [e] contextuais (...) que
estdo implicados com a maior suscetibilidade ao adoecimento e,
concomitantemente, com a maior ou menor disponibilidade de
recursos de protecdo. (MEYER et al. 2006, 1339)

Muito embora se considere, no plano individual, a definigdo de
vulnerabilidade como comportamentos capazes de criar oportunidades para
que se contraiam doencgas, portanto, “comportamento de risco”, a autora parte
desse mesmo plano individual em que o conceito do vulneravel se forma, para
tecer criticas quanto a mecanica equacional que releva apenas aspectos

coletivos e contextuais para o adoecimento.

Nao bastariam apenas tais aspectos se nao ha, por parte do individuo,
reconhecimento dentro dos significantes oficiais do “saudavel” propagado pelas
praticas educativas, tratando-se de perguntar conforme pondera a autora, “se

estas representagdes sao suficientemente inclusivas (...) ou se elas podem
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contribuir para aumentar a vulnerabilidade vivenciada por pessoas que nio se
incluem em suas descricées” (MEYER et al., 2006, p. 1340).

A intencionalidade de se construir estratégias educacionais que
incluam a vulnerabilidade em seu componente programatico deve ser
sopesada pelos dialogos que, em termos de garantias sociais, se construiram
em torno de um “saudavel sexual” constitutivo do bem estar individual e de

direitos sexuais como complemento a este bem estar.

Correa, Alvez e Januzzi (2004, p. 41) apontam as definigdes da

Organizacado Mundial da Saude para saude e direitos sexuais:

Saude sexual

Saude sexual é um estado fisico, emocional, mental e social do bem-
estar em relagdo a sexualidade; ndo € meramente a auséncia de
doengas, disfungdes ou debilidades. (CORREA, ALVEZ e JANUZZI,
2004, p. 41).

Direitos sexuais

Direitos sexuais (...) incluem os direitos de todas as pessoas, livre de
coercdo, discriminagao e violéncia, para: a obtengdo do mais alto
padrao de saude sexual, (...), educacdo sexual; respeito pela
integridade corporal, escolher seus parceiros; decidir ser ou nao
sexualmente ativo; ter relagcbes sexuais consensuais; casamento
consensual; decidir se, nao, ou quando ter filhos; e buscar satisfagao,
vida sexual saudavel e prazerosa. (CORREA, ALVEZ e JANUZZI,
2004, p. 41).

Assim como ocorre com a distincdo entre direitos sexuais e saude
sexual, & fundamental ainda ndo subsumir o conceito de direitos sexuais a
definicdo de direitos reprodutivos. A trajetéria politica da criagdo de ambos os
conceitos, ainda que préximas, foram distintas. Segundo Correa (1999) apud
Correa, Alvez e Januzzi (2003, p. 47):

A genealogia do conceito de direitos reprodutivos se localiza,
predominantemente, num marco “ndo institucional”’. Sua formulagao
se inicia na luta pelo direito ao aborto e a anticoncepgéo nos paises
industrializados. Sua primeira instancia de legitimacéo nao foi uma
definigao institucional — como ocorreu com saude reprodutiva — porém
um consenso discursivo produzido num encontro internacional
feminista, relativamente marginal (International Women’s Health
Meeting, Amsterdan-1984). (...). Entre 1984 e sua consagragao no
Cairo (1994), o conceito foi refinado em colaboragdo com ativistas e
pesquisadoras/es do campo dos direitos humanos [....]. Ja a evolugao
politica e discursiva de “direitos sexuais” transcorreu, ainda mais do
que o caso de direitos reprodutivos, sob a consigna de mudancas
politicas e culturais de corte radical. (CORREA, ALVEZ e JANUZZI,
2003, p. 47)
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A necessidade de se trazer uma conceituagao dos direitos sexuais aqui
definidos pela OMS como incluindo “os direitos de todas as pessoas, livre de
coercao, discriminacéo e violéncia” € util na medida em que a autonomizagao
da sexualidade como uma ordem especifica de exercicio de direitos, engloba
também as demandas que estariam além daquilo que poderia ser reconhecido
como um “direito LGBT”, como aquelas questdes que se ligam aos direitos
previdenciarios, trabalhistas e civis dos parceiros do mesmo sexo (RIOS,
2006).

Ao se falar sobre direitos sexuais contemporaneos no Brasil, e estes
serem lidos nesta pesquisa, me reportarei ndo apenas as prerrogativas legais
relativas a sexualidade em seu ambito juridico-normativo, mas também as
prerrogativas de grupos sociais “cujas identidades foram forjadas sobre formas
especificas de desejos e de praticas sexuais” (CARRARA, 2010, p. 135) e de
como aos individuos pertencentes a estes grupos sociais devem ser estendidos
as mesmas garantias daqueles cujas prerrogativas ndo se pautam em formas
especificas de desejos ou praticas sexuais alguma. Incluir direitos sexuais
como prerrogativas a ndo coergdo, nao discriminagdo e nao violéncia e
distingui-los do que seria a saude sexual, abriria, a meu ver, duas delimitagdes

importantes:

1. No campo dos direitos reprodutivos revestiia o aspecto da
maternidade e da paternidade da garantia de exigibilidade de nao-coergéo,
conjugal, civil, ou religiosa, reafirmando ambos como direitos personalissimos
diretamente relacionados a dignidade da pessoa humana, estendendo este
mesmo aspecto quanto a adocdo e a constituicdo de familias néo-

convencionais, ampliando-se a nog¢ao da conjugalidade;

2. No campo dos direitos sexuais propriamente ditos, uma nao
discriminagdo que alcangasse realmente o crivo de dignidade da pessoa
humana e equivaléncia desta como garantia individual de igualdade, haveria
ainda de firmar-se sob o aspecto de direito a uma “n&o discriminagao reversa’,
ou seja, a uma falsa néo discriminagdo, onde uma atitude que buscando ser
igualitaria e “inclusiva”, sujeitasse individuos a categorias nos quais ele ndo se
sentiria a vontade de todo, que nao necessariamente se identificasse, que o

constrangesse e o demarcasse, lembrando aqui as palavras de Jeffrey Weeks
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(2001, p. 72): “Nao existe nenhuma conexao necessaria entre comportamento

e identidade sexual’.

O direito sexual a nao discriminagdo, incluindo aqui a néo
discriminagdo que automaticamente reverteria o individuo a uma categoria,
garantiria a este o exercicio de uma sexualidade ndo apenas n&o restrita a
formas especificas de desejo (homo, hetero, bi ou assexuado), variagbes de
género (travestis, transexuais, intersex, crossdressers) ou praticas sexuais néao
convencionais (BDSM'®, exibicionismo, fetiche, pompoarismo, swing e sexo
grupal, dentre outros), mas ainda uma nao discriminacdo em relagdo a
frequéncia e modo como estas praticas se dao e a faixa etaria ou grupo socio-

econémico em que este individuo pertenca (CARRARA, 2010).

Ao se intervir preventivamente na vivéncia da sexualidade para
garantia de saude, a exemplo da circuncisdo masculina, como uma estratégia
de prevencao do HIV/AIDS e as cirurgias genitais a que sao submetidas
criangas e jovens intersex (KNAUTH e MACHADO, 2013), corre-se o risco de
condicionar a plenitude destas vivéncias a uma normalidade clinica, a uma
“auséncia de doencas, disfungdes ou debilidades” do saudavel sexual da OMS
que viola e se imiscui na autonomia prevalente das garantias sexuais
individuais.

Lembrei-me nessas alturas das palavras de Gayle Rubin: “virtualmente,

todo comportamento erético € considerado mal” (RUBIN, 1984, p. 150).

As DST/AIDS como macula incidente, ndo pbéde deixar de ser
instrumentalizada como elemento referencial de uma biopolitica de controle e
regulacdo das relagdes sexuais. A preméncia da atualidade dessa regulacao
resvala em grande parte naquilo que é absorvido e transformado por
instituicdbes fundamentais a sociedade como a escola, reafirmando a
“centralidade da educacdo como processo e da escola como instituicdo social
no enquadramento e/ou na mediacdo dos dilemas expostos a sociedade
brasileira neste inicio de século” (RODRIGUES E ABRAMOWICZ, 2013).

10 BDSM é um acrénimo para a expressdo "Bondage, Disciplina, Dominagéo, Submissao,
Sadismo e Masoquismo" um grupo de padrdées de comportamento sexual humano.
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O mesmo se pode dizer quanto a vulnerabilidade, que em relacédo a
construgdo dos sujeitos de direito, poderia “conjurar antigas intervengdes
tutelares e paternalistas” (CARRARA, 2010, p. 144).

Ao estudar como os discursos da Saude Coletiva formam a nocéo do
“individuo suscetivel ao adoecimento”, podendo ele mesmo manobrar para fora
dos limites do risco com o auxilio das praticas discursivas oficiais que estariam
orientando uma ordem cognitiva e comportamental subjetiva necessaria para
esta manobra, é possivel, dentro do referencial teérico de Michel Foucault,
referir-se a vulnerabilidade como um “dispositivo”, na medida em que esta cria
regularidades como um conjunto heterogéneo constituido de regulamentos,
medidas administrativas, postulacbes cientificas, filoséficas e morais
(FOUCAULT, 1999a).

O dispositivo, controlando e produzindo verdades e mais detidamente
no caso das DSTs / AIDS, onde o signo do risco alimenta o mecanismo da
categorizagdo enquanto estratégia da scientia sexualis, se presta ndo apenas
util ao processo biopolitico que orienta com seus saberes (os componentes
cognitivos e comportamentais da vulnerabilidade), mas que também através de
seu aparato médico-sanitario € capaz de repatriar sexualidades dissidentes,

inocenta-las, anistia-las, e vigia-las.

Esse dispositivo determina qual banheiro devemos usar, que roupa
vestir, quem desejar, inclusive, qual politica ira nos assistir. (...) Sao
essas tecnologias que tornam possivel a construgdo de uma identidade
gay, lésbica, bissexual ou transexual essencializada. O carater ficcional
dessas categorias ndo diminui a sua eficacia discursiva, o seu poder
politico e a sua materializagdo. (SAMPAIO e GERMANO, 2014, p. 298)

A saude como realizagdo do comportamento e do saber preventivo se
elege como prioritaria, ndo a sexualidade enquanto ordem de valor relevante

nas vivencias humanas.

A saude, como citado por Ortega (2004, p. 14) deixou de ser “a vida
nos siléncios dos 6rgaos” e introjetou-se como autoconsciéncia de ser
saudavel, sendo exibida, afirmada e ostentada. “A saude perfeita tornou-se a
nova utopia apolitica de nossas sociedades. Ela é tanto meio quanto finalidade
de nossas acdes” (ORTEGA, 2004, p. 14), resignificando a partir do seu
apossamento, a biopolitica de praticas conjuntas para manutencido de um so

sentido do bem viver:

59



(...) moral do bem-comer (sem colesterol), beber um pouco (vinho
tinto para as artérias), ter praticas sexuais de parceiro Unico (perigo
de AIDS), respeitar permanentemente sua propria seguranga e a do
vizinho (nada de fumo). Trata-se de restaurar a moralidade plugando-
a de novo no corpo. O controle sobre o corpo ndo é um assunto
técnico, mas politico e moral. (SFEZ apud ORTEGA, 2004, p. 14)

A isto a critica foucaultiana desvenda o homem moderno como
inseparavel do modelo neoliberal que o naturaliza como um empresario de si
mesmo, investidor de seu trabalho como garantidor de uma renda, investidor
de seu corpo como objeto ultimo daquilo que consome. Produzir para aplicar

em si mesmo, € quase de modo sinbnimo, produzir para investir em sua saude.

O homo oeconomicus € o constituinte chave dessa sociedade regulada
com base no mercado, um mercado ainda herdeiro dos fisiocratas, com suas
leis naturais de auto-regulacdo, que afasta o Estado como um objeto
intromissor, e que vé, conforme o neoliberalismo norte-americano da Escola de
Chicago, a analise econdmica do trabalho ndo partindo dos mecanismos de
produgcédo, mas do comportamento humano. A economia é vista deste ponto,
como ciéncia deste comportamento aplicado ao mercado e como tanto, “passa
a ser uma programacao estratégica da atividade dos individuos” (NILO, 2010,
p. 355). E este mesmo homem o responsavel por seu sucesso e fracasso, ele o
unico culpavel pelo seu nivel de renda e qualidade de trabalho. Ao Estado cabe
garantir que as condigdes de competicdo no mercado sejam claras e definidas,

aquele que tiver “mérito” se saira melhor.

Tal visdo econbmica se incorpora na conduta e nos estamentos da
vida. Assim se funda o dogma do “capital humano”, a necessidade de
investimento no  humano-empresario-de-si-mesmo como politica de
investimento nas aptidées competitivas e produtivas populacional para o

crescimento econémico (NILO, 2010).

A saude, e nela a sexualidade como fator de “otimizacéo” da
produtividade e enriquecimento coletivo dessa populagdo, restam como

elementos da governantabilidade neoliberal.

Aqui se inserem as nog¢des de Michel Foucault sobre biopolitica no
tocante a um regime de estagmentacgao ideoldgica que ao mesmo tempo em
que alcanca o individuo como produtor e responsavel pelos elementos que

aperfeicoam nele e a partir dele, a manutencdo de suas atividades, ainda o
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amoldam e o assujeitam mediante técnicas de poder, “disciplinas”, métodos
que “permitem o controle minucioso das operag¢des do corpo, que asseguram a
sujeicdo constante de suas forcas e Ihe impdem uma relagdo de docilidade-
utilidade” (FOUCAULT apud DANNER, 2010, p. 151).

Passo com isso, a discorrer e contextualizar sobre a sindrome da
imunodefiéncia adquirida, a peste negra da modernidade, uma pandemia que
em termos de saude publica, e aqui se inserem 0s mecanismos de vigilancia e
controle, dentre eles o discurso médico, foi utilizada para que se relessem
direitos e saude sexual dentro dos estamentos das praticas discursivas das
politicas publicas do Estado, e que se fizessem valer ainda mais a disciplina
dos corpos e seu adestramento para o “sexo seguro” como instrumento

biopolitico nas ultimas décadas.

3. 2 — A SINDROME DA IMUNODEFIENCIA ADQUIRIDA COMO ELEMENTO
DE ORIENTACAO PROGRAMATICA

Os homossexuais brasileiros que primeiro tocaram os anos 80 vinham
dos festejos da redemocratizagéo. Os ultimos anos foram de respiro, agora se
queria uma liberdade denegada, uma independéncia verdadeira e legitima,
nada que fosse doado como um gesto de complacéncia. O regime que se
apagava deixou marcas na indole nacional que naqueles inicios de década,

merecidamente e com alguma urgéncia, tinha de ser celebrado.
Respirava-se afinal liberdade.

Era possivel finalmente que se falasse, que se reunisse em patios,
ruas, pragas e campi. Falavam e escreviam nao s6 homossexuais, mas
seguimentos inteiros, jornalistas, atores, politicos, advogados, estudantes,
professores. Era algo como uma apoteose nacional do livramento. Os anos 80
foram sonhados como depositarios de uma esperanca e de uma cidadania que
até entdo o brasileiro ndo conhecia. E ndo conhecia ndo apenas o “guei’
segundo a grafia de Trevisan (2007), mas aqueles e aquelas que se engajavam

na mobilizacdo pelos direitos civis, que agregavam a forma libertaria dos
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protestos vindos da empolgacdo das marchas das diversidades sexuais e de
género que explodiam nos EUA nos finais dos anos sessenta comegos dos
setenta. A celebragdo da democracia acabou por trazer a possibilidade de
correntes divergentes de opinido se confrontarem, num inicio de década que o
inimigo comum das liberdades ndo era mais a ditadura, agora que se
acenavam com eleigdes diretas, mas um outro que surgiria silencioso e sem

alarde, enquanto altissonava o burburinho.

Facchini (2003) aponta este momento como a “primeira onda”, com os
encontros e mobilizagdes ocorrendo no eixo Rio - Sdo Paulo “fortemente
marcadas por um carater anti-autoritario e comunitarista” (FACCHINI, 2003,
p.84) enquanto Trevisan (2007) denota os dilemas morais de um movimento
que se digladiava em manter sua discussao original e independente,
sopesados que ficavam entre a pecha de serem uma “luta menor’ e de

perderem sua voz como minoria, desinteressante e passageira.

Nao sabiamos mais o que analisar, ja ndo conseguiamos levar a
sério  nenhum debate demasiadamente tedrico sobre a
homossexualidade — por puro mal-estar de se sentir como
personagem de zoolégico (TREVISAN, 2007, p.349).

Foi um periodo de cooptagcdo e diluicdo de muito dos ideais
comunitaristas e dos sonhos das reformas sociais exigidas de modo
unidirecionado por homossexuais e para homossexuais. A forca e capacidade
de mobilizacdo do poder “guei” comegava ser vista com interesse eleitoreiro
por outros movimentos e ideais politicos da “luta maior”, justamente aqueles
setores esquerdistas cuja luta vinha de uma motivacao partidaria em nada
relacionada a génese de lutas por direitos civis dos grupos homossexuais. Aos
poucos, ideais estranhos se infiltravam. O principal grupo da época, o SOMOS,

esvaziava-se.

Por esfacelamento, esmorecia assim todo o vigor do primeiro e mais
bem estruturado grupo de homossexuais ativistas do pais. A partir
dai, as energias dividiram-se, a capacidade de mobilizagdo do
movimento homossexual como um todo diminuiu assustadoramente,
sobretudo em S&o Paulo. O ultimo ato em comum com outros grupos
de liberagado guei, feminista e negra foi uma passeata de protesto em
junho de 1980 contra as batidas e prisées arbitrarias que o delegado
de policia Wilson Richetti vinha realizando em locais freqtientados por
homossexuais, prostitutas e travestis no centro de Sao Paulo.
(TREVISAN, 2007, p.358).
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Foi entdo, entre o deslumbre e o perdimento, que a AIDS chegou no

Brasil.

Demorou a que as primeiras mortes chamassem atengdo. Demorou
para que o elo entre as vitimas serem homens, homossexuais e com certo
poder aquisitivo, na maioria turistas brasileiros de Rio ou Sdo Paulo com
passagem pelos EUA, atraisse os olhos das autoridades epidemioldgicas.
Ninguém sabia de nada. O préprio Ministério da Saude ndo caracterizava a
doenga com potencial para pandemia ou como portadora de magnitude e
vulnerabilidade que exigissem intervengdo dos 6rgados de saude publica da
época (PEREIRA e NICHTATA, 2011).

A exoticidade nacional de parceiros ativos ou eventualmente ativos
durante a relagado sexual ndo se verem como homossexuais masculinos, sendo
portanto na acepgao brasileira do termo, homens livre e imunes desde que
‘comessem”, e assim ndo se preocupando com a possibilidade da infeccao
existir independente das posi¢cdes de ativo ou passivo na relacdo, foi um
agravante nos primeiros anos do surgimento da AIDS no Brasil (SMALLMAN,
2007). Tal preconceito encontrou outras variantes no decorrer dos anos, onde
os principais “vetores” da doencga pareciam ser homossexuais, profissionais do

sexo e travestis ou usuario de drogas injetaveis, apenas e unicamente estes.

Independente de um posicionamento oficial sobre a doencga, a
epidemia e os imunodeficientes foram aos poucos entrando para uma
novissima rotulagem, paradigmatica no sentido de inferiorizar e estigmatizar
seu desejo, capaz de delinear uma nova fobia: a que ligava a imunodeficiéncia
aos homossexuais masculinos, realimentando a idéia de danacéo divina, da
punicao biblica do “ndo deitara homem com homem como se fossem mulher”
do Levitico 18:22, que ate hoje insula e acirra o debate por uma efetiva
igualdade de direitos, principalmente entre os defensores de correntes

religiosas fundamentalistas.

O surgimento da Aids era tdo fortemente associado a
homossexualidade que ela chegou a ser concebida pelos primeiros
pesquisadores como Imunodeficiéncia relacionada a
homossexualidade (GRID — Gay Related Imunodeficience). Nao
apenas o0s homossexuais eram responsabilizados pela
disseminacgéo do HIV, do ponto de vista médico como a divulgacéo
dessas informagdes imprecisas reforgou varios preconceitos antigos
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em relagao @ homossexualidade. (TERTO JUNIOR apud ALMEIDA
E MEINERZ, 2008, p. 10)

Por algum tempo inclusive, a AIDS era vista como uma “doenga de
uma minoria rica [...] ndo havendo relevancia na constru¢dao de qualquer
estratégia por parte do setor governamental para intervir nesta doenga”
(ROCHA apud PEREIRA et al, 2011, p. 3252).

A totalidade dos casos de AIDS, com escolaridade conhecida,
diagnosticados até 1982, apresentava nivel superior ou médio; ja em
1985, o percentual deste grupo alcangou 76%, enquanto apenas 24%
dos casos eram analfabetos ou cursaram os primeiros quatro anos do
ensino fundamental. Nos anos subseqlientes, houve tendéncia
progressiva de aumento no registro de casos em individuos com
menor grau de escolaridade, observando-se em 1999/2000, entre os
casos com escolaridade informada que, 74% eram analfabetos ou
haviam completado o ensino fundamental, e apenas 26%
apresentavam mais de 11 anos de escolaridade ou curso superior.
(BRITO et al, 2000, p. 210)

Com os primeiros casos aparecendo em Sao Paulo, a Secretaria de
Saude do Estado passa a exigir que novos casos sejam reportados ao Sistema
de Vigilancia Epidemiolégica, sendo este estado pioneiro em termos de agdes
positivas contra essa estranha doenga que aos poucos, comecava fazer
vitimas. Em outubro de 1983, havia 13 casos de doentes de AIDS no estado e
dali um ano, em abril, contava-se 43, com setenta casos comprovados em todo
pais e cerca de vinte 6bitos. Nos anos seguintes a velocidade de crescimento
da epidemia seria de 36% ao ano no periodo de 1987/1989 (BRITO et al,
2000).

O enfrentamento da doenga comega como se se operasse uma
calamidade inesperada: com improviso, tentativas e erros. A primeira equipe
interdisciplinar criada era composta em sua maioria por meédicos e especialistas
lotados no setor de prevencdo da hanseniase, bem como sanitaristas,
coordenado pela Divisdo de Hansenologia e Dermatologia Sanitaria, do
Instituto de Saude de Sao Paulo, que tinha dentre outras atribui¢des, o servigo

de atendimento as doengas sexualmente transmissiveis.

Na ocasi&o, o grupo de trabalho elaborou um documento técnico para
o Secretario de Saude, apresentando um conjunto de doze propostas
para o enfrentamento da questdo (...). Nessa etapa de implantagéo
das agdes programaticas, o Hospital Emilio Ribas e o Instituto Adolfo
Lutz foram designados como referéncia hospitalar e laboratorial,
respectivamente. Também foram instituidas as primeiras acbes para
orientacdo e prevencdo dirigidas a populacdo em geral e aos grupos
afetados, criando o servigo Disque Aids, pioneiro na América Latina,
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bem como um informativo sobre as formas de transmissao e profilaxia
da doenga (BARBOZA, 2006, p.28)

Representantes dos grupos SOMOS e Outra Coisa foram convidados
pela Secretaria de Saude, declinando em seguida, como membro consultores
das primeiras ag¢des de vigilancia e informagéo sobre a AIDS naquilo que seria
o primeiro programa de combate, o entdo nascente Programa Estadual de Aids

de Sao Paulo.

Declinou-se o convite em razdo de nao se sentirem a vontade sendo
tutelados dessa forma, podendo vir a perder o carater constetatorio e a veia
reinvidicativa que os grupos e o proprio movimento pelos direitos de gays e
Iésbicas tinha, isso porque ainda havia, na conotacdo de Estado, o ranco
ditatorial que o Brasil aos poucos se livrava. Fazia pouco que os brasileiros
podiam, como escreveu o cartunista Henfil certa vez, "passar a mao na bunda
do guarda", e deixar-se cooptar assim tdo facilmente, ainda que com a
gravidade de uma doenga nova que parecia apenas atingir o "guei" masculino,

seria baixar a guarda.

Apesar do convite nao aceito, escreve Barboza

(...) seus membros participavam das reunides e estavam plenamente
entrosados, sugerindo acbdes e atuando na prevengado junto a
comunidade gay paulista, e no combate ao preconceito e a
discriminagdo, elementos que dificultavam, e até impediam, a
sensibilizagdo da populagdo (BARBOZA, 2006, p.31)

Pela porta dos fundos, a sindrome da imunodeficiéncia adquirida deu
novo alento ao movimento pelos direitos homossexuais. Militantes mantinham
constante contato com a coordenacgao do programa paulista, bem como ag¢des
de divulgagcdo sobre as formas de contagio e prevengdo da doenga. A
militdncia agora se encarregaria de lutar contra uma variante do preconceito
que ligava o estigma da doenga ao elemento da orientagdo sexual. Foi um
momento onde nasceu uma forma de voluntariado que, ao mesmo tempo em
que se dispunha em colaborar com as linhas fundamentais de um plano
exterior ao movimento, procurava manter-se independente, resguardando para

si uma soberania passada, vinda das ruas.

A década na qual a AIDS foi reconhecida, conceitualizada e nomeada
foi uma década na qual o mundo ocidental estava passando pelas
racionalizagbes econdmicas de Reagan e Thatcher (...). Se a
epidemia se desenvolveu em um mundo de ajustes estruturais e
privatizagoes, ela também se desenvolveu em um mundo no qual o
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feminismo e a afirmagdo da homossexualidade significaram a
existéncia, pelo menos em alguns paises, de organizagbes e
comunidades capazes de reagir a nova crise (ALTMAM apud BRAVO
et al. 2006, p. 20)

Com o aumento dos casos de AIDS, a questdo deixou de envolver
silenciosamente, membros de um nicho social ou comunidade especifica. Urgia
gue a sociedade como um todo, e ndo apenas a militdncia ou setores publicos
da saude se organizassem. Tratava-se cada vez mais, de um problema de
saude publica em torno de uma doenca que aparentemente vitimava

homossexuais masculinos de modo rapido e sem cura.

As organizagdes nao governamentais, ou ONGs, foram o fenédmeno
sociologico daqueles anos. Diferenciando-se das associagbes de classe ou
corporagdes com base politica, religiosa ou sindical por sua orientagcéo
distintivamente ndo coligada, ndo enquadrada nos termos de nenhuma dessas
organizagbes corporativas tradicionais, pautavam-se por um norte nao
caritativo, nao filantropico e por uma forma de servigo de suporte técnico a um
determinado objetivo ou causa. RAMOS (2004, p, 1069) traz suas principais
caracteristicas como sendo “(1) a valorizagdo da competéncia técnica, a
profissionalizagcdo da militAncia e a especializagdo; (2) a tendéncia a
multiplicagao e a diversificagao; (3) a perspectiva internacional; (4) a autonomia

em relagao ao Estado”.

Em 1985 em Sé&o Paulo, surgia o GAPA, Grupo de Apoio e Prevencao
a AIDS, no ano seguinte no Rio de Janeiro, a ABIA, Associagao Brasileira
Interdisciplinar de AIDS, lutando respectivamente pela melhoria no tratamento
de pessoas portadoras da imunodeficiéncia e pela integral prote¢do do Estado,
assim como por uma maior participagao deste na divulgagao de campanhas em

torno da prevencao e tratamento.

A participagdo da sociedade civil no periodo marcou-se por uma
verdadeira advocacia pelos direitos a saude e ao bem estar que mais adiante,
em 1988, se inscreveriam como direitos fundamentais. A ABIA, por exemplo,
que tinha o socidlogo Betinho, hemofilico e imunodeficiente como dirigente,
pressionou por demandas relativas ao comeércio de hemoderivados e
conseguiu com que se aprovasse a lei 7.649/88, regulamentando as atividades

hemoterapicas e tornando obrigatoria a triagem sorolégica para HIV no Brasil.
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Era uma fase em que as ONGs se especializaram. Em 1989 surgia o
Grupo Pela Vidda (Grupo Pela Valorizagdo, Integracédo e Dignidade do Doente
de AIDS) no Rio de Janeiro, com foco no suporte técnico juridico de apoio aos
portadores do HIV/AIDS. Como resultado de uma mobilizagdo em torno dos
direitos civis dos portadores da imunodeficiéncia, articulou-se e conseguiu-se
que se aprovasse a lei 7.760/88, que estendia a estes os mesmos beneficios

dado aqueles portadores de doengas incapacitantes ou terminais.
Laboriosamente, ia-se construindo uma resposta a epidemia.

Redes sociais de voluntarios e comunidades de apoio, como a Casa de
Apoio Brenda Lee, criada em Sdo Paulo, em 1985, surgiam sinalizando as

bases, a logistica e os instrumentos que o Estado até entdo n&o dispunha.

O modelo assistencial hegemonico era constituido por duas linhas de
acao que coexistiam: a primeira, centrada na assisténcia hospitalar e
curativa de cunho individual, ofertada pelo INAMPS para a populagao
que contribuia para a previdéncia; a segunda, baseada na atencao
coletiva voltada para o controle de endemias e epidemias, mediante
atividades de campanhas, ofertada pelo Ministério da Saude. Esse
modelo ndo atendia as necessidades de saude de grandes parcelas
da populagdo, como os trabalhadores rurais, os trabalhadores
informais e as camadas pobres, os quais tinham que recorrer a
filantropia. A saude ndo se constituia como direito de cidadania.
(BRAVO et al. 2008, p. 20)

Contudo, o crescimento da estrutura ndo governamental de apoio néo

se dava linearmente, univoco, de modo pacifico entre seus atores.

Em 1990, durante o Ill Encontro Nacional ONGs/AIDS, em Santos, Sao
Paulo, as divisées afloraram. De um lado membros de grupos que atuavam em
coordenagao as politicas estatais de prevencao foram acusados de serem
politicos em excesso, enquanto os nao-alinhados foram rotulados de
assistencialistas. Em meio a tudo isso, membros da militdncia que nao se
coadunavam com a forma alinhada da prevengdo ou sua vertente mais
assistencial defendiam uma ampliagdo dos debates também para causas de

defesa de direitos que nao incluissem apenas os ligados a saude.

Com a divisao retérica entre os grupos, o movimento de combate em si
se reconfigurava, “novos ativistas surgiam diante da morte de alguns lideres e
outros movimentos sociais como o de mulheres, de profissionais do sexo e do
setor privado aproximavam-se das questdes da AIDS” (PEREIRA E
NICHTATA, 2011, p. 3254).
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O inicio dos anos 90, marcados pela tonica neoliberal, acirrou ainda
mais as diferencas, tencionando as relagdes entre o Estado brasileiro o e
Banco Internacional de Desenvolvimento (BID), cuja logica de enfrentamento
da epidemia ndo condizia exatamente aos rumos seguidos pela legislagcao
nascente, que preconizava os preceitos do acesso integral, universal e gratuito

a saude, inscritos na neonata Constituicdo Federal.

Promulgada em 1988, a saude, prevista em seu artigo 197, passava a

existir como:

(...) direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas
sociais e econbmicas que visem a redugéo do risco de doenga e de
outros agravos e ao acesso universal e igualitario as agdes e servigos
para sua promog¢ao, protegao e recuperagao (BRASIL. 2005, p.172).

Foram principios depois trazidos para a lei 8.080 de 1990, que
corroborou 0 novo modelo implantado no Sistema Unico de Saude (SUS),
ainda que néo evitando a guinada neoliberal dos anos 90, truncando o
financiamento integral e o aparelhamento do setor em detrimento da contencgéo
de despesas publicas e do controle inflacionario, gerando uma aproximagéao do
setor privado na saude, restringindo a universalidade do acesso. O grande
passo rumo a redemocratizacdo foi a criacdo a nivel constitucional de
mecanismos e garantias fundamentais a participacdo social, aprofundada

inevocadamente pelos movimentos sociais.

A Constituicdo Federal de 1988 criou varios instrumentos para o
exercicio do controle social e da participacao social, entre os quais se
destacam o plebiscito, a iniciativa popular, orcamento participativo e
os conselhos. Na area da saude é importante mencionar a existéncia
das Conferéncias Nacionais de Saude e os Simpdsios de Saude que
sd0 organizados pela Camara dos Deputados e pelo Senado. O
Programa Nacional de DST e AIDS estruturou a Comissao Nacional
de AIDS (CNAIDS) como 6rgao auxiliar para a definicdo de politicas
publicas setoriais. Hoje, além da Comissdo Nacional, o Programa
Nacional dispde de duas instancias de carater consultivo: o Comité de
Gestdo (COGE) e a Comissdo de Articulagdo entre Movimentos
Sociais (CAMS) (BRAVO et al. 20086, p. 21)

Mesmo sob criticas, o Projeto Previna, primeiro nome do plano
nacional sobre DST/AIDS organizado a nivel federal de 1989, conseguiu
convergir forcas para aprovagcao em 1996 da lei 9.313 garantindo a distribuicéo

gratuita e universal da medicagao de retrovirais.

As recomendacgoes do BID era que pessoas contaminadas pelo virus

da imunodeficiéncia, seja la em qual estagio da doenca estivessem, pagassem

68



elas mesmas pelos medicamentos, internagdo e diagnose. Ainda assim, e
contrario as diretivas neoliberais sobre o enfretamento da epidemia, o BID
financia trés projetos destinados a medidas de controle, de 1994 a 1998, de
1998 a 2003 e de 2003 a 2006, subvencionando servicos que iam do
desenvolvimento institucional, vigilancia, pesquisa, melhoria da cobertura e da
qualidade das intervencbes de prevengdao até a introdugcdo de novas
tecnologias no campo de vacinas e tratamento (PEREIRA E NICHTATA, 2011).

Foi a época da “guerra das patentes” quando o Instituto de Tecnologia
em Farmacos de Manguinhos, ligado a Fundagdo Osvaldo Cruz, no RJ
representado pelo governo brasileiro junto a Organizagdgo Mundial do
Comeércio, inicia uma batalha judicial para o desenvolvimento dos remédios
retrovirais por laboratorios publicos nacionais contra os laboratérios norte-

americanos.

Situacao que apenas se resolve em 2001, pela Declaracdo de Doha,
que determina os paises poder desenvolver todas as medidas preventivas ao

seu alcance a fim de barrar o alastramento da doenca.

A conjung¢ao dos principios da Universalidade, na Equidade e o da
Integralidade, inscritos constitucionalmente, pragmatizados na extensdo de
cobertura dos servicos e sua acessibilidade, numa melhor e mais equitativa
distribuicdo do fluxo de investimentos para o desenvolvimento dos servigos
para micro e macro regides, seguidos pela progressiva descentralizagao, que
redefiniu a fungcédo da responsabilidade pela politica da saude, a regionalizagao
e a participacao social na elaboragao das normas definidoras das diretrizes da
saude, afora o fato do Brasil, desde 1990 fornecer e garantir o tratamento da
imunodeficiéncia bem como fabricacao e livre distribuicdo de anti retrovirais,
forjaram o que seria um “modelo brasileiro” de combate a epidemia, fazendo
com que “nenhum outro pais em desenvolvimento tem tido maior sucesso no
combate a AIDS do que o Brasil” (BRAZIL'S AIDS PROGRAMME: A
CONFLICT OF GOALS, 2007).

O sucesso do Brasil em combater a pandemia do HIV / AIDS foi
tamanho que pesquisadores como Amy Nunn o apontam como influéncia
mundial no combate a epidemia e que gracas a somatodria de fatores sociais e
legais, revolucionaram seu tratamento (NUNN, 2009).
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Em numeros, a contabilidade de infectados foi ainda menor que o

previsto pelo BID para o inicio do novo século.

O Brasil conseguiu reverter as expectativas pessimistas do inicio dos
anos 90, quando o Banco Mundial previu que o pais entraria no
século XXI com 1,2 milhdo de portadores do HIV. O coordenador do
Programa Nacional de DST/Aids, Paulo Roberto Teixeira, na abertura
do IX Congresso Brasileiro de Prevencao em DST/Aids, em 10 de
setembro de 2002, em Cuiaba (MT), afirmou que gragas a parceria do
Ministério da Saude com a sociedade civil 0 niumero de pessoas
infectadas com o virus da Aids é de 597 mil. (FARIAS, 2007)

A epidemia porém criou uma persona em suas vitimas.

Com o disseminar-se da doenga, as figuras esqudlidas e emaciadas
condenadas a morte dos primeiros anos perfilaram um novo tipo ao carater de
seus sujeitos, dando-lhes um viés ndo apenas epidemiolégico, mas moral e

principalmente politico.

Agregou-se na construgdo dos infectados terminologias préprias da
marcacgao identitaria: “aidéticos” e “grupos de risco”. Essa marcagao seguiria
modificando-se sem, contudo, neutralizar a rotulagem mesmo quando a
epidemia transpbés as bordas das denominagbes minoritarias dos

homossexuais masculinos.

Ela avanga agora para os nao-homossexuais, mulheres, pessoas de
classe empobrecida e jovens, num fendbmeno de agregacdo que ficou
conhecido como “heterosexualicdo”, “feminizagdo”, “pauperizagdo” e

“‘juvenilizagdo” do HIV / AIDS” (CUNHA, 2014).

” “

Nos modos de se fazerem “aidéticos”, “portadores do virus da AIDS” e
ultimamente, “soropositivos” e “pessoas vivendo com o HIV”, a sorologia surge

como um revelador, um raio de tragao e reboque.

Nao se escapa a caracterizagdo do discurso que primeiro alcanga e
descobre para em seguida regularizar a sexualidade dos soropositivos e
soropositivas, tal € o temor sobre seus seres, o medo encoberto sobre a
vergonha dessa lepra da modernidade, cuja tecnologia e medicina néao
conseguindo em 30 anos avangar sobre a membrana protéica que protege o
cédigo genético do HIV e impedir que se reproduza, volta-se para seus
contaminados, tutelando-lhes o tesdo, a possibilidade da gravidez e a

convivéncia.
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Teria a AIDS criado, na prépria definigdo da Organizagdo Mundial da
Saude (OMS) sobre o direito sexual de “decidir ser ou ndo sexualmente ativo”
uma possibilidade com reservas? N&o estaria se planejando uma forma de
educacao sexual para o HIV / AIDS, e por extensao, das doencas sexualmente
transmissiveis, uma forma de um cuidar de si dentro da normalidade clinica?
Nao estaria havendo um reflexo dessa “normalidade” nas politicas publicas
nacionais ao se estender pela hermenéutica dos tratados e acordos
internacionais, valores da sexualidade como direitos universais que ao se
objetivarem em programas de prevencdo e saude, ndo estariam sendo
subjetivados para uma hierarquia do saudavel, do monocromatismo do

‘saudavel sexual’ sobre a amplitude de uma vida sexual condicionada?

A leitura de trés programas do governo federal que elenquei a seguir
como referenciais na consecugdo dessa dissertacdo denotam algumas

indagacoes, dentre as acima inclusive.

A seguir apresento o que seriam iniciativas referenciais para a
consecucgao dessas politicas do saudavel, para entdo denotar o modo como, ao
definirem-se formulagcdes de saude, a sexualidade foi tomada pelo sentido
prescritivo de um modelo de prevencao e cuidado, mormente o cuidado com as
DST/AIDS, reforgando e subalternizando categorias de género bem como
reproduzindo figuragdes tradicionais e hegemédnicas, constitui-se fator de

orientagao programatica dessas politicas.

3. 3 — INICIATIVAS REFERENCIAIS RELATIVAS AS POLITICAS PUBLICAS
DO ESTADO PARA A SEXUALIDADE

3. 3. 1 - Iniciativas referenciais de sentido amplo: os
Parametros Curriculares Nacionais, o Programa Nacional de

Direitos Humanos e o Programa Brasil Sem Homofobia.

Os trés programas que aponto como referéncia a fundamentacgao
histérico-documental deste trabalho surgem no contexto nacional nos ultimos

anos de 1990 e inicio deste século.
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Pensados como norteadores daquelas politicas que se relacionam a
tematica LGBT, o Programa Nacional de Direitos Humanos (1996), os
Parametros Curriculares Nacionais (1997) e o Programa Brasil sem Homofobia
(2004), foram programas onde a sexualidade primeiro se inseriu nos
estamentos da administracao publica federal, estadual e municipal. Nestes foi
positivado a realidade irrefutavel de minorias em que o elemento sexualidade
pudesse diminuir, barrar de algum modo ou impedir o exercicio de quaisquer
daquelas prerrogativas asseguradas a “pessoa humana”, como grifam a
Constituicdo Federal e tratados e acordos internacionais onde o Brasil é

signatario.

O primeiro destes programas apenas menciona timidamente, e dentro
de um suporte dado a seguranga publica e ndo aos direitos e garantias de
igualdade, dentre os muitos vulneraveis (e por Uultimo na lista), os

homossexuais. Em curto prazo dever-se-ia:

Apoiar programas para prevenir a violéncia contra grupos em
situacdo mais vulneravel, caso de criangas e adolescentes, idosos,
mulheres, negros, indigenas, migrantes, trabalhadores sem terra e
homossexuais. (BRASIL, 1996, p.7).

Os Pardmetros Curriculares Nacionais, voltados para o ensino
fundamental, embora celebrados como um avango nas discussdes do tema e
“tendo como meta o ideal de uma crescente igualdade de direitos entre os
cidadaos” (BRASIL, 1997, p.13), enfrentou resisténcias de muitos docentes e
gestores de ensino por deixar aflorar além das comezinhas aulas de biologia,
uma tematica um tanto quanto controversa e para muitos espinhosa, o que

exigiu uma abordagem delicada da sexualidade, algo por si s6 desafiador.

Quando as professoras comegcam a trabalhar com o conteido de
Sexualidade, elas vao sentindo que é preciso ampliar o conhecimento
especifico sobre esse topico (...). Esses desafios aparecem a todo
instante tanto nas perguntas dos alunos para as quais as professoras
nao possuem respostas, quanto nas situagdes que surgem na sala de
aula e as professoras ndo sabem como resolver. Elas sabem que o
amplo conhecimento do conteldo as ajuda a estabelecer relagbes
entre os temas abordados dentro do conteudo de Sexualidade e até
mesmo com os temas abordados em outras disciplinas (PACHECO
SILVA M. e PACHECO DE CARVALHO, 2005, p. 79).

As aulas de educacéao/orientacdo sexual deveriam tratar do sexo como
um elemento da vida, fato novo e estarrecedor, porque levaria a estranha

inferéncia de que poderia haver uma dimensdo no desejo e comportamento
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que iriam além do delimitado biologicamente pela genitalia dos alunos, como se
viam nas aulas de ciéncias (ALTMANN, 2001).

Na propria diretriz dos Parédmetros se 1é que o tema da orientagao
sexual deveria “impregnar” todas as areas do ensino fundamental, devendo
ocorrer dentro da programacgao curricular e sempre que houvesse eventos ou
questdes ligados ao tema. Pesquisadores como Helena Altmann (2001),

contudo verificaram inconstancias:

Ainda que o documento admita manifestagdes diversificadas da
sexualidade, ele ndo problematiza a categoria sexualidade sob o
ponto de vista de sua constitui¢ao histérica, da mesma forma que em
relagio a outras categorias, como homossexualidade e
heterossexualidade. (ALTMANN, 2001, p. 581)

Muito embora a educacdo / orientagdo sexual'' ndo apareca como
novidade com os Parametros, o mérito da iniciativa em dar transversalidade ao
tema, impregnando o curriculo com um assunto que de longe, pareceu querer
nao sufocar-se ante as demandas de prevencéo das DST / AIDS e da gravidez
adolescente, foi o de agregar em suas versdes posteriores termos antes
escassos. Por exemplo, vemos nos Parametros Curriculares do primeiro e
segundo ciclo (1997 e 1998) o surgimento de termos como homossexualidade,
‘lesbianismo”, “bissexualidade” e “hermafroditismo”. Foi a transversalidade
dada a temas conexos a sexualidade que contribuiram para conjugar
preposicoes nascentes de um “direito sexual” como direitos humanos e
portanto, garantias exigiveis ao Estado, dos mesmos valores de prote¢cao dado

aos demais direitos, dentre eles o da igualdade e n&o discriminagao.

No tocante ao primeiro Programa Nacional de Direitos Humanos
(PNDH) em 1996, com um total de 228 propostas divididas entre curto e longo
prazo, a transversalidade de temas relativos a sexualidade, de modo similar ao
observado nos Parametros Curriculares Nacionais, contemporadneo a este
plano, inseriram-se de modo indireto e vago em ag¢des que visavam desde a
“Conscientizagdao e Mobilizagdo pelos Direitos Humanos” até ao “Apoio a
organizacdes e operacdes de defesa dos direitos humanos”. Foi o inicio do

apoio estatal a formulacado e implementagao de politicas publicas e privadas e

11 = ~ . . .
A educacdo sexual trata de questdes, duvidas e esclarecimentos que incluem

temas gerais sobre a sexualidade, como doencas sexualmente transmissiveis, uso de
preservativos femininos e masculinos, gravidez e contracepgéo, aborto, dentre outros.
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de agbes sociais para reducado das grandes desigualdades sociais que seriam

reforcadas no PNDH seguinte, de 2002.

Este plano traz um esbogo “econdmico” no tocante as politicas publicas
para a populacdo LGBT: de suas 518 propostas, dez tratam diretamente da
inclusdo da tematica no campo dos direitos humanos, incluindo o tratamento de
direitos e garantias individuais especificos naquilo que comecgava se esbocgar
como um “direito LGBT”, incluindo a defesa destes direitos no campo de
medidas programaticas do Estado para os anos seguintes. Destas propostas,
por exemplo, aponto as seguintes:

241. Implementar programas de prevengdo e combate a violéncia
contra os GLTTB, incluindo campanhas de esclarecimento e

divulgagédo de informacgbes relativas a legislagcdo que garante seus

direitos.

242. Apoiar programas de capacitagdo de profissionais de educagao,
policiais, juizes e operadores do direto em geral para promover a
compreensdo e a consciéncia ética sobre as diferencas individuais e

a eliminacao dos esteredtipos depreciativos com relagdo aos GLTTB.

[..]

245, Estimular a formulagao, implementagao e avaliagdo de politicas
publicas para a promogado social e econbémica da comunidade
GLTTB.

246. Incentivar programas de orientagao familiar e escolar para a
resolucao de conflitos relacionados a livre orientagdo sexual, com o

objetivo de prevenir atitudes hostis e violentas.

[..]

248. Promover campanha junto aos profissionais da saude e do
direito para o esclarecimento de conceitos cientificos e éticos
relacionados a comunidade GLTTB. (BRASIL, 2002)

Foi algo pioneiro, uma vez que mesmo a garantia a igualdade e a um
tratamento livre de preconceito estivesse na Constituicdo Federal desde 1988,
demorou-se quatorze anos para se afirmar dentre todas as liberdades, também
aquelas concernentes a sexualidade como um direito a ser protegido (RIOS,
2006).
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O documento em si “contribuiu ainda para ampliar a participacédo do
Brasil nos sistemas global (da Organizagdo das Nag¢des Unidas — ONU) e
regional (da Organizacdo dos Estados Americanos — OEA) de promogéo e
protecdo dos direitos humanos” (BRASIL, 2002).

Em 2010, com o langamento do PNDH 3, muda-se o modo de sua
elaboragao para um sistema de conferéncias nacionais convocadas por decreto

presidencial, que se iniciam em nivel municipal, estadual e sé entao, federal.

Este ultimo PNDH traz nominalmente toda uma secdo relativa a
“Garantia do respeito a livre orientagdo sexual e identidade de género”. Termos
antes apenas restritos ao ativismo como  “desconstrucdo da
heteronormatividade” podem ser vistos e reconhecidos finalmente pelo Estado
como uma realidade nacional premente e ndo mais como simples manifestacao

da demanda de movimentos sociais, como ocorria ho passado.

As acdes do PNDH 3 espraiam-se e especificam-se por areas como
assisténcia social, acbes afirmativas, educacdo, direitos humanos, familia,

legislagéo, saude e trabalho.

Por exemplo, a acao relativa a capacitacdo / educacao, de modo mais

detalhado, traz o seguinte:

Em capacitagao / educagao

o Promover campanhas educativas e pesquisas voltadas
a prevengdo da violéncia contra pessoas com
deficiéncia, idosos, mulheres, indigenas, negros,
criangas, adolescentes, lésbicas, gays, bissexuais,
transexuais, travestis e pessoas em situagao de rua.

o Realizar campanhas e acgbes educativas para
desconstrugdo de esteredtipos relacionados com
diferengas étnico-raciais, etarias, de identidade e
orientagdo sexual, de pessoas com deficiéncia, ou
segmentos profissionais socialmente discriminados.

o Estabelecer diretrizes curriculares para todos os niveis
e modalidades de ensino da educacéo basica para a
inclusdo da tematica de educacgao e cultura em Direitos
Humanos, promovendo o reconhecimento e o respeito
das diversidades de género, orientagdo sexual,
identidade de género, geracional, étnico-racial,
religiosa, com educacéo igualitaria, ndo discriminatéria
e democratica.
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o Desenvolver e estimular agdes de enfrentamento ao
bullying e ao cyberbulling

FONTE: Ser-Tao — Nucleo de Estudos e Pesquisas em Género e Sexualidade. Faculdade de
Ciéncias Sociais, UFG. 2015

Nos primeiros anos da virada do milénio, em 2004, enquanto se
aperfeicoavam os Parametros Curriculares Nacionais e o Programa Nacional
de Direitos Humanos tomava mais consisténcia, surgia o Programa Brasil Sem
Homofobia: Programa de Combate a Violéncia e Discriminagdo contra GLBT e

de Promogé&o da Cidadania Homossexual (PBSH).

Este programa é considerado o marco fundamental para as politicas
LGBT dado seu carater universalista uma vez que se compde de diversas
propostas em diferentes ambitos do governo federal, tais como segurancga,
educagcdo e saude. Ali mais que em qualquer outro documento, as
reivindicagbes por respeito e igualdade se pautam no componente cidadania
como inerentes aos sujeitos nacionais, buscando um nivelamento entre
medidas de suporte e divisdo de responsabilidades entre ministérios e

secretarias.

Sua previsdo constava no Plano Plurianual (PPA 2004-2007), incluso
na diretiva “Elaboracdo do Plano de Combate a Discriminacido contra
Homossexuais” do Programa “Direitos Humanos, Direito de Todos”, no ambito

da Secretaria de Direitos Humanos, da Presidéncia da Republica (SDH/PR).

A implantacéao, validacdo e acompanhamento do programa Brasil Sem

Homofobia continuou no plano plurianual seguinte, de 2008-2011.

O Programa Brasil Sem Homofobia, cujo objetivo central é “a educacéao
e a mudanca de comportamento dos gestores publicos” (BRASIL, 2004, p.07)
langado em 2004, foi implantado no mesmo periodo em que o Programa Saude
e Prevencdo nas Escolas e, tem entre seus principios, a inclusdo “da
perspectiva da nao-discriminagao por orientagdo sexual e de promogao dos
direitos humanos de gays, lésbicas, transgéneros e bissexuais, nas politicas
publicas e estratégias do Governo Federal” (BRASIL, 2004, p.12).
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Duas consequéncias nesta etapa de execugdo do programa foram
imediatas: a criagdo de Centros de Referéncia em Direitos Humanos e
Cidadania Homossexual (CRDHCH) em todas as capitais brasileiras, cujo
objetivo era a prestagdo de assisténcia a populagdo GLBT (juridica, social e
psicologica) como apontam Mello, Costa e Sampaio (2013) e a convocagao da
| Conferéncia Nacional de Gays, Lésbicas, Bissexuais, Travestis e Transexuais,
realizada de 5 a 8 de junho de 2008, sob responsabilidade da Secretaria de
Direitos Humanos, da Presidéncia da Republica (SDH/PR), que deveria nortear
a elaboragédo do Plano Nacional de Promocédo da Cidadania e dos Direitos

Humanos LGBT, langado em maio de 2009.

Brito, Maroja e Mello (2013) criticam a inseguranca juridica do
Programa Brasil Sem Homofobia, proveniente da falta de um respaldo
legislativo amparando o corpo fundamental dos proprios programas e das
iniciativas deles provenientes. Ainda sobre este programa que, desejando
abranger o setor publico, o setor privado e a sociedade brasileira como um
todo, autores como Avelar, Maroja e Mello (2012, p.296) atentam para o fato de
que este projeto “nunca tenha assumido a forma de decreto, portaria, resolugéo
ou de qualquer outro ato normativo secundario, que lhe atribuisse maior

formalizacao e materialidade no universo das iniciativas do Governo Federal.”

O mesmo se repetindo no Plano Nacional LGBT que “sequer chegou a
ser instituido pelo governo na forma de decreto ou portaria, reproduzindo a
inexisténcia formal que também caracteriza o Brasil sem Homofobia” (AVELAR,
MAROJA e MELLO, 2012 p.301).

O Programa Saude e Prevengao nas Escolas (SPE), apresentado a
seguir como parte das iniciativas referenciais em sentido estrito no tocante as
politicas governamentais sobre diversidade sexual, paira exatamente sobre
areas conexas tanto a primeira iniciativa apresentada, os Parametros
Curriculares Nacionais, quanto ao Programa Nacional de Direitos Humanos e

ao Programa Brasil Sem Homofobia.

O SPE ao tratar o tema saude dentro da instituigdo escolar, descortina
um novo horizonte apenas aproximado pelos Parametros Curriculares
Nacionais, e mesmo que previsto em linhas gerais pelos demais programas,
inscreve-se nas mesmas acodes profilaticas e ndo menos regulatérias do teor
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ainda dominante que as praticas discursivas do Estado sobre as DST / AIDS

provocam.

Anos antes do langcamento do SPE, em 2001, Guacira Lopes Louro ja
alertava sobre a urgéncia de uma pedagogia e de um curriculo que enfrentasse
e desnaturalizasse o binario e dicotdmico como fator estruturante das

diferencas e da maneira pelo qual as identidades, a partir disso, se configuram.

Tal pedagogia, segundo esta autora, permitiria “pensar a ambiguidade,
a multiplicidade e a fluidez das identidades sexuais e de género, mas, além
disso, também (...) novas formas de pensar a cultura, o conhecimento, o poder
e a educagao” (LOURO, 2001, p. 550).

Tal modo de se pensar uma nova pedagogia frente a urgéncia que o
combate a todas as formas de discriminacdo e violéncia que as estatisticas
apresentam hoje em 2016, € fundamental na desconstituicdo do modo como,
dentro da escola, se formam identidades normalizadas e identidades

marginalizadas.

Tal desconstituicdo da marginalizagdo passa também por uma
valorizacdo de novas formas de se pensar diferengas e isto ndo ocorre
pacificamente, sem que tensdes surjam entre pais de alunos, professores,
diretores e funcionarios da escola e das secretarias de ensino a que estas se

vinculam.

Novas formas de pensar as diferengcas desafiam o diagrama
panoptico’ e a instancia de disciplinamento da sexualidade, que no dizer de

Borges e Meyer (2008), a escola se transforma.

A exemplo disso, estas autoras relatam a experiéncia de duas
professoras que participaram de um curso de capacitacdo cujo objeto se
relacionava as areas da sexualidade, direitos sexuais e direitos humanos,
oferecido pelo Ministério da Educacao/Secretaria de Educagdo Continuada,
Alfabetizacao e Diversidade (SECAD) em 2008.

Ambas foram repreendidas por colegas e pela dire¢gdo da escola que,

ao contrario de imaginar que tal capacitacdo pudesse informar sobre a

' O pandptico se trata de uma concepgao arquitetural de seguranga e inspegdo. Explico melhor
esse conceito no segundo subitem do terceiro capitulo.
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homofobia, o efeito na opinido destes seria de que, se o conteudo de tal
capacitacao fosse reproduzido dentro da escola, sua consequéncia seria o
estimulo a homossexualidade... As autoras concluem explicitando o modo
como tais depoimentos “mostram o panico moral de que abordar o tema da
diversidade sexual sirva de estimulo e contagie uma sexualidade néo
normativa” (BOHM; DORNELLES apud BORGES e MEYER, 2008, p. 71).

E ciente dessas muitas tensdes e caminhos incertos, que concluo este
subtitulo e passo a apresentacdo do Programa Saude e Prevencédo nas

Escolas.

3. 3. 2 - Iniciativas referenciais de sentido estrito:
“intersetorialidade” e neoliberalismo no material do Programa

Saude e Prevencao nas Escolas.

Num breve histdrico, € possivel localizar as politicas que gestaram
esse projeto no ano de 1995, e como primeiro protétipo, o “Projeto Escolas”,
que existiu entre 1994 e 1999 (BRASIL, 2006).

O programa com este nome “Saude e Prevengdo..” apareceu
definitivamente em agosto de 2003, na cidade de Curitiba, langado com a
participagdo de autoridades representantes dos Ministérios da Saude e da
Educagao, do governo do estado, das escolas e sociedade organizada e tendo
como elementos inovadores “a disponibilizagdo de preservativos nas escolas, a
integragdo entre as escolas e as unidades basicas de saude, respeitando a
autonomia dos sistemas educacionais e das escolas, bem como a participagao
da comunidade no processo” (BRASIL, 2006, p.09).

Em 2005 o projeto se reformula e amplia com a inclusdo de novas
estratégias como, dentre outras, a impressao e distribuicdo de materiais
educativos, o apoio a estados e municipios na constituicdo de vinte e dois
grupos gestores intersetoriais nos estados e a incorporagcédo de diretrizes para
que as acdes possam atingir alunos a partir das primeiras séries do ensino

fundamental.

Em 2007, cria-se o Programa Saude na Escola (PSE) e entdo o Projeto

Saude Prevencdo nas Escolas (SPE) é absorvido por este programa,
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integrando as agdes sobre prevencéo para os ensinos fundamentais e médio.
As acgdes incluem a educagdo para a saude sexual, saude reprodutiva e
prevengao das DSTs/AIDS bem como a prevencéo do uso de tabaco, alcool e
outras drogas (BRASIL, 2013).

Dentre as diretrizes do Programa Saude na Escola consta a seguinte:

Permitir a progressiva ampliagéo intersetorial das agdes executadas
pelos sistemas de saude e de educagédo com vistas a atengao integral
a saude de criangas e adolescentes; (BRASIL, 2011, p.7)

Além da produgdo dos cadernos e manuais estar a encargo do
Ministério da Saude como sera descrito adiante, todo o custeio do Programa
Saude nas Escolas (PSE), bem como os locais onde o Programa Saude e
Prevencdo nas Escolas se insere, também ¢é elaborado por este Ministério,

como se vé abaixo:

A transferéncia do recurso financeiro pelo Ministério da Saude
permanecera sendo fundo a fundo na modalidade PAB Variavel, (...).
A partir do exercicio de 2011, portanto, a transferéncia de recurso
financeiro e material do PSE para os municipios credenciados ao
Programa Saude na Escola esta condicionada a assinatura, pelos
secretarios municipais de Saude e Educacgdo, do instrumento de
contratualizagao, o Termo de Compromisso. (BRASIL, 2011, p. 08)

‘PAB Variavel” significa Piso de Atencao Basica Variavel, parcela
variavel do recurso do Ministério da Saude, como verba federal, que é
repassada “a medida que os municipios realizam acdes e politicas de saude
especificas em suas cidades”, dependendo do “desempenho da Gestdo do

municipio e do cumprimento de metas especificas” (ALVES, 2015, p. 01).

Portanto, os recursos do PAB custeiam o PSE enquanto “meta
especifica”’, quando da assinatura do termo de compromisso pelos Secretarios

da Saude e Educacao dos municipios que aderirem ao programa.

Souza e Monerrat (2009) conceituam a intersetorialidade como o

seguinte:

O que caracteriza a intersetorialidade é a possibilidade de sintese de
praticas. No entanto, sua possibilidade esta na faculdade de
reconhecimento dos limites de poder e de atuagdo dos setores,
pessoas e instituicbes. (COSTA, PONTES, ROCHA apud SOUZA e
MONERRAT, 2009 p. 203).

Também Nascimento (2010) traz conceituagdes similares:
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Inojosa (...) define a intersetorialidade como a articulagcdo de saberes
e experiéncias para o planejamento, a realizagdo de avaliagcdo de
politicas, programas e projetos, cujo fim é alcangar resultados
cooperativos em  situagdes complexas. (INOJOSA apud
NASCIMENTO, 2010, p.100)

Porém uma das definicdes mais acertadas, e que mais se adéqua a
nogado de uma intersetorialidade direta e inteiramente adotada para a area de
saude, demonstrando haver postulagdes mais setoriais que intersetoriais no
Programa Saude nas Escolas € a definicdo lembrada por Teixeira (2000) e
estabelecida pela prépria Organizagdo Mundial da Saude ao definir o que seria
“acéo intersetorial para a saude” (em inglés Intersectoral Action For Health,
IAH) em seu Relatério da Conferéncia Intersetorial de Acbes Para a Saude, em
Halifax, Canada, em 1997:

(...) uma definicdo alcancada pelo consenso dos participantes
estabeleceu que a IAH corresponde a uma relagéo reconhecida entre
uma ou varias partes do setor saide com uma ou varias partes de
outro setor que se tenha formado para atuar em um tema visando a
alcangar resultados de saude (ou resultados intermediarios de saude)
de uma maneira mais efetiva, eficiente ou sustentavel do que poderia
alcangar o setor saude agindo por si s6 (WHO apud TEIXEIRA, 2000,
p.63)

Uma analise, contudo, dos termos em que se da a intersetorialidade no
programa estudado demonstra uma clara opgéo para que existam acgodes
pontuais da saude nas escolas, notadamente, acdes que priorizem a
vulnerabilidade ao contagio pelas DST / AIDS em detrimento a uma
vulnerabilidade juridica, que desprotege a pessoa humana de um viver capaz

de assegurar direitos a n&o discriminagao.

Tal opgao denota o modo como a ¢6tica do Estado para a sexualidade,
em seu discurso sobre a saude sexual, e a promogao de uma “saude sexual’
asseéptica, sobrepde a preservagcdo dos direitos sexuais, as garantias
constitucionais a igualdade, ao respeito e principalmente, ao nao sofrimento de
qualquer forma de violéncia. Tal restricdo dos direitos sexuais pelo viés do
adoecimento ou néo, transforma a prevencdo em uma técnica de poder, um
dispositivo intrinseco a saude capaz de constituir-se em método de “controle
minucioso das operagdes do corpo, que asseguram a sujei¢ao constante de

suas forcas e lhe impéem uma relacdo de docilidade-utilidade” (FOUCAULT
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apud DANNER, 2010, p. 151), fazendo com que a populacéo escolar se sujeite

a intervengdes calculadas da governamentabilidade.

A opcao de priorizar uma vulnerabilidade restrita a hipotese de
adoecimento tdo somente, em detrimento de uma ag¢do pedagdgica mais ampla
que evite o desrespeito, pode ser vista, por exemplo, no manual “Diretrizes

para Implantacdo do Projeto Saude e Prevengéo nas Escolas™:

O presente documento visa a nortear a implantacdo e a
implementagdo do Projeto “Saude e Prevencdo nas Escolas” (...),
tendo como objetivo central a promogao da saude sexual e da saude
reprodutiva, visando a reduzir a vulnerabilidade de adolescentes e
jovens as doencas sexualmente transmissiveis (DST), a infec¢éo pelo
HIV, a AIDS e a gravidez nao-planejada, por meio do
desenvolvimento articulado de agdes no dmbito das escolas e das
unidades bésicas de saude. (BRASIL, 2006, p.08).

Quais seriam os termos da parceria estabelecida entre Saude e

Educacao para que a Saude se sobrepusesse de tal modo sobre esta ultima?

Embora o nome de “politica intersetorial” cause uma primeira
impressao de responsabilidades e obrigagdes balanceadas, de politicas
publicas integradas sem que um setor avance sobre o outro, ao se verificar
quem custeia e quem produz o material didatico do Programa Saude e

Prevencéao nas Escolas, tal impressao se desmente.

Uma leitura de documentos publicos sobre o Programa Saude e
Prevencado nas Escolas atesta a opg¢ado do Estado nesta politica publica, pela
definicdo da “agdo intersetorial para a saude” da OMS. O primeiro deles,
Diretrizes para implantacdo do Projeto Saude e Prevencdo nas Escolas
(BRASIL, 2007), em um capitulo que tem como titulo “O que é o Projeto Saude

e Prevencéao nas Escolas?” menciona:

A proposta resulta da parceria entre o Ministério da Educagao, o
Ministério da Saude, com o apoio da UNESCO, do Unicef e do
UNFPA na perspectiva de transformar os contextos de
vulnerabilidade que expdem adolescentes e jovens a infeccdo pelo
HIV e a AIDS, a outras doencas de transmissdo sexual e a gravidez
nao-planejada. (BRASIL, 2007, p. 16) (grifo nosso)

O segundo, "Passo a Passo PSE Programa Saude na Escola: Tecendo
Caminhos da Intersetorialidade", apesar de assegurar de antemado que é
preciso “‘compreender que o espago escolar nao deve ser utilizado para

consultas médicas com o objetivo da medicalizagdo” (BRASIL, 2011, p. 6), traz
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o mote da setorializagdo da saude para outros campos e fora dos espacgos

usuais do exercicio clinico, fato que se confirma no seguinte trecho:

A escola é um espago privilegiado para praticas de promogado de
salude e de prevengdo de agravos a saude e de doengas. A
articulagdo entre escola e unidade de saude é, portanto, uma
importante demanda do Programa Saude na Escola. (BRASIL, 2011,

p. 6)

Desse modo, é possivel se responder positivamente a hipotese inicial
sobre a intersetorialidade aventada entre os Ministérios da Saude e Educacao,
ser na verdade, uma relagdo unidimensional. A op¢ao por esta forma de
“intersetorialidade” visa tdo s6 e unicamente o suporte ao combate a uma

vulnerabilidade epidemiologica.

O material bibliografico disponivel a respeito deste programa bem
como os cadernos analisados de suas oficinas reafirma essa opcdo de modo

constante.

Ao ler-se, por exemplo, no manual “Diretrizes para Implantacdo do
Projeto Saude e Prevengao nas Escolas”, ja mencionado nesta pesquisa, onde
a centralidade da promogao da saude sexual e reprodutiva deste programa
objetiva “reduzir a vulnerabilidade de adolescentes e jovens as doengas
sexualmente transmissiveis (DST), a infecgao pelo HIV, a AIDS e a gravidez
nao-planejada”, e ao se cotejar esta mengao com a descricdo da OMS trazida
por Teixeira (2000), que define o que seria “agao intersetorial para a saude”
como uma “relagdo reconhecida entre uma ou varias partes do setor saude
com uma ou varias partes de outro setor que se tenha formado para atuar em

um tema visando a alcangar resultados de saude”, a hipotese se confirma.

Nao haveria erro, portanto, ao se afirmar que a intersetorialidade que
se arranjou entre os ministérios que promovem e administram o Programa
Saude nas Escolas se desenhou, ou foi ao menos adotada sem maiores

mudancas, para a area da saude em especifico.

Afim de que o elemento “intersetorialidade” fique mais bem esclarecido
em sua contextualizacdo nesta pesquisa, foi necessario um breve
levantamento de sua historicidade enquanto motivagao politica, realizando com

isto o movimento referido por Lima e Mioto (2007) de incansavel “apreensao
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dos objetivos, de observancia das etapas, de leitura, de questionamentos e de

interlocugao critica com o material bibliografico” (LIMA e MIOTO, 2007, p. 37)

A opcao por uma “acéo intersetorial para a saude” se justifica dentro do

agendamento neoliberal do Estado brasileiro.

Desde a crise do chamado Estado do Bem Estar Social e do
surgimento do modelo liberal, o Estado teria de priorizar uma diminuicdo do
tamanho e extensédo dos servigos sociais, transferir responsabilidades, carater
decisorio e gastos com aquilo que, a partir dai, foi denominado “ndo essencial”.
E um modelo que torna o Estado um ente regulador sob o trindbmio da
privatizagao, focalizacdo e descentralizagcdo, distante da responsabilidade
direta com as politicas sociais como ensino, saude e previdéncia, cujo cuidado
e desenvolvimento poderia se passar em algum grau, a iniciativa privada.
(BIANCHETTI, 2001)

O Estado, mantendo-se cada vez mais distante, apenas gerencia. No
Brasil a consolidagdo desse modelo ocorreu em 1995 no governo Fernando
Henrique Cardoso através do Plano Diretor de Reforma do Aparelho do Estado
do ministro da Administracdo e Reforma do Estado, Luiz Carlos Bresser
Pereira, o0 que na pratica criava uma esfera publica nao-estatal, com

prerrogativas de exercicio de fung¢des publicas:

A efetivacdo das propostas de Bresser Pereira para a saude,
articuladas ao Banco Mundial, seguem a légica das reformas,
podendo ser recuperadas, entre outros exemplos: a criagdo de
Subsistemas de saude dentro do SUS (...); a criagdo de programas
como o Programa dos Agentes Comunitarios de Saude (PACS) e o
Programa Saude da Familia (PSF), dirigidos para as populagbes
vulneraveis. (MENEZES, 2011, p. 05)

O exemplo disso € a possibilidade de observar um claro reflexo da
reforma gerencial da saude de Bresser Pereira de 1996, a Norma Operacional
Basica, que descentralizava a administracdo e o controle dos gastos do setor e
visava dentre outros, transformar os hospitais em unidades publicas nao-
estatais, na Medida Proviséria n° 520, assinada no final da gestao Luis Ignacio
Lula da Silva em dezembro de 2010, que cria a Empresa Brasileira de Servigo
Hospitalares S.A. (EBSH), empresa publica de gestdo de mercado, com

patrimbnio proprio e personalidade juridica de direito privado, vinculada ao
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Ministério da Educacdo, para administrar os Hospitais Universitarios (HUs)

ligados as Instituicdes Federais de Educagéo Superior (IFES).

No ano seguinte, como um dos primeiros atos de seu governo, a entao
empossada presidenta Dilma Roussef, endossando os termos da medida
provisoria, envia para aprovagao no congresso o Projeto de Lei 1.749/2011,

que ao final é aprovado com algumas ressalvas (BRASIL, 2011)".

Descentralizar e tornar as acdes estatais divididas entre setores da
administracao publica, tendo a sociedade como parceira € a iniciativa privada
como co-responsavel, sdo estratégias da visdo neoliberal. Foi este o teor das
recomendagcdes do Banco Mundial as economias pobres e em
desenvolvimento sobre como sobreviver a crise de financiamento do aparelho
estatal, devendo-se ajustar, o quanto antes, a fungao do Estado as suas tarefas

fundamentais de infra-estrutura e servicos basicos.

(...) economias emergentes como o Brasil ndo poderiam arcar,
mesmo com uma versdo reduzida do sistema europeu,
especialmente em face do rapido envelhecimento da
populacdo. Para obter maior seguranga a um custo menor, é
preciso encontrar solu¢gdes inovadoras, que envolvam as
empresas, os sindicatos, as familias e os grupos comunitarios.
(WORLD BANK apud RIZZOTO, 2000, p.193)

A critica ao consenso do modelo neoliberal da eficiéncia da prestacao
de servigos sociais dentro do escopo de diminui¢do do estado surgiu quase em

paralelo a busca de alternativas da crise do setor saude.

O debate atual sobre promogao da saude e a formulagado de propostas
de acao intersetorial voltadas para a melhoria da qualidade de vida de diversos
grupos populacionais fazem parte do contexto da busca de alternativas a crise,
cujas raizes estdo na reprodugcdo de concepgdes e praticas cada vez mais
insuficientes e inadequadas (TEIXEIRA E PAIM, 2000).

E dentro dessa perspectiva que Veiga-Neto (2013) trata a

governantabilidade como “operador diadico”"*

entre a biopolitica e a educagao.
A escola aqui se convoca para intermediar intervengdes de cunho politicos

sociais adequados aos cenarios neoliberais. Um processo de

13 A Lei Ordinaria 12.550/2011.

' Relativo a um grupo de dois componentes ou participantes.
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“‘educacionalizacéo da sociedade” segundo o autor, onde a escola se engendra
na sincronizagéo de subjetividades junto as agdes que interessem e estejam a
servico do neoliberalismo. A¢des que vao além da formacéo de profissionais
qualificados ou bons consumidores, mas que avangam sobre a tessitura da
vida intima, rearranjando nessa sincronizagdo a vivéncia e a manifestagéo

também da sexualidade.

As chamadas pedagogias culturais, que se valem sobretudo da midia
e da industria cultural, colocam seus focos justamente ai. E por elas
que, por exemplo, se veiculam campanhas biopoliticas e se
estabelecem determinados regimes de verdade sobre a vida humana

e, também e cada vez mais, sobre a vida em geral. (VEIGA-NETO,
2013, p. 10).

A exemplo do Programa Saude e Prevencédo nas Escolas, através do
discurso da saude propagado na escola, de preveng¢ao e um eximio cuidado de
si, o Estado busca em termos gerais, 0 saudavel sexual como sinénimo de
auséncias de DSTs e do HIV. Saude e auséncia das DST/AIDS sao
contrapartes. O jovem “precisa saber” o que é um comportamento responsavel
e “precisa ter conhecimento” dos riscos a sua saude e a de seus parceiros no
tocante as DST/AIDS.

E aqui que as campanhas biopoliticas da saude sintetizam os regimes
de verdade sobre o relacionar-se. A0 mesmo tempo em que se convenciona o
Estado minimo, gerencial, descentralizando para outras 6&rbitas suas
responsabilidades sociais, aos cidadaos atribui-se uma “independéncia e

responsabilidade” por si préprios, pela sua felicidade, realizacéo e saude.

As agdes para o cuidado de si inserem-se nas pedagogias culturais do
corpo, e os valores que objetivam felicidade, realizagado e saude apontam para
comportamentos corretos, subliminarmente entendidos como “saudaveis”. Este
sentido possui senhas muito sutis capazes de garantir a demanda pelo
consumo de servigos e bens necessarios para isto, aceitos e buscados como
aporte para a beleza fisica, a obtengdo dos simbolos de ascenséo social e
sucesso profissional. Pessoas “bem sucedidas” possuem e demonstram os
bens e servigos desse sucesso disponiveis no mercado. Assim como pessoas
“saudaveis” o fazem com a estética do corpo em academias de ginastica,
produtos “naturais” e ndo raramente, com intervengdes cirurgicas, capazes de

dar ao corpo formas apolineas.
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Os bens e servicos para este corpo saudavel se apropriam do rétulo
“natural” como garantia de qualidade de vida. Nomes como albumina,
aminoacidos, dextrose, frutose, glutamina, maltodextrina, 6xido nitrico (NO2),
proteinato de calcio, whey protein’®, muito embora encontrados na natureza
como na clara do ovo (para a albumina), sdo sintetizados e industrializados em

escalas comerciais capazes de atender a demanda crescente.

Academias “‘bombam” no verdo, e com elas o consumo desses
produtos. Crésio Alves e Renata Villas Boas Lima (2009), no artigo Uso de
Suplementos Alimentares por Adolescentes, apontam para a banalizacado que a
industria de suplementos causou no comportamento dietético dos

adolescentes.

O uso irrestrito de suplementos dietéticos deve ser desaconselhado,
uma vez que expode o adolescente a varios efeitos adversos, além da
falta de evidéncia de que tal pratica levara a melhora no
desempenho. Uma nutricdo balanceada, com aquisicdo da energia e
dos nutrientes necessarios €& geralmente suficiente para boa
performance nas atividades fisicas. A reposicdo com suplementos
dietéticos deve ser reservada para atletas competitivos que nao
consomem uma dieta balanceada, apés a comprovagédo de alguma
deficiéncia especifica. (ALVES L. e LIMA R. V. B, 2009, p. 287)

Tais elementos se inserem na governamentabilidade neoliberal. O
componente biopolitico da disciplina e da normalizacdo aqui ndo se olvida, uma
vez que nessa “educacionalizacdo”, ndo apenas se espera sujeitos que
empreendam pelo seu sucesso e aceitagao, que o vizibilizem em seus corpos,

mas que principalmente, consumam e propaguem a boa nova desta “saude”.

O dominio de campos escolares e nao-escolares se insere neste
processo como garantia de que a eficacia do sentido de felicidade, realizagao e
satde neoliberal seja alcancado por todos. E a “estruturagdo do campo de
acao possivel” mencionada por Michel Foucault (FOUCAULT apud VEIGA
NETO, 2013, p.10), um governamento de agcdes sobre uma acgao, a agao sobre

0s outros e sobre si mesmo.

O sexualmente saudavel atua como dispositivo de subjetivagdo, em
consonancia com os corpos consumidores do padrao estético que sejam ainda

capazes de tornar visivel o corpo como simbolo de beleza, ascensao e

' A albumina (proteina), a dextrose, a frutose e a maltodextrina (agucares) sdo repositores

energéticos de rapida absorgao pelo organismo. Os restantes sdo suplementos indicados para
aumento da massa muscular.
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sucesso. Como escreveu Michel Foucault certa vez: “fique nu (...) mas seja
magro, bonito, bronzeado!” (FOUCAULT, 1982, p. 147). A escola neste
contexto atua como espago mais premente de circulagdo dessa subjetividade,
sincronizando dentro de seus muros o que circula propagado fora deles, sejam
padrées de “comportamento saudavel” e “atitudes responsaveis”, sejam
saberes disseminados nas praticas discursivas esparsas em projetos
governamentais sobre juventude ou bens e servicos interessantes ao aluno /

aluna consumidor.

O governamento so6 se efetiva, se tudo atingir.
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4. DESENHOS DE UMA ESTRATEGIA DE ANALISE

4.1 — DESCORTINANDO O GOVERNAMENTO NAS ESCOLAS

Para a presente analise recorri ao material disponivel online, acessivel
nos sites do Ministério da Saude, bem como os manuais referentes as oficinas
do Projeto Saude e Prevencdo nas Escolas, da edicdo de 2007 e 2011, e
quatro dos seus cadernos cuja tematica tratada possui relevancia com a
pesquisa. Este material foi obtido junto a Secretaria de Ensino de Presidente
Prudente / Sdo Paulo, responsavel pela implantagao do projeto em seis escolas

deste municipio.

Uma vez que o fundamento desta pesquisa € o modo como o Estado
Brasileiro trata os direitos sexuais e a saude sexual enquanto area sensivel das
garantias sociais envolvendo o ensino, necessario foi ainda ir ao encontro de
outras possiveis fontes secundarias capazes de se interconectarem a tematica,
perfazendo uma busca pela maior amplitude e melhor localizacdo do

pesquisado.

Tal levantamento forneceu, por exemplo, indicacbes sobre a atual
configuragédo da “saude” usada pelo Ministério da Saude, responsavel inclusive
pela impressdo do material obtido e como se deu a leitura do termo
vulnerabilidade ali. Vulnerabilidade anteriormente designava fragilidade juridica
ou politica passivel de protecao, e passou a ser utilizado no campo da saude
publica, alterando e complementando o conceito epidemiolégico de risco e
ampliando sobremaneira seus horizontes normativos e a cogéncia das agdes
governamentais da area. Tal permitiu segundo Ayres (2001), que a traducao da
doenca fosse além dos limites do corpo e o conceito de risco fosse “capaz de
realizar essa extensdo ambiental do raciocinio patogénico através de um

rigoroso manuseio de regularidades” (AYRES, 2001, p. 69).

Passa-se assim, segundo este autor, de um risco do “grupo/individuo
de risco” tdo marcadamente estigmatizado no periodo dos anos 90 pela
AIDS/HIV, para critérios probabilisticos de potencial adoecimento
condicionados a certos conjuntos de condi¢gdes e suscetibilidades etarias,

sociais, econémicas ou regionais.
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Uma vez assim definido o corpus da pesquisa, verifiquei o alcance de
quéo original esta seria realizando um levantamento bibliografico em bases de
dados de dominio publico. No levantamento, dado a abrangéncia do Programa
Saude e Prevencao nas Escolas ser a nivel federal, optei por incluir a
Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertagdes (BDTD), o banco de dados
da SciELO (Scientific Electronic Library Online) e a ferramenta de busca online
GOOGLE®.

Embora a busca até o momento, ndo revelasse nenhum trabalho
idéntico no sentido que propus e algumas pesquisas contivessem aproximagao
com temas comuns ao que desenvolvia, hotadamente com seu crivo tedérico-
metodoldgico, por exemplo, sobre vulnerabilidade (SANCHES e BERTOLOZZI
2007, MEYER et al 2006, DELOR e HUBERT 2000), biopolitica (CUNHA 2014,
CARGNIN 2014) e critica queer (SAMPAIO e GERMANO, 2014 MISKOLCI,
2011) o levantamento revelou significativos trabalhos cujo objeto fosse ainda o
Programa Saude e Prevencao nas Escolas e a intersetorialidade (GIMENEZ et
al. 2014, BRESSAN 2011) e um de seus componentes pedagdgicos, a
educacéo entre pares (CALAZANS 2006, AYRES 2003).

Pretendi compreender, portanto, o tratamento dos direitos sexuais e da
saude sexual alcancados pelos discursos educacionais e como ambos sao
vistos dentro de um programa do governo federal gerido conjuntamente pelos
Ministérios da Saude e Educacéo, analisando quatro dos oito cadernos de suas
oficinas tematicas que mais possuem relevancia e proximidade a proposta

desta pesquisa.

Uma vez ainda que este programa direciona-se inteiramente a saude
escolar, tanto pelos cuidados dado a produgédo do material pesquisado feito as
expensas do Ministério da Saude, quanto por constituir-se de medida
programatica que visa através do suporte de outros setores, como o Ministério
da Educacao, produzir resultado de saude, cuidado e mensuragéo nas escolas,
a perspectiva tedrica de Michel Foucault me pareceu mais acertada para
identificar a dinamica do governamento enquanto uma “arte de governar os
homens” na medida em que este € capaz de denotar os meandros através do
qual o sujeito é engedrado numa mecanica que o disciplina, que o submete e o

torna objeto de investimentos, de calculos e projecdes.
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Atentarei, portanto, ndo apenas para a escola como ambiente de
exercicio do poder de disciplina, mas para o processo educativo que se
observa partindo do material didatico e da pratica do discurso da prevencao e
dos termos da vulnerabilidade como técnicas buscadas do “corpo util”,

resultando o que Veiga-Neto (2013) chama de sujeito biopolitico:

Ele sera um sujeito biopolitico na medida em que os processos
educativos, que atuam sobre ele e nele, acontecem numa sociedade
em que a biopolitica tem maior ou menor relevancia. Em outras
palavras, a educagéo nao atua de fora para dentro sobre um sujeito
que estaria desde sempre ai; ela, pouco a pouco, fabrica o sujeito de
um modo pervasivo, permanente e microfisico (...) (VEIGA-NETO,
2013, p. 5).

Discursos de prevengao agem como exercicio do poder que ndo atua
imediatamente, mas como agdo sobre uma conduta a longo prazo. Aqui o
sujeito docilizado torna-se um sujeito ativo, capaz de cuidar de si, de precaver-
se, comportando-se fora de situagcbes de risco, comportando-se “bem’”,
diminuindo as suscetibilidades, fechando assim o ciclo previsto para ele pela
estratégia da governamentalidade da saude.

(...) os signos do risco e da prevengdo, ao virem a tona
principalmente nas discussdes sobre drogas e sexualidade, parecem
aspectos que ilustram bem alguns mecanismos pelos quais as
praticas discursivas em torno da saude agenciavam cruzamentos
entre disciplinamento dos individuos e processos biopoliticos de
normalizagédo social da vida do corpo-espécie da populagao juvenil.
Por isso, tais signos podem ser considerados aqui como importantes

indicadores das estratégias governamentalizadoras em agao na
escola (BARROS, 2013, p. 377)

As escolas, assim como a fabrica, hospitais e prisbes possuem um
carater regulador estatal sobre a vida ao dissuadir sobre o controle do corpo
regras e disciplinamento. Mecanismos disciplinares e dispositivos de regulagao
das massas que findam por colocar o corpo dentro de regras, fazendo interagir
discurso e norma, o discurso da prevencado e a normalizacdo da conduta em
que o “ser e estar saudavel’ é apenas elemento secundario de um “comportar-
se fora da probabilidade de risco” deste saudavel. Barros (2013) ao perguntar
qual a relagao entre biopolitica e educacgao, assinala que 0s nexos entre uma e
outra ndo sdo um fato 6bvio e devidamente assinalado na obra de Foucault,

mas sim algo que se tracga e percorre a partir dela:

De fato, objetivamente falando, ele [Foucault] ndo tomou a educacgéo
— como o fez, por exemplo, com a medicina social (a medicalizagao
da vida, a instalagdo de um dispositivo da sexualidade), a policia, a
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previdéncia social e o racismo biolégico de Estado, dentre outros —
como um dos mecanismos estratégicos privilegiados para o exercicio
de biopoderes e de biopoliticas nas sociedades ocidentais modernas
(GADELHA apud BARROS, 2013 p. 363)

A escola articula-se como espago onde os efeitos do poder disciplinar
circulam e torna-se, como apontou Michel Foucault “(...) um aparelho de
aprender onde cada aluno, cada nivel e cada momento, se estdo combinados
como deve ser, sdo permanentemente utilizados no processo geral de ensino”
(FOUCAULT, 1999b, 190). Sao estratégias que coagem os corpos pelo
disciplinamento, orientando a conduta dos individuos sobre si mesmos,
subjetivando uma adesao voluntaria de todos em nome do consenso de uma
otica preventiva que antevé riscos, o risco da doenga, das drogas, alcool,

tabagismo, gravidez indesejada, antecipando e reorientando condutas.

O aparecimento da disciplina, a norma, a regra, uma “arte de fazer fila”
(FOUCAULT, 1999b, p. 172) atuara dentro de parametros de normalizagao
paralelos ao suporte juridico-legislativo e consignara ao lado da lei, um sistema
capaz de decompor espacos, tarefas, funcdes e tempo a fim de perceber e
modificar o sujeito. A norma que a disciplina estabelece pressupde tecnologias
dispostas para o dominio desses espacos, tarefas e fungées em progressivo
compasso de adestramento, de organizagao escalonada de tarefas e fases

distintas para o cumprimento de um objetivo.

A normalizagao disciplinar, pressupondo um modelo, alcanga por
anteposicao e contraste desse modelo, aquilo que seja adequado e
inadequado, apto ou inapto. A correlagao entre a mecanica juridica, a mecanica
disciplinar e aquelas inerentes ao aparato da seguranga estabelecem modos
de controle social e biofisico. “A seguranca é certa maneira de acrescentar, de
fazer funcionar, além dos mecanismos propriamente de seguranga, as velhas
estruturas da lei e da disciplina” (FOUCAULT, 2008a, p. 14). A normalizagao
disciplinar revela uma nitida evolugdo de uma “arte de governo” para uma “arte
de governar os homens”. Numa traducdo mais acurada da pergunta sobre
como realizar um bom governo dos homens, a governamentabilidade, um
poder que se exerce calculando natalidade, mortalidade, deslocamentos

geograficos e melhorias de rendimento, surge em resposta.
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A sujeicdo e o aparato do dominio se aperfeicoam na medida em que
os habitantes deste territorio constituiram com o implemento da industrializacéo
no século XVIII, forca de trabalho e produgdo. A populagdo como reducao
minima possivel no sujeito-corpo, entrou para o calculo desta nova
racionalidade econémica, equacionando o problema do aumento da riqueza,
soberania e industria juntamente com os aspectos sociais e os elementos

intrinsecos deste novo objeto.

Os tempos atuais viram surgir o “homem empreendedor de si mesmo”
imaginado como sujeito-corpo forte, capaz, conhecedor dos aspectos positivos
de uma vida saudavel, reconhecendo seu lugar e responsabilidade ecolégico-
ambiental em escala planetaria pela mesma via biopolitica que fez surgir no
século XVIIl o bom soldado, o bom aluno, o bom aprendiz. Todos pensados
como produtos de um constante adestramento, transformados de uma multidao
an6nima em coletividade obediente, ciosa de suas obrigagdes, de seu devido
lugar no mundo. Todos engendrados por uma cadeia produtiva, “todos nés

temos poder no corpo”, diria Foucault:

Na realidade, o que faz que um corpo, gestos, discursos, desejos
sejam identificados e constituidos como individuos, e precisamente
isso um dos efeitos primeiros do poder. Quer dizer, (...) o individuo e
um efeito do poder e ao mesmo tempo, na mesma medida em que é
um efeito seu, seu intermediario: 0 poder transita pelo individuo que
ele constituiu (FOUCAULT, 2005, p. 35)

“‘Uma boa disciplina é o que lhes diz a cada instante o que vocés
devem fazer” (FOUCAULT, 1999b, p. 60). Os mecanismos disciplinares atuam
em relagbes de sujeicao efetivas, relagdo de dominagcdo que submetem
constantemente a regimes de verdades, sustentados por diferentes operadores

que se enlacam e interdependem.

E uma boa disciplina ndo diz apenas sobre o fazer. E preciso que se
lembre aqui a critica de Michel Foucault ao discurso meédico-legal que
fundamenta a psiquiatria, a psicologia e a psicopatologia forense na formagcao
do diagndstico criminoso (FOUCAULT, 2001). Em seu livro Os Anormais ele
lembra como o discurso normalizador se suporta nos anteparos de um poder
judiciario, suporte formal do governamento, e no saber cientifico sacralizado,
legitimado pelo saber médico para reconhecer o anémalo. Isto se da para que

os efeitos de verdade buscados possam, sobretudo, sujeitar e corrigir.
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E um processo do qual a fala e a linguagem é uma fala e linguagem do
medo. “Perigo e perversdo: e isso que, em minha opinido, constitui a espécie
de nucleo essencial, o nucleo tedrico do exame meédico-legal” (FOUCAULT,
2001, p. 43).

E é um discurso preparado para o aparecimento do monstro, do
incorrigivel, do onanista, para o individuo de algum modo perigoso. Existe ali
um dominio médico-juridico que atua como sistema de apoio entre as
instituicbes e de onde esta jungéo do judiciario e do médico se ativa através de
categorias elementares de moralidade, trazendo para o campo do anormal

aquilo elencado por um discurso sacralizado como patolégico.

Reativa-se por esta mecanica um discurso parental-pueril, que ainda

que dirigido para jovens ou adultos, os trata como seres de mentalidade infantil:

(...) € o discurso que ndo apenas se organiza em torno do campo da
perversidade, mas igualmente. Em torno do problema do perigo
social: isto &, ele sera também o discurso do medo, um discurso que
tera por fungao detectar o perigo e opor-se a ele. E, pois, um discurso
do medo e um discurso da moralizagdo e um discurso infantil, € um
discurso cuja organizagao epistemoldgica, toda ela comandada pelo
medo e pela moralizagdo, ndo pode deixar de ser ridicula (...)
(FOUCAULT, 2001, p. 44)

Este mesmo processo foi notado nesta pesquisa em que uma fala e
linguagem do medo se percebem. Uma fala e linguagem do medo que surge
quando da intersetorialidade entre os Ministérios da Saude e Educacao,
campos institucionais distintos do governamento, se entrelagam através das
categorias de saude como a prevengao, a vulnerabilidade e o risco nas

escolas.

Muito embora esta dissertagcdo ndo se centre em uma analise acerca
das bases epistemoldgicas da produgdo do discurso, busca estudar qual
seriam os efeitos de dominagdo, sujeicdo e governo que poderiam ser
revelados através de campanhas escolares como a estudada. Como se
desvelaria a estratégia de disciplinamento neste programa e qual o alcance
esperado de mecanismos de disciplinamento que partem do Ministério da

Saude e avangam escolas adentro?

A investigacdo deste modo, sem perder de vista seu carater

exploratério, se desenvolveu de acordo com os pressupostos da abordagem
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qualitativa, visando a compreensao da realidade social através de exame de
dados capazes de permitir esclarecimentos e produzir explicagcdes acerca do
problema motivadores do estudo (DUARTE, 2002). Dentre as caracteristicas
que identificam a pesquisa qualitativa, segundo Esteban (2010), sao
fundamentais seu carater reflexivo e interpretativo no sentido de prover mostras
de como diferentes elementos “influem de maneira conjunta no processo de
desenvolvimento do conhecimento (interpretagdo), na linguagem e na
narrativa” (ESTEBAN, 2010, p. 130).

4. 2 — UMA DESCRICAO DOS CADERNOS DIDATICOS DO PROGRAMA
SAUDE E PREVENGCAO NAS ESCOLAS

Figura 01 — Cadernos do Programa Saude e Prevengao nas Escolas (Fonte: GRUPO
GESTOR ESTADUAL DO RIO DE JANEIRO no Rio de Janeiro, 2010).

O material fisico utilizado nessa pesquisa foi o conjunto de cadernos
elaborados e distribuidos pelo Ministério da Saude e em sua totalidade
compdem-se do manual Diretrizes para Implementacao do Projeto (2007), do
Guia para Formacao de Profissionais de Saude e Educagao (2008) e de oito
cadernos tematicos (2011) dentre os quais um trata da metodologia da
denominada “educacgao entre pares”, meio pelo qual se espera a apreensao
dos modos e fazeres da prevencao e saude nas escolas em que o projeto se

instale.

Aqui é o proprio aluno ou aluna quem divulga através de oficinas

interativas, o conteudo destes cadernos.
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O subtitulo do caderno sobre metodologia € inclusive: “Adolescentes e
Jovens para a Educagdo Entre Pares”. Os demais cadernos tratam dos

seguintes temas:

Adolescéncias, Juventudes e Participacao;
Sexualidade e Saude Reprodutiva;
Género;

Raca e Etnias;

Diversidade sexual;

Prevencdo as DST, HIV e AIDS;

Alcool e Outras Drogas.

N o R DN~

Para esta pesquisa, por uma questdo de opcdo metodoldgica, e por
nao se relacionarem com a tematica estudada, ndo serdo analisados os
cadernos com o0s seguintes titulos: “Metodologia”; “Ragas e Etnias”,

“Adolescéncias, Juventudes e Participacéo” e “Alcool e Outras Drogas’.

Os cadernos que orientam as oficinas deste programa se materializam
do seguinte modo: livretos de 17 cm por 21 cm com uma média de 60 paginas
cada um (um minimo de 55 p&aginas no caderno Diversidades Sexuais e

maximo de 64 no sobre Sexualidades e Saude Reprodutiva).

Estruturalmente, os cadernos apresentam as seguintes divisdes: um
prefacio comum a todos os cadernos, independendo da sua tematica, seguido
de um sumario com quatro capitulos. Estes capitulos constam de uma
Apresentagao, uma secao “Oficinas”, com seis delas, em todos os cadernos,

uma secao “Para saber mais” e uma final, com referéncias.

Na contracapa de cada caderno e antes do Prefacio constam
informacgdes técnicas e autorais, inclusive nota sobre a reserva de direito
autoral, pertencente ao Ministério da Saude, sendo este 6rgao o responsavel

pela produgao, textos e imagens dos impressos.

Na mesma nota Ié-se ainda que toda a colegdo institucional pode ser

acessada através da Biblioteca Virtual da Saude no site www saude gov / bvs.

Além da informacgao sobre a autoria, consta ainda uma lista nominal de
colaboradores (trinta e trés ao todo), organizadores, responsaveis pela unidade

de Prevencéo, consultoria, revisao final, edicado, projeto grafico e normalizacao.
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Apo6s o Prefacio, ha uma Apresentacdo, especifica a cada impresso
que introduz a tematica trazendo textos e oficinas préprias contextualizadas
para cada tema.

Abaixo seguem, com quebra de texto, alguns exemplos da
diagramagao e do projeto grafico final dos cadernos como é oferecido ao

publico:

Apresentacao

Este fosciculo traz uma série de ofidnags e textos sobre o temao diversidade sexual,
focado, prioritariamente, no desconhecimento que o maiona dos pessoas tem sobre
a5 diferentes possibilidodes de expressao e vivenoa da sexuabidode. Aceditamas gue, para
dimmuir as padries de desiguoldode e viodéncia existentes no Bras# hoje, € necessarno
valorizar-se a diferenca, situondo-o no terreno da ética, dos Direitos Humanos e do
Emancipordo.

Figura 02 — Exemplo de diagramagdo material didatico do Programa Saude e

Prevencao nas Escolas

Dentro da Apresentagao ha um subtitulo, Para Inicio de Conversa, que

define, conceitua e direciona o tema servindo como um prélogo as oficinas.

Para inicio
de conversa’

Sabemos que a humanidade & formeda por seres plurais e diversos guanto a
maonecing de ser, sentir, redocinar, ogir e perceber o wido. Essos pluralidodes e
diversidodes tombém se oplicam @ forme como nos relocionomos afetivamente efou
sexualmente com outras pessoas. lsso significa que ndo existe um modo Lnico de
relocido, que supostomente sejo "natural’, “oerto”™ ou "normal”, mas, 00 CoONmarno, s
possibilidodes sho indmeras. Contudo e infelizmente, as pessoas que tBm
comportaments sexual diferenciodo sofrem preconceito © acobam sendo tratadas com
desrespeito £ desprezo.

Figura 03 — Exemplo de um dos subtitulos dos cadernos didaticos do Programa

Saude e Prevencao nas Escolas
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Quanto a estas e a estrutura no qual as praticas discursivas sobre
prevengao e nogdes gerais de saude e direitos sexuais nestes cadernos se
desenvolvem, também € comum a todos estes (salvo o caderno Metodologias),
um diagrama sobre as oficinas a guisa de esclarecimento e orientagédo logo ao

final de cada Apresentacao propriamente dita.

Oficina 3
Situacdes desafiadoras *
Questoes a

Objetivos Materigis necessdrios

serem respondidas

Reconhecer o existincia
das diferentes formas

Tirnz com a5 situeofes F Que Hpo de preconceitn

de orfentonio sexual afetha
Reconhecer oz dististos
maonifestogtes de gEnem &

dia senmlidode heterossenml,

homoasenusl, Bizsenmal,
trovesti e tronsevusl) omo
um direito incliznte.

||'I?an'q:m'. 2 horas

CaortBes oom oz letras do
frase: HOVENS UMIDOE
ENMFRENTANDO O
PRECONCETTD

U Bolo Bem grande ou
o desenho de we Bola

existe em relacdo o guem
gosha de peszoss do
mesma sexc? Por que?

F 5e umin) amigofo)
mnhisse 0 wont que
ot pelo mesmio SE,
o que voct foria?

P Qe tpo de preconceito e
discriminopic um gay
coshuma enfrentar em sua
vido? E wma léshion? E
uma pessoa bizzewal?

P Qe tpo de preconceito e
discriminogdo Brovesss
ooshumam endrentar?

P Dme tpo de preconceito e
discriminogSo Bronseomais
mostumam endrentar?

F 0 que oslos)
hetemssemels Em oom
issol Send que o

ihe: lambém
osios) ofet? Coma?

L dfzaeda do mbilconiz: Disarridads Tevsl aa Rimlx sre rrxdokgia de vacke com adclmymear

# fovan DDA, BO0%, J008.

Figura 04 — Exemplo de uma das Oficinas do Programa Saude e Prevengéo nas

Escolas

Passada a Apresentacgao, tem-se as oficinas, ao final de cada uma com
insergoes de textos legais ou do Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA),

depoimentos, ou notas que mesmo tomando diferentes acepcdes (“Dicas”,
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“Vocé sabia?”, “Destaque”) atem-se de maneira geral a esclarecimentos sobre
cidadania, direitos, participacdo social e saude que direta ou indiretamente se

relacionam ao tema tratado pelos cadernos.

Como no exemplo abaixo.

DICA

No fascliculo Diversidades Sexuals ha mais um monte de informages sobre
sexn, identidade sexual e de gnero, orlentacoo sexual. La vace voi perceber
que essa histdrio de que so os{as) heterossexuals "sto do bem™ nido tem
noda o ver.

Figura 05 — Dados sobre conteudo do material didatico do Programa Saude e

Prevencao nas Escolas

Secdes como estas muitas vezes trazem conteudos relativos a historia

e eventos interessantes conexos aos temas dos cadernos.

VOCE SABIA?

EM Hﬂ ne Enm: '[Ejnlul. Tt.ﬂlltm‘ﬁ, a E.unEut.nr_lu lniunM|m| sque,
Fnl:.u[urﬁn L Df_;z.nwn]wim.nin. Uru &t. SEUS Fainr.fralws JJz [ 5Ljuln+!.

f}s d‘rrc.r'lta.c .ﬂumm Jas MHI'I};LH'J & rfas 2L Jnarlfe. rndﬂl:e.mim'l,
mfcj!m'l '3 rnarﬂm‘uf dlas JJTHJI::IS\ F':umanﬁ unfversa)s !fj Ip.:r?]'rcr il Pflmu

¢ _rﬂual'l d[as mﬂmﬁ- na wura c."m“. cullllfuralll, econimica, Jnm'lr ica & m‘.'m'l,
fos .ﬁ'rri;i;as mmmn’l, rzjrom.lll [ J.rrlit..rrm:fsmfl. ta arrnaﬂ'm;_ﬂb d!z. fﬁJas as
ifrrmas [1‘!. d:rs::nmamgin cam fmf. na j{mn: S0 U&II!.IEME jprra.rfl‘.ﬁn’us Ja
:e.rnumdlmre mltcrnacmmlr

Rt.-rrum{nn’rt.i J-n jnu‘rm |ura-s-i|r..rrn l,s-im'um |ﬁ L5 tnmlarum..h..rum &m
inu.f-'fil em F-ulTeru!r & rbl’ﬂrnuur atfes, ne un’ri:lu Jrf umlbar tom o
-J.istrimmaga’u :.n*r:. o5 jt:rn.ru;.

Figura 06 — Conteudo conexo ao apresentado no Caderno Géneros

Apos as Oficinas, a secao Para Saber Mais se subdivide em duas: uma
chamada “Sessao de Cinema” com sugestdes de filmes e curtas metragens
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conexos aos temas dos cadernos e uma com “Perguntas e Respostas”. Esta
secdo € comum a todos os cinco cadernos analisados, salvo no de
Adolescéncias, que ao final, apdés a “Sessdo de Cinema”, apresenta um

glossario.

Sessao de cinema

A encantadora de baleias

Directio - Mike Caro.

E a histéria de uma menina que perdeu o irmao gémeo ao nascer. A tradicao de sua
comunidade esperava a chegada de um lider. A menina luta com sua inteligéncia e
sensibilidade para competir com os meninos da aldeia.

Figura 07 — Filmes conexos a tematica tratada pelo Caderno Géneros.

56 - Gineros

Perguntas €
respostlas

Par gue o respohsobilidode dos homens has decisdes sexuais £ reprodutivos € imporfonke pofa o
coude daz mulkeresT

Freguentemente, as ohitudes £ comportamentos dos homens, especialmente na esfero sexual, tém
wm impacto negotivo sobfe a solde £ o bem-estor das mulheres. Muitas veres, o ohvidode sexsal
mosculing desconsidero a5 ecessidodes sexvais dos mulheres; sujeifo-os o sifvopdes de Nisco, como o
de contrair doencos sexualmente onsmissiers ou o wma grovider ndo planejode; ou, em muitas
cazas, lambem, snvolve o nolEnoo.

Figura 08 — Secao Perguntas e Respostas.

De modo descritivo, os quatro cadernos para o fim desta pesquisa sédo

estes:

I. Prevengao das DST, HIV e Aids — O fasciculo conta seis oficinas e
faz remicdo a normas legais. Possuindo ao final de suas oficinas,
apontamentos sobre saude e esclarecimentos nas acepgdes “Vocé
sabia?”, “Dicas”, “Destaque”, “Depoimentos” e “Fique Esperto” Ao
final apresenta sugestéo de cinco filmes (Dias, Pandemia: encarando
a AIDS, Filadélfia, Yesterday e O Jardineiro Fiel), e de uma segéo
com perguntas e respostas e referéncias. Caderno com 60 paginas.

100



Il.Diversidades Sexuais — O fasciculo conta com insergbes sobre
género e sexualidades na perspectiva da diversidade sexual,
trazendo diferengas conceituais sobre sexo biolégico, identidade de
género e orientagdo sexual, possui seis oficinas, faz remigdo ao
Estatuto da Crianga e do Adolescente e traz outras normas legais.
Possuindo ao final de suas oficinas, apontamentos sobre saude,
direitos da juventude, esclarecimentos nas acep¢des “Vocé sabia?”,
“Dicas”, “Destaque” e “Depoimentos”. Ao final apresenta sugestao de
nove filmes (O Segredo de Brokeback Mountain, Philadelfia, Uma
Estranha Atracdo, Tomates Verdes Fritos, Desejos Proibidos,
Assunto de Meninas, Delicada Atragao, Meninos ndo Choram, Minha
Vida em Cor-de-rosa e Transamérica) e de uma seg¢ao com perguntas
e respostas e referéncias. Caderno com 55 péaginas.

lll. Géneros — O fasciculo conta com inser¢des sobre um histérico do
conceito Género e suas implicagdes nas relagdes sociais, possui seis
oficinas, faz remicdo ao Estatuto da Crianca e do Adolescente e traz
outras normas legais. Possuindo ao final de suas oficinas,
apontamentos sobre saude, direitos da juventude, esclarecimentos
nas acepgdes “Vocé sabia?”, “Dicas”, “Destaque” e “Depoimentos”.
Ao final apresenta sugestdo de cinco fiimes (A Encantadora de
Baleias, Menina de Ouro, Billy Eliot, Minha Vida de Jodo, Era uma
vez outra Maria) e de uma segdo com perguntas e respostas e
referéncias. Caderno com 59 paginas.

IV. Sexualidades e Saude Reprodutiva — O fasciculo conta com
insercbes sobre conceitos de Saude Sexual, Saude Reprodutiva e
Direitos Sexuais a partir do contexto histérico da Conferéncia
Internacional sobre Populagédo e Desenvolvimento. Possui ao final de
suas oficinas, apontamentos sobre contracepcdo e prevengcao de
DST/AIDS. Ao final apresenta sugestdo de sete filmes (Romeu e
Julieta, Romeu e Julieta de Zefirelli, Nascidos em Bordeis, Questao
de Imagem, Sou feia mas t6 na moda. Eu, Tu, Eles, e Juno) e de uma
secdo com perguntas e respostas e referéncias. Caderno com 64
paginas.

Uma vez apresentados os cadernos em sua descrigdo enquanto aporte
documental de instrumentalizacdo do Programa Saude e Preveng¢ao nas
Escolas, passo agora a analise dos mesmos mediante apresentacdo das
categorias ja apontadas: Virtudes ressaltadas deste programa, Siléncios,

interdicoes e nao-ditos nesta politica publica e as Esperas, o faltante em mais

esta politica para as escolas.
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5. OS RUMOS DA PESQUISA - OS EIXOS DE ANALISE

Perigo e perverséo: e isso que, em minha opinido, constitui a espécie de ntcleo essencial, o
ntcleo tedrico do exame médico-legal.

Michel Foucault

Num breve esboco do capitulo anterior problematizei em quais
aspectos o poder se denota como fenbmeno coextensivo as relacdes sociais,
que se imbricam em outras relagdes: pessoais, familiares, profissionais,

estatais, institucionais.

Este fenbmeno que parte da indagagdo de Michel Foucault como
problema em suas pesquisas, tem destacada atengéo a partir da sujeigdo como
produto imediato do poder, algo que antes de morrer em 1982, Foucault aponta
como uma das figuras de seu pensamento. O que ele buscava nao era analisar
uma mecanica do poder enquanto subproduto destas relagdes, de processos,
verdades e saberes que surgiriam simultaneos a estas relagbes. Seu obijetivo,
muito embora ele préprio ndo se veja como filésofo, nem historiador e diria por
volta deste mesmo ano, que n&o havia escrito uma obra, mas pesquisas que
sdo ao mesmo tempo politicas e historicas seria o de fazer uma historia sobre

os diferentes modos de subjetivagao do ser humano (FOUCAULT, 2005).

Ao indagar sobre os elementos capazes de produzir, de modo
homogéneo e simétrico, a dominagéo dos sujeitos-corpos, e a conversao deles
em corpo-espécie, Foucault conclui que os discursos e as praticas discursivas

possuem um papel primordial para a operagao desta logica de assujeitamento.

O autor considera que o discurso opera como um delimitador de

verdades, de onde as praticas discursivas se incluem como método.

O método pelo qual a pratica discursiva se desenvolve caracteriza-se
pelo recorte de um campo determinado, onde se delimita a legitimagdo de um
sujeito de conhecimento e a normalizagao conceitual e tedrica desse campo. O
nivel das praticas discursivas situa-se numa dimensao que nao é propriamente
l6gica, mas linguistica. (FOUCAULT, 1997). A existéncia da normalizacao
dentro deste campo pressupde um jogo de prescrigdes, determinando

exclusdes, restricdes e aceitabilidade. Tais praticas representam a maneira
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como sao fabricados os discursos e os modos de transmissido e difusdo, as
normas técnicas, pedagdgicas, o dress code’®, o ponto a partir do qual a

verdade imbuida nesse discurso ganha corpo.

O surgimento da medicina no século XIX trouxe com ela a preocupagao
com a saude do corpo social como um todo, servindo e auxiliando no combate
ao crime. Anteriormente a medicina se ocupava predominantemente com a
higiene dos espagos publicos. Apds o século XIX, sua atuagao estende-se néo
s6 ao meandro social, mas também ao privado, agora ela torna-se capaz de
afastar do convivio social os loucos e incapazes, fixou-se nos casamentos, nas
escolas, no exército e nos internatos. Ao langar o interesse médico para além
da doenga, o poder médico passa a prescindir da existéncia de uma patologia e
de um sintoma para agir. Ele agora pode atuar antes mesmo do surgimento da

doenca, do aparecimento do sintoma e da febre.

O discurso médico foi o que melhor se adaptou a interdependéncia
necessaria que a governamentabilidade carece ter. Este discurso conquistou
também os espagos das instituicdes do Estado por ser o que melhor conseguiu

obediéncia, dominagao e o assujeitamento de modo amplo e irrestrito.
O fendmeno da dominagao se completaria na sujeicéo biopolitica.

Aqui o poder de vida e morte sobre os sujeitos se amplia em poder
sobre a vida e morte da coletividade, do corpo-espécie e toda sintomatologia
capaz de atingi-lo, de o fazer decair. Uma arte de governo dos homens da lugar
a uma arte de prevenir monstros, e este monstro é sujeito-corpo doente,

decaido, irreparavel.

Para a analise das categorias que apresento a seguir, foi este o
referencial tedrico evocado para construi-las. As campanhas governamentais
que adentram as escolas enquanto praticas discursivas que fabricam o
saudavel sexual, primam pela divulgagao da informacgao fundamental com forga

de resguardar a vida, prescrevendo, restringindo e normalizando condutas.

'® O modo correto trajar-se, a roupa adequada para determinadas ocasides, a formalidade e
da vestimenta que necessariamente deve seguir o protocolo requerido de certos eventos.
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O entendimento da ficcdo criada pelo Programa Saude e Prevengéo
nas Escolas, bem como da intersetorialidade trata-se de um ato colaborativo
entre ministérios. A hipdtese trazida nesta pesquisa (item 3.2) converge para a
definicdo de “acado intersetorial para a saude” da OMS que prima por obter
resultados de saude em outro setor de modo mais efetivo, provando o quanto a
relagdo unidimensional Ministério da Saude / Escolas visa tdo s6 e unicamente
0 suporte ao combate a uma vulnerabilidade epidemiolégica. E isto, em
detrimento da vulnerabilidade que as préprias garantias de igual tratamento e

de dignidade da pessoa humana enfrentam.

Por fim, no tocante a elaboragédo destas categorias, tendo sempre em
vista a governamentabilidade como um “poder sobre a vida”, necessario foi que
se fizesse jus ao lado positivo do programa pesquisado. Quando inscrevo as
Virtudes deste programa como uma categoria de analise, mesmo que este se
justificasse partindo de uma acgéao “intersetorial” unidimensionada, algo de dever
ético se impde no condizente a ter-se de reconhecer que existe esse lado bom,
positivo em seu sentido pedagdgico, e que esta intencionalidade no campo

escolar n&do se perde de todo.

Aquilo, contudo, que chamo de Siléncios se refere a uma série de
omissdes relativas a sexualidade que nao foram capazes de dar-lhe tratamento
fora de uma conjuntura de risco de potencial adoecimento frente as DST /
AIDS. Estas omissdes sao cobertas por um discurso parental-pueril repressivo
e higiénico que por fim é incapaz de dar a vivéncia da sexualidade um carater

de forga da vida, mas algo crivado de constantes perigos.

Por ultimos, as Esperas se configuram como propostas enunciadas de
forma indireta, diretrizes inscritas em programas pretéritos ou contemporaneos
ao analisado que ainda aguardam por materializar-se em medidas sociais e
educativas mesmo que de algum modo presentes no material didatico
estudado. Quanto a elaboragéo de categorias, aponto, como denota Sa-Silva
(2009) que:

Nao existem normas fixas nem procedimentos padronizados para a
criacdo de categorias, mas acredita-se que um quadro tedrico
consistente pode auxiliar uma selecao inicial mais segura e relevante.
(...) Esses aspectos que aparecem com certa regularidade séo a base
para o primeiro agrupamento da informagao em categorias. (LUDKE e
ANDRE apud SA-SILVA et al., 2009, p. 12).
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O caminho que se percorreu até agora pode ser considerado uma
apresentacao pormenorizada das ag¢des para o alcance de um objetivo geral, a
contextualizacdo das politicas publicas para saude, partindo da otica do

governamento com suas influéncias e tensdes no campo escolar.

Influéncia e tensdes estas que ainda assim, ndo deixam de fornecer
como aponta Corréa (2006) “um poderoso instrumental analitico para
compreender os mecanismos através dos quais instituicdes, leis, percepcdes e
praticas sociais” (CORREA, 2006, p. 105), podem se constituir em fontes de
exclusado e estigma. As categorias que se delinearam a seguir foram pensadas
dentro da proposta de investigagdo asseverada no dizer de Sa-Silva afim de
que se pudesse ainda “produzir novos conhecimentos, criar novas formas de
compreender os fendbmenos e dar a conhecer a forma como estes tém sido
desenvolvidos” (SA-SILVA et al., 2009 p. 13).

5.1 - VIRTUDES

Atitude pra curtir 3 vida.

Figura 09 — Logo material didatico do Programa Saude e Prevengéo nas Escolas

A principio, retomarei os quatro cadernos deste programa que serao
estudados nesta pesquisa: “Prevencao das DST, HIV e AIDS”, “Diversidades
Sexuais”, “Géneros” e “Sexualidades e Saude Reprodutiva”. O que primeiro me
chamou a atengao na analise destes enquanto materiais didaticos foi o alcance
objetivado na confeccdo do material, para que pudessem atuar como

mediadores do processo de aprendizagem.

Isto transpareceu como uma das virtudes extrinsecas deste material

pelo fato que os cadernos consultados se coadunarem a fundamentagao
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histérico-documental das iniciativas apontadas nessa pesquisa como
referenciais as politicas publicas do estado para a sexualidade como garantia

universal.

A intencionalidade em servir como mediador da aprendizagem se
alinha a hermenéutica dos Parametros Curriculares Nacionais, do Programa
Nacional de Direitos Humanos e do Programa Brasil Sem Homofobia na
medida em que buscam dar continuidade e fim aquelas medidas programaticas
que ambos preceituam. Ndo me pareceu haver uma “quebra” dessa
hermenéutica, dessa interpretacdo do aspecto dos direitos sexuais como
valores inerentes a personalidade, as liberdades constitucionais de igual

tratamento, a intimidade e visibilidade.

O material em questdo nao se priva de querer “impregnar’ o cotidiano
dos alunos com informacdes sobre onde é possivel obter dados historicos,
fundamentos legais, fontes de pesquisa, acessos publicos e institucionais sobre
os temas que tratam. Isto se nota, por exemplo, em relacdo aos dados relativos
a saude sexual, onde se disponibilizam informes sobre postos e servicos de
saude, disque 0800 e facilitadores de acesso as questdes referentes a

gestacao, paternidade / maternidade e DSTs.

No caderno sobre Géneros, por exemplo, ha indicagao de trés telefones,
todos ativos'’, com atendimento nacional, onde é possivel que se denuncie
maus tratos e se receba atendimento direto sobre direitos da mulher e o
Sistema Unico de Saude (SUS).

Disque 100

Criado para receber denincias de exploragdo sexual contra criongas e adolescentes, o
disque-dendncia acaba recebendo também denuncias de outros tipos de violéncia e
até de criangas desaparecidas. As denudncias sdo encaminhadas aos drgdos
competentes em oté 24 horas. O servigo funciona das 8 &s 22 horas, inclusive em
finais de semana e feriados. Como o proprio nome ja diz, é so digitar 100 no seu
telefone. A chamadao é grotuita.

Disgue Satide - 0800-611397
Funciona todos os dios da semana, das 8 bs 18 horas. Oferece informagdes sobre
doengas e recebe denuncias de mau atendimento no Sistema Unico de Saude (SUS).

' Testei os trés nimeros aqui apresentados, dia 04.05.2016, e o primeiro deles, o DISQUE
100 fazia ainda campanha pela prevengdo da dengue, zika e chikungunha.
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Disque 180

A Central de Atendimento b Mulher — Ligue 180, criada pela Secretaria Especial de
Pollticas para as Mulheres (5PM) para auxiliar e orientar as mulheres em situacdo de
violéncio, & um servico que conta com 20 pontos de atendimento e 0 numero de
atendentes que antes era de oito passou a ser de 60. O funcionamento de 24 horas
permite que as orientacdes, pedidos de informacdes e dentincias sejam encaminhadas,
inclusive, nos finais de semana e b noite, quando ocorem os maiores numeros de
agressdes. O Ligue 180 funciona de sequnda a sexta-feira, das 7 &s 18h40.

Figura 10 — Telefones uteis no material didatico do Programa Saude e Prevengao nas

Escolas
Em seguida é apresentada a informagdo sobre conselhos municipais,
cuja funcao é a oferta de servigos publicos em areas como saude, educagéao e

assisténcia social.

Conselhos Tutelares

Criados com a funcdo de zelar pelo cumprimento dos direitos da crionca e do
adolescente, eles tém multiplas funcdes. Dependendo do caso, podem requisitar
servigos publicos nas dareas de saude, educacado, servico social, previdéncia e
sequranca; encaminhar, ao Ministério Publico e ao Judicidrio, casos de infragao
administrativa ou criminal contra criancas e adolescentes; requisitar certiddes de
nascimento e ¢bito, quando necessdrio; e assessorar o Executivo local na eloboragdo
da proposta orcamentaria para infancia e adolescéncia.

Figura 11 — Informacgdes sobre Conselhos Tutelares

Ha quadros esparsos, ao longo dos cadernos, que tratam de politicas
publicas voltadas para a populagédo jovem. No caderno Sexualidade e Saude
Reprodutiva, por exemplo, o direito sexual e a saude sexual séo trazidos dentro
da questao das "visitas intimas", direito assegurado aos detentos, inseridos no

sistema carcerario brasileiro (com uma nota critica inclusive, em italico).

Nos lugares onde a politica publica de visita intima é implementada, somente jovens do sexo
masculino recebem suas companheiras do sexo feminino. Assim, a politica s6 € vélida para
homens heterossexuais, ou seja, ela discrimina tanto as meninas quanto os homossexuais. (...)
Nesse sentido, como afirma Bozon (2004, p.95), ,[o]s homens continuam a ser considerados os
principais agentes do ato sexual e o d exual feminino continua a ser amplamente ignorado,
como se o lugar [das mulheres] dey permanecer limitado & afetividade.

A Convengao Internacional sobre os Direitos da Crianca é bastante explicita ao adotar, em seu
artigo 2°, o principio da n@p discriminac@o. Ela afirma que os Estados devem respeitar todos os
direitos humanos, assegurando a sua aplica¢@o a cada crianga sujeita & sua jurisdic@o, sem
distinc@o alguma — como, por exemplo, o sexo. Assim, pode-se concluir que na implementacao da
politica ptblica de visita intima nos poucos estados brasileiros onde ela existe, ndo foi levado em
conta o direito & igualdade de homens e mulheres e de heterossexuais e homaossexuais,
desrespeitando, portanto, o principio da diversidade.
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Figura 12 — Convengéo Internacional sobre os Direitos das Criangas

Tais quadros se integram muitas vezes ao previsto no Estatuto da
Crianga e do Adolescente (ECA), demonstrando o amparo legal dado ao que

Se prescreveu como garantia.

Estd na Lei!

* Estatuto do Criango e do Adolescente - ECA

Art. 16 - O direito & liberdode u:um'p:em:re o5
sequintes aspectns

1= ir, wir & estar nos kgradownos plblicos e espacos
CoMUnIarins, rEssOhvadas a5 restngies "”_]“'5.

Il - opinita e expressan;

M- - erenco & culto religicso;

IV - brincar, praticar esportes e drve riir-se;

LY :lel.l."ip.'ll da wida Foandlinr & comunitana, sam
discriminogbo;
W1 - participor do vida politica, no eema do led;
Wl - Buscor seliiglo, auxilio e orlentag o Ludp Pries Lstiny

Figura 13 — Estatuto da Crianca e do Adolescente

E tanto se busca demonstrar que jovens e criangas sao sujeitos de
direitos, quanto se explicita quais sdo as garantias inerentes a maternidade /
paternidade e ao tratamento igualitario nas inclusdes de artigos legais de

outras fontes.

No caderno Sexualidades e Saude Reprodutiva ha uma inser¢ao sobre
adolescentes e jovens gestantes que complementa o final de uma oficina sobre

o tema (oficina 04).

Esta na Lei!

" Esta na Lei n° 11.108/05
As adolescentes e as jovens gestantes tém o direito a ter
um ou uma acompanhante, durante todas as consultas do
pré-natal e durante o pré-parto e pds-parto.

Matalia Forcat

Figura 14 — Direitos dos jovens pais
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O mesmo se observa no caderno Géneros, onde uma insergcdo sobre a
Lei Maria da Penha (lei 11.340 / 2006) lembra que os direitos nela assegurados
‘independem da orientagcdo sexual” o que demonstra que a amplitude da

igualdade se aplica aos casais de mesmo género ou género diferente.

Esta na Lei!

A violéncia entre casais de lésbicas, muitas vezes, reproduz também a ordem de género
que determina a dominacdo do masculino sobre o feminino. A Lei Maria da Penha
(Artigo 5°, parégrafo tnico) determina que “as relagdes pessoais enunciadas
independem de orientagdo sexual”. Isso significa que nao faz diferenga se a mulher
agredida mantém relagdes com homens ou mulheres, os seus direitos estdo
assegurados de qualquer modo.

Figura 15 — Lei Maria da Penha e orientagédo sexual

A iniciativa privada na esfera publica, ou seja, institutos onde é possivel
a colaboragao de qualquer pessoa em assuntos comunitarios e sociais sob a
responsabilidade do Estado, €& lembrado em mencdes sobre ONGs
(organizagdes nao governamentais), através de grupos de apoio que
desenvolvem acgdes e orientacdes politicas relativas aos direitos sexuais e a

saude reprodutiva.

No caderno mencionado ha uma ONG feminista, em que se menciona
interessante apoio e militancia no sentido de conquistar a ampliagéo do tempo
de licenga-paternidade.

DICA

O Instituto PAPAI foi fundado em 1997 e ¢ uma ONG feminista, sediada em
Recife (Mordeste do Brasil). Desenvolve acdes educativas, informativas e
politicas junto a homens e jovens em situacdo de pobreza, bem como estudos
e pesquisas sobre género e masculinidades, a partir da perspectiva feminista
e de género.

O PAPAlI promove e participa de muitas campanhas voltadas para os
jovens pais. Dentre elas, a D4 Licenca, eu sou pail, que tem por objetivo
ampliar o periodo de licenca-paternidade para, no minimo um més, uma vez
que a atual licenca-paternidade, fixada em apenas cinco dias, ¢ insuficiente
para que o pai possa contribuir com uma assisténcia mais efetiva ao(t)
filho(a) e & propria mae.

Visite a pagina e conheca essa e outras acdes: www.papai.org.br

Figura 16 — ONG e direitos dos pais
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Enquanto no caderno sobre Diversidades Sexuais ha uma informacgéo
sobre a Associagdo Brasileira de Gays, Lésbicas, Bissexuais, Travestis e
Transexuais (ABGLT)".

DICA

Acesse o site da ABGLT - Associacdo Brasileira de Gays, Lésbicas,

Bissexuais, Travestis e Transexuais em httg:g{www.abglt.org..brrg e fique
sabendo quais sdo e onde estdo 05 grupos organizados que e:_nstem_ em
funcionamento em todo o Brasil, realizando atividades de apoio e ajuda
mtua, prestando orientacdo juridica e psicolégica e atuando na luta contra
a discriminacdo e pelo reconhecimento social e politico das pessoas LGBT.

Figura 17 — Dados sobre a ABGLT

O verbo “impregnar’” consta nos Parametros Curriculares no tema
relativo a Orientagcdo Sexual, onde esta tematica devera ser tratada de modo
transversal dentro da proposta de trabalho de cada area, “impregnando toda a
pratica educativa” (BRASIL, 1997, p. 307), ndo devendo ficar restrita a um
determinado campo, e foi 0 que me pareceu o desejado na confec¢ao destes

cadernos.

O que trato aqui como valor extrinseco, em seu alcance como
predicativo de mérito, é a preservacao desta linha harmdnica entre o material

analisado e os trés programas referenciais das politicas publicas do periodo.

Foi percebido durante as pesquisas que o Programa Saude e Prevencéao
nas Escolas buscou dar o mesmo ritmo de amplitude entre a centralidade do
individuo como sujeito no processo de desenvolvimento e aprimoramento das
garantias de dignidade da pessoa humana e a centralidade da escola como

espaco fundamental na formacgao dos alunos como sujeitos destes direitos.

Nao ha como disse acima, uma quebra nesse ritmo. Um exemplo que
poderia ser apontado e que ja se mostrou nessa dissertagao (item 2. 3) foram
as propostas apresentadas para a “populagdao LGBT” no Programa Nacional de

Direitos Humanos de 2002, ampliadas e especificadas em medidas mais

'8 O site da ABGLT tem sua configuracdo atualizada desde 2006.
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pontuais em 2010. Estas propostas podem ser vistas no interior das oficinas

componentes da atividade ludica destes cadernos.

O PNDH 3 ao prever em seus Objetivos Estratégicos a “producdo de
materiais pedagogicos e didaticos para Educagdo em Direitos Humanos”
(BRASIL, 2010, p. 188) menciona que neste se englobaria também como
objetivo estratégico a garantia “do respeito a livre orientacdo sexual e
identidade de género” (BRASIL, 2010, p. 120). Entre estes Objetivos
Estratégicos, os direitos sexuais e a saude sexual se incluem tacitamente, e
tem seu reflexo equivalente nas propostas de debates e discussdes que
buscam problematizar e dar realidade a tematica da Diversidade Sexual e das

questdes inerentes ao Género que se preconizam nestes cadernos.

Abaixo trago dois excertos do caderno sobre Diversidade Sexual (oficina
03) e outra sobre Género (oficina 02), onde no final de cada uma, ha
conclusdes que buscam reforcar o respeito a livre orientagcdo sexual e ao
género preceituado dentro da tematica destes cadernos, com a mesma

preméncia buscada pelo PNDH 3.

Reconhecer o existéncio

das diferentes formas

de orientordo sexual afetiva.
Reconhecer as distintas
manitestacoes de género e
da sexunlidade heterossexual,
homossexual, bissexual,
trovesti e transexunl) como
um direfto inoliendvel.

E aqui uma explicacao deste objetivo dessa Oficina.
» Tudo o que foge aos padrées estabelecidos de masculinidade e de feminilidade €,
muitas vezes, visto com estranhamento. E desse estranhamento que surgem os

preconceitos e, consequentemente, a discriminac¢do. O que precisa ser combatido é
a discriminac@o e ndo o afeto e amor!

Figura 18 — Objetivos e conclusbées, oficina caderno Géneros, SPE
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No caderno sobre Géneros, o objetivo da segunda oficina fala sobre

diferencas e divisbes na constituigdo da familia.

Conhecer os diferentes
tipos de familio
existentes.

Refletir sobre

a divisdo dos tarefas
masculings ¢ femininas
com base nos papéis
atribuldos oos sexos,

Esteredtipo € uma generalizacdo abusiva que distorce a realidade. Um exemplo de
esteredtipo é representar as mulheres sempre fazendo as tarefas domésticas e os
homens sempre como chefes de familia, incapazes de afeto ou sentimentos ou de
cuidar dos(as) filhos(as).

Figura 19 — Diferentes tipos de familia, Oficinas Género SPE

O "Obijetivo" é acompanhado de uma explicagdo sobre esteredtipos e
generalizagdes, com exemplo o caderno problematiza a representacédo da

mulher em tarefas domésticas fixas.

Outro fato relevante que a analise documental deste material
demonstrou se da em relagcdo ao tratamento da linguagem. Assim como
ensejam os programas referenciais, a linguagem é tratada com muita
neutralidade. Foi observado certo cuidado para que se evitasse o sexismo'® e a
misoginia?> no modo como se apresentaram os conteidos ao longo dos

cadernos.

O cuidado nao se limitou apenas aqueles materiais escolhidos para
esta analise, mas ainda do material disponivel online e dos manuais
orientadores do Programa Saude e Prevengao nas Escolas. Por exemplo, o
caderno Géneros traz uma insergdo sobre como se evitar sexismo,

invisibilizando a mulher:

'9 Atitude de discriminagdo baseada no género sexual.
% Adio ou avers&o as mulheres.
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A concordfincia nominal, quando necessdria, é feita com o adjetivo em sua
forma masculina: “Ninguém é tao burro a ponto de assistir dquele filme”. Ou
ginda* na concordancia com a ocorréncia de géneros gramaticais em texto,
quando ocorre a presen¢a dos dois géneros gramaticais, o adjetivo anteposto
ou posposto €, obrigatoriamente, regido pelo masculino plural: “"Homens e
mulheres foram eleitos”; “Foram aprovados o menino e a menina estudiosos”.
Mas como mudar isso?

Uma das formas possiveis é procurando palavras que expressem os dois
sexos sem que um deles fique oculto. Exemplificando: quando falamos o
termo homem para definir seres humanos, podemos substitul-lo, por
exemplo, por humanidade. Ou ainda, podemos fazer referéncia aos dois
sexos: 05 alunos e as alunas da 8 C; meus irmdos e minhas irmas etc. Neste
Guia, estamos fazendo esse exercicio!

Figura 20 — Sexismo e géneros gramaticais

E um esforco que ndo é novo em termo de politicas publicas nacionais,
uma vez que a orientagdo para a confecgcdao e contratacdo de edicbes de
materiais ndo sexistas e que observem a igualdade de géneros faga parte,
desde 1996, de um protocolo de intengdes assinado pelo Ministério do Ensino
e o0 Ministério da Justica. Cuidados e ajustes, no entanto, devem ser

constantes.

Pesquisadores como Fulvia Rosemberg, Neide Moura e Paulo Vinicius
Silva (2009) em interessante levantamento no artigo “Combate ao sexismo em
livros didaticos: construgdo da agenda e sua critica” apontam a persisténcia de
padrdes sexistas nos livros didaticos e denotam que “as comissdes de
avaliacao do LD (livro didatico) constituidas pelo MEC nao tém uma formacao
consistente sobre racismo e sexismo discursivo, além daquela compartilhada
pelo senso comum” (ROSEMBERG et al., 2009, p. 511).

Porém, como lembra Rosemberg (2009), o respeito a “diversidade de
comportamento de homens e mulheres”, o “respeito pelo outro sexo” e “pelas
variadas expressdes do feminino e masculino” (VIANNA e UNBEHAUM apud
ROSEMBERG et al., 2009, p. 510), também estao previstos nos Parametros
Curriculares Nacionais (PCN) desde 1997. Além disso, o Plano Nacional de
Educacgao de 2001 incluiu a correcao conceitual e de aspectos metodoldgicos
relativos a “adequada abordagem das questbes de género e etnia e a

eliminagao de textos discriminatorios ou que reproduzam esteredétipos acerca
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do papel da mulher, do negro e do indio” (VIANNA e UNBEHAUM apud
ROSEMBERG et al., 2009, p. 510)

A existéncia dessa continuidade, que se buscou harmdnica, como no
exemplo apresentado sobre o “respeito a livre orientagdo sexual e identidade
de género”, como garantias que nao poderiam se perder de vista sob risco de
serem diminuidas atesta outra evidéncia que também nao poderia deixar de ser
considerada: o papel do material didatico como mediador de processos
capazes de manter a escola como espaco fundamental na formacado dos

sujeitos de direito.

Nisso a mediagcao que este material proporciona faz denotar que, em
paralelo a amplitude que se deu ao tratamento de direitos e saude sexual como
respaldo aos valores que se protegem no tocante a personalidade, uma
diversificagcdo dos meios para que tal debate ocorra funda-se também na
publicizagdo dos meios, da divulgagao das instituigdes publicas ou privadas e
da gama de informagdes possiveis de tornar real a efetivagdo daquilo que o

material didatico como mediador do processo de aprendizagem preconiza.

Ainda que este material possa se constituir, em alguns casos, como a
unica referéncia bibliografica que ampara a pratica pedagoégica (KOCH, 2002),
nao se pode perder de vista que o proprio ambiente polissémico da escola
exige que se compreendam as relagdes implicitas no saberes disciplinares
(SILVA, GIORDANI e MENOTI, 2009) como parte do processo de ensino-

aprendizagem.

Este material, como meio e instrumento de um processo, requer que se
compreenda sua funcdo auxiliadora, complementar e paralela a outros
instrumentos e outras funcionalidades capazes de operar em conjunto ao
processo formativo, o que n&o é por si s, algo simples, como lembra Belisario
(2003).

(...) o desenvolvimento de um Sistema Educacional que conjugue (...)
instrumentos e idéias, com base em rigoroso conceito de qualidade e
na necessaria dialogicidade, que seja capaz de incentivar o
“participante” a estudar e aprofundar estes estudos (a partir de seu
proprio ritmo e de suas necessidades), este sim € um grande desafio.
(BELISARIO, 2003, p. 137)

E a ampliacdo e diversificagdo da atividade educacional de que trata

Libdneo (2001), mediante modalidades que ampliam ag¢des e saberes,
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modalidades formais e informais capazes de constituir praticas em que o
pedagodgico extrapola o ambito escolar. A pedagogia escolar como campo do
conhecimento ganha outros agentes, outros recursos e meios quando submete
conteudos cientificos a objetivos explicitos com determinada diregdo ao

trabalho e a formas organizadas para o ensino

Nesse sentido, converter a ciéncia em matéria de ensino é colocar
paradmetros pedagdégico-didaticos na docéncia da disciplina, ou seja,
juntar os elementos ldgico-cientificos da disciplina com os politico-
ideologicos, éticos, psicopedagdgicos e os propriamente didaticos
(LIBANEO, 2001, p.10).

Com o atual contexto do ensino, em especial com ferramentas e novas
tecnologias que se impdem, as modalidades formais de educacéo enfrentam a
urgéncia de uma adequagédo a velocidade e metodologias agora prescritas
online, muitas vezes com descuidado. Cysneiros (2004) delineia a necessidade
de um modelo educacional amplo a fim de que a escola possa assimilar novas
ferramentas de ensino-aprendizagem, e defende também a elaboragdo de
Novos recursos cognitivos capazes de enfrentar com pertinéncia toda uma série
de situagcdes emergentes com o advento desta diversificagdo da atividade

educacional.

O material estudado, uma vez tratando dos direitos e da saude sexual
dentro de parametros pedagdgicos, enfrenta estes mesmos desafios de

amplitude e atualidade.

Por mais bem pensada que seja sua atuacdo como complementar a
outros instrumentos e tecnologias, sua eficiéncia pode ser seriamente
comprometida se outros agentes (professores, gestores etc), ndo estiverem
igualmente preparados para que se faga a intermediagao entre o conjunto e as
funcionalidades esperadas de recursos para o ensino-aprendizagem. Os
usuarios destes materiais precisam estar aptos para fazer com que se
apreenda aquilo que se preconiza (PRADO, 2006; OLIVEIRA, 2001).

Libaneo (2001) fala sobre a preméncia de se “articular a vida da escola
com o mundo social, mundo informacional e o mundo comunicacional”
(LIBANEO 2001, p.20) e isso se inclui entre as competéncias mencionadas por

Perrenoud (2015), que versam sobre a articulagdo da escola com o
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desenvolvimento da cidadania por meio da exploragdo de recursos com

potencialidades didaticas em suas relagdes com o objetivo de ensino.

Contudo, as relagdes entre diversos instrumentos para prover o ensino-
aprendizagem, ou seja, um ensino-aprendizagem de paradigmas de direito e
saude sexual dentro das escolas como aquele que se verifica na presente
analise, chama a atencdo a medida que, através da operacionalizacido da
saude nas escolas, se espera uma maior participacdo do alunado com “atitudes

para curtir a vida™'.

A aluna ou aluno, sob a d6tica do Programa Saude e Prevengédo nas
Escolas, ndo é apresentado a um projeto de fomento a sua cidadania de modo
direto, mas sob os condicionantes e interditos do discurso do saudavel. Em
Foucault, como trazido nesta pesquisa (item 1.1), o fendmeno geral da
dominacéo corresponde a certo numero de interesses, a uma conjuntura de
mecanismos no qual o sujeito-corpo e o corpo-espécie € controlado, no qual o
louco é interditado, a crianga vigiada do mesmo modo como a produgao, 0s
exércitos e as prisbes sdo submetidas a regimes de normalizagédo e

disciplinamento.

Muito embora exista um alinhamento historico-documental entre o
material estudado e os programas sociais nomeados no presente estudo, o fato
de persistirem silenciamentos acerca destes mesmos temas, mais
especificamente no tratamento dado as DSTs / AIDS frente a condicionantes
do saudavel sexual, comprovam, por outro lado, o carater instrumental e
técnico deste material, capaz de operar agenciamentos estruturados para a

racionalidade pratica da prevencgéao e da higiene.

Kveller e Zago (2015) mencionam um “uso exacerbado do conceito de

risco” atuando na forma de uma exagerada prevencgao biopolitica.

(...) o conceito de risco, chave crucial nas pesquisas epidemiolégicas
e importante ferramenta para o campo da saude publica, vem sendo
superexplorado dentro de nossa sociedade de seguranca e controle,
onde se cristaliza cada vez mais a necessidade de administrar as
possibilidades e evitar desordens e imprevistos. As pesquisas
académicas sdo avidas em calcular — e a midia em divulgar, diga-se
de passagem — as chances de viciar-se em uma determinada droga
logo no primeiro uso, as chances de que experimentar uma droga
leve um usuario a experimentar outras, as chances de drogas

2! Frase retiradas dos cadernos em analise, como por exemplo, da abertura desta categoria.
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provocarem esquizofrenia e outros agravos; e também as chances de
contrair HIV em cada via sexual, a partir de cada orientagao, por
idade, sexo, raga etc. (KVELLER e ZAGO, 2015, p.1207)

Estes autores denotam como as normas epidemioldgicas, baseadas no
conceito de risco, regem os preceitos com pretensdo de disciplinar as
populagdes humanas no interior dos discursos de promocgdo da saude e do
comportamento saudavel e concluem que, no campo da AIDS “ndo ha uma
polarizagao tao evidente, (...). as relagdes de poder estdo mais naturalizadas e
menos problematizadas a nivel institucional, o que configura, de certa forma,
obstaculos ainda mais dificeis de serem transpostos em nivel macro”
(KVELLER e ZAGO, 2015, p.1209).

A nogao de uma “tecnologia do eu”, proposta por Rose (1996), pode ser
entendida quando saberes, instrumentos, sistemas e conhecimentos sao
montados de maneira programatica tendo por fim atuar sobre seres humanos,
forjando novas relagbes entre interesses e verdades, mobilizando forcas em
torno destes. Em Michel Foucault, os discursos sédo praticas que organizam o
verdadeiro, estabelecendo hierarquias e distincbes, o0s poderes que
atravessam a pratica discursiva refletem na escola no momento em que aquilo

que é dito, em termos educacionais, se referenda em uma ordem mais ampla.

As relagdes estabelecidas entre os enunciados do Programa Saude e
Prevencédo nas Escolas, notadamente no detalhamento de direitos e saudes
sexuais expressamente amparados por estatutos legais e suportados por
servigos publicos, prescrevendo cuidados e delineando responsabilidades e
condutas, referenda nas escolas o perigo da vivéncia de uma sexualidade sem

a observacgao de normas preventivas.

A escola, tal qual a ‘“instituicdo total’”® de Burrel (1998) passa a
pertencer a uma homogeneidade biopolitica, a um encadeamento de
instituicbes que completam o dominio total do tempo e do espago do individuo,
fazendo com esse dominio do tempo e espago nas escolas seja dedicado a
pedagogia da higiene, do disciplinamento pelo medo e perigo da contaminagao,

do vicio e enfraquecimento do sujeito-corpo. “A escola nao é definida como um

22 ltem 1.2 nesta pesquisa.
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lugar de ensinar: € um lugar de aprender a comportar-se” (SOMMER, 2007, p.
60).

Com isso, passo a discorrer sobre a categoria seguinte de analise,
aquela que chamei de Siléncios, onde trato sobre as omissdes e inquietudes
desta acdo unidimensionada da Saude na Educacéo, através de um discurso
médico parental-pueril que se organiza em torno do campo do perigo social e

da tutela diagndstica da juventude.

5.2 — SILENCIOS

O motivo principal pelo qual defini a categoria Siléncios para examinar
meu objeto de pesquisa é a existéncia de outra maneira de divulgagao, outro
tipo de conteudo que pareceu impregnar o material didatico analisado. Tal
conteudo ndo é comum apenas em todos os cadernos do Programa Saude e
Prevencdo nas Escolas, mas principalmente naqueles em analise: “Prevencao
das DST, HIV e AIDS”, “Diversidades Sexuais”, “Géneros” e “Sexualidades e

Saude Reprodutiva”.

No subtitulo anterior, o fato de os cadernos consultados se
coadunarem a fundamentagao histérico-documental me transpareceu como
uma virtude extrinseca. Em razdo disto foi lembrado o termo “impregnar’
propugnado pelos Parametros Curriculares Nacional na tematica referente a
Orientagcao Sexual. Esta tematica devera ser tratada de modo transversal
dentro da proposta de trabalho de cada area, “impregnando toda a pratica
educativa” (BRASIL, 1997, p. 307), conforme ja apontado anteriormente. Aqui,
a presenga de outro tipo de informagdo e da forma como foi feita sua
divulgacao, me pareceu um Siléncio, uma omissao em relacédo as garantias de
igualdade e nao discriminacdo, um retrocesso quanto a efetividade dos
programas referenciais descritos, contemporaneos ao Programa Saude e

Prevencao nas Escolas.

A leitura dos cadernos em questdo evidencia que outro termo foi
também “impregnado” nos cadernos, de maneira constante e repetitiva: o termo

HIV / AIDS. A sindrome da imunodeficiéncia ndo se encontra limitada apenas
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no seu caderno especifico, “Prevencao das DST, HIV e AIDS”, mas foi como
que espargida nos demais, bem como nos manuais distribuidos juntos aos
grupos gestores responsaveis pela instalagdo e acompanhamento do programa

estudado.

O manual Diretrizes para Implementagcdo do Projeto Saude e
Prevencdo nas Escolas, mesmo nao fazendo parte desta analise, com um
sumario composto por dezesseis secdes, possui este termo mencionado em
seis delas: Apresentagdo, Historico, Vivéncia da sexualidade entre
adolescentes e jovens, Impactos da AIDS entre adolescentes e jovens, Por que
a escola?, O que é o Projeto “Saude e Prevengdo nas Escolas” e Finalidades

do Projeto.

Assim como no manual acima, o risco e perigo da contaminagao
imunodeficiente permeia o conteudo dos quatro cadernos analisados. Ele se
instala em circunstancias descritas no cotidiano de modo assustador, sempre
sob o tom de intimidagdo, sempre ameagando algo ligado a gestagao, a transa,

ao namoro.

E algo como a metafora da “nogao-aranha”® de Michel Foucault, uma
nogdo que “estende seus fios em todos os sentidos, que abrange varios
dominios” (FOUCAULT, 2010, p.45).

No caderno Géneros, mesmo sendo este caderno um material que
poderia servir para se ampliar o debate sobre os direitos sexuais e reprodutivos
das mulheres e o combate a misoginia e ao sexismo, o termo HIV / AIDS surge

em contraposi¢cao a reproducao, gestacado, maternidade e direitos reprodutivos.

Por exemplo, numa atividade sobre género, sexualidade e saude
reprodutiva na quarta oficina deste caderno, a contaminagao pelo HIV / AIDS

surge no contexto da gravidez:

% Foucault usou essa metafora para exemplificar como a parresia, “o dizer tudo, dizer toda a
verdade” influenciava o pensamento grego classico. Ultimas aulas no College de France, 1982
—1983.
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Grupo 3: Uma jovem de 15 anos procura o servico de satide porque, durante o pré-
natal, descobriu que estava infectada pelo HIV, o virus da aids, e ndo sabe como
contar isso para 0 companheiro.

Figura 21 — Tematica de grupo em oficina do SPE

Ao final, nas Conclusdes desta oficina, o “infectado pelo HIV, o virus da
AIDS” se enuncia novamente, sinalizando para a prevengao e o perigo do risco
e insistindo na ameaca a saude que néo pode ser dissociada do cuidado, que

nunca deve ser esquecida.

Conclusdes

» Apesar de um grande ntimero de adolescentes e jovens, inclusive alguns(as) que
vivem com HIV/aids, buscar os servicos de satide para obter informacdes e/ou
solucdes para prablemas referentes ao aparelho sexual e reprodutivo, incluindo a
contracepcdo, a sexualidade ainda é tratada como assunto proibido e vergonhoso,
“um tabu”. :

» No caso de adolescentes e jovens vivendo com HIV/aids e que se infectaram em uma
relac@o sexual ou por uso de drogas injetéveis, o atendimento, muitas vezes, reflete
preconceitos quanto ao inicio “precoce” de um relacionamento sexual ou ao uso de
drogas.

Figura 22 — Conclusao de uma oficina sobre gravidez

Apesar de esta dissertacdo nao se centrar na analise das bases
epistemoldgicas da produgcdo do discurso, gostaria de registrar algo
interessante que notei na maioria dos textos e das Conclusdes das oficinas dos
cadernos analisados: o uso de uma retdrica constituida de premissas que nao
se finalizam de modo verdadeiro ou que busca legitimar argumentos sem

consisténcia logica.

No primeiro exemplo das Conclusdes acima, temos o seguinte: “Apesar
de um grande numero de adolescentes e jovens, inclusive alguns (as) que
vivem com HIV / AIDS (...)”. A premissa da AIDS ¢ introduzida de modo
dissimulado, como se precisasse fazer parte da informacdo, quando na
verdade, isto é completamente desnecessario. Jovens e adolescentes, como
qualquer adulto, podem buscar o servigo publico de saude pelas mais variadas
razoes, nao é preciso estar doente (de doenca alguma inclusive) para que isso

ocorra.
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Tal afirmagédo € seguida de uma confusa terminologia ilustrando quais
0s motivos levam os jovens procurarem um servigo de saude (“para obter
informacdes e/ou solugbes para problemas referentes ao aparelho sexual e
reprodutivo”). Em seguida |é-se toda uma premissa cuja intengao € reforgar o
discurso parental-pueril do medo, compondo o argumento da prevencao e do
perigo do risco e insistindo na ameaca a saude: “a sexualidade ainda é tratada

como assunto proibido e vergonhoso, ‘um tabu®*”.

O que esta Conclusdo quer que se deduza? Que pessoas
contaminadas ao procurar os servigos de saude podem sofrer discriminagao?

Sim, até poderiam.

A discriminagao pode ocorrer em qualquer lugar e por qualquer motivo,
e por uma questado de coeréncia, temos de admitir que ela ocorra em graus as
vezes muitos sutis, outras vezes de modo gritante, mas nédo é exatamente isso
que este argumento falacioso® quer dizer. Do modo como se construiu, este
argumento quer dizer outra coisa: que a ndo prevengdo e o ndo cuidado para
com a contaminagdo podem levar a discriminacdo, que isso pode ocorrer
mesmo dentro de um hospital, um posto de saude, e que nao importa as
duvidas ou problemas que vocé tenha com seu “aparelho” sexual ou
reprodutivo, cuide-se, porque a sexualidade é um tabu e vocé pode ser

discriminado por isso.
Cuidado. Risco. Atencgao!

No segundo paragrafo dessa Conclusdo, esta mesma forma de
argumentacao se repete. A primeira premissa “No caso de adolescentes e
jovens vivendo com HIV/AIDS e que se infectaram em uma relagao sexual ou
por uso de drogas injetaveis” que aparenta nada ter de ilégica ou néo
verdadeira, serve de justificativa para a conclusdo de todo o argumento.
Seguida desta premissa, e uma vez os vocabulos “adolescentes e jovens”,

“‘HIV/AIDS”, “infectaram”, “relacao sexual” e “drogas injetaveis” o que lemos?

* Algo proibido, interditado, restrito.

250 . . C . . Ca .
Falacia ¢ O raciocinio enganoso, logicamente incoerente, sem consisténcia, falho, porém

construido na tentativa de persuadir, convencer.
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Lemos que “o atendimento, muitas vezes, reflete preconceitos quanto ao inicio

‘precoce’ de um relacionamento sexual ou ao uso de drogas”.

Repare que a palavra precoce no texto esta entre aspas. A primeira
impressao seria a de que no caso de infectados pela sindrome imunodeficiente,
o atendimento em servicos de saude poderia ser discriminatério em virtude de
“preconceitos quanto ao inicio ‘precoce’ de um relacionamento sexual ou ao
uso de drogas”. Na verdade a palavra precoce foi um elemento introduzido
para que no entendimento dessa alocugdo, o “preconceito” que poderia se
encontrar no atendimento adviesse do inicio precoce da relagao sexual ou do

uso de drogas.
Outra falacia.

Ha uma violagdo da coeréncia textual nessa frase ao se introduzir o
termo “precoce”. O que este raciocinio faz é usar a contaminagdo e drogas
injetaveis para induzir que seu uso precoce leva ao preconceito. Portanto, por
adicdo de um termo na estrutura final do argumento, como se fosse
imprescindivel a todo raciocinio, somos levados a crer que quanto mais cedo
se inicia uma relagcdo sexual desprotegida, sem cuidados, ou se usarmos
drogas injetaveis desde cedo, a contaminagado pelo HIV/ AIDS levara ao
preconceito no atendimento. Qual é, portanto, conclusdo que este argumento
induz? Que o inicio precoce de relagdes sexuais desprotegidas (e quase que
secundariamente, o uso de drogas injetaveis) provoca e causa AIDS,

preconceito e uma exposi¢ao vergonhosa nos servigos de saude.

E qual é, portanto o recado? O mesmo repetido insistentemente por
esta acado unilateral do Ministério da Saude para a Educagao: prevencao,
perigo do risco, ameaca a saude. Cuidem-se, ndao se contaminem, né&o
engravidem, sejam responsaveis. O elemento preventivo € inserido nos
relacionamentos como valor apto a manutengao do pacto afetivo. Nao é a

precocidade o problema, o problema é a contaminagao.

Medo. Vergonha. Adverténcial
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No mesmo caderno, o HIV / AIDS é mencionado na campanha
“‘Mulheres ndo Esperam Mais. Acabemos com o HIV e a Violéncia contra as
Mulheres”, no final da quinta oficina. Esta informacéo se baseia numa pesquisa
de uma ONG, GESTOS, sem que nenhum dado da pesquisa que fundamente a

informacgéo seja abordado.

O tom do conteudo ndo é apenas informativo, mas intimidatério. No

terceiro paragrafo sobre esta campanha lemos que:

(...) o uso de leis criminais para responder a infeccdo do HIV é
inapropriado, ineficaz e tende a minar os esfor¢gos de prevencao e
tratamento do HIV, cuidado e apoio as pessoas HIV positivas e

aumentar o risco das mulheres a violéncia.

Essa urgéncia em demonstrar o aumento do “o risco das mulheres a
violéncia”, sem que haja uma abordagem pedagdgica em torno das
circunstancias sociais e culturais geradores dessa violéncia, demonstra o
quanto o termo HIV / AIDS se instrumentaliza para justificar o alarme, o risco e
a necessidade de prevencdo. Na mesma linha argumentativa dos textos
anteriores, a mensagem se repete, agora com um agravante: cuide-se, porque
se vocé for mulher e contrair AIDS, além da discriminagdo em postos de saude

e exposic¢ao publica, vocé ainda pode sofrer violéncial!

No caderno Diversidades Sexuais, na Conclusdo da primeira oficina,
esta mesma técnica de instrumentalizar a AIDS se repete. Neste exemplo a
imunodeficiéncia serve para encobrir uma interdicdo das prerrogativas da

saude sobre as garantias de igual tratamento.

0 sexismo, a homofobia/lesbofobia/transfobia e o racismo sao fenémenos sociais
que representam problemas reais que produzem e alimentam preconceitos,
discriminacdes, violéncias e violacdes de direitos humanos. Geram, nas pessoas que
sto alvos desses mecanismos, mal-estar, inseguranca, angustia, isolamento e
sofrimento. Esses sentimentos podem interferir em suas relacdes sociais; prejudicar
seu rendimento escolar, levando-as até a sair da escola; impedir seu acesso a
oportunidades de emprego ou promo¢ao no ambiente de trabalho; aumentar sua
vulnerabilidade s DST/HIV/aids e ao uso de drogas, e influenciar em sua qualidade
de vida e de satde.

Figura 23 — Conclusao oficina caderno Diversidades Sexuais
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O paragrafo acima ao iniciar com a sentenga “sexismo, a homofobia /
lesbofobia / transfobia e o racismo sdo fenbmenos sociais que representam
problemas” e terminar novamente enunciando a AIDS (“aumentar sua
vulnerabilidade as DST / HIV/ AIDS e ao uso de drogas, e influenciar em sua
qualidade de vida e de saude”) segue o mesmo procedimento de
desqualificacdo de outros saberes, de centralidade da proje¢ao dos valores que
a discursividade médica elencou como principais em detrimento de outros, que

consequentemente sdo secundarios e devem se adequar.

Era a chance de dizer que a violéncia e o medo que perpassa O
sexismo e vai até o racismo enunciado sao violagbes de garantias do cidadéo,
que dentre as garantias a salvaguarda da Lei estdo ainda as de uma vivéncia

sexual livre de coergoes.

Era a chance de reafirmar nesta ocasido que diversidade significa,
dentre outras coisas, respeito, amor ao préximo, boa vizinhanga, urbanidade,

trato civil com os outros e a coisa publica.
Mas nao.

O que se |é na penultima linha desse paragrafo? “(...) vulnerabilidade
as DST / HIV/ AIDS’... E a mesma forma de ameaga e intimidacdo que

impregna a tematica dos outros cadernos.

Repeticdo, reiteracdo monotematica de um conteudo, técnica de
controle e assujeitamento. E a disciplina a dizer seu lugar na fila, no dizer de
Foucault, é a “nogéo-aranha” como ele afirmou, a estender seus fios para

outros dominios.

No caderno Sexualidade e Saude Reprodutiva, na sexta oficina, sobre
Direitos sexuais e Direitos reprodutivos, cujo objetivo € “Conhecer os direitos
sexuais e direitos reprodutivos de adolescentes e jovens”, a onipresenca deste

termo contrapde a idéia de “direito” um “compromisso”.
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Curtir relogies sexuais Imformor-se

Preparar-se para o tronsa Evitar uma grovider ndo plonejodo e
- : prevenir-se das DST faids
Decidir o momento para ter tilhos{as)
Plenejar o melhor momento
Frequentar os servicos de selde da sua
comunidade
Forer anticoncepcod (LBzor matodos

anficoncepoionars ef COres)

Figura 24 — Quadro de direitos e “compromissos sexuais”

Para cada direito no excerto acima, ha um compromisso. Se direitos
estdo respaldados por uma lei que os preveja e os legitime, qual sera, por
exemplo, a representacao que alunas e alunas das camadas empobrecidas da
populagcdo poderiam ter caso esse “‘compromisso” de prevenir-se fosse
descumprido? Nao poderia a negligéncia relativa ao contagio da AIDS atuar
com a mesma ameaga que circunscreve a representacdo da lei como

obrigacéo, sindnima a “compromissos”?

Em um exercicio de reflexdo sobre o significado que a palavra “Lei”
pode ter para os jovens moradores da periferia e comunidades carentes, €
importante considerar que nestas comunidades a Lei é sinbnimo de violéncia
do aparato policial, de conflitos muitos vezes gerados por falhas do municipio
em suprir saneamento e moradia. Lei muitas vezes representa a utilizagao de
atos de forga, toques de recolher, batidas policiais para revista, intervengdes

policiais-militares para combate ao crime.

A lei é a policia, a viatura, a delegacia. Vem dali ndo apenas a
repressao, mas uma violéncia e constrangimento comuns no cotidiano. Falar
de prevencao como “‘compromissos”, contextualizado nessa representacao de
Lei, que pode produzir as mesmas conotagdes de obrigagao que a obediéncia
a lei produz, é dar a desobediéncia destes “‘compromissos” um aspecto

infracional, um espectro de ameaca e sangao.

Inserido neste contexto, a prevengao da AIDS pode ser compreendida
como um controle rigoroso, aliado a outras regulamentagdes “cujo intento é

formar sistemas corretivos que fazem funcionar normas gerais da educagao
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escolar. O receio dos alunos quanto as sangdes que vao receber (...)
demonstram a eficacia deste sistema” (MARTINS e BURIGO, 2009, p. 3595).

E como se, ao contrario de buscar um ambiente polissémico onde se
refletem os diversos aspectos da vida das alunas e alunos como uma
sociedade composta por diferentes grupos sociais, com experiéncias
diferentes, a aluna ou aluno existissem em um mundo escolar isolado, anddino,
sem que sejam consideradas outras implicagdes sociais e econédmicas. Como

se o discurso educacional da prevencgao fosse falado a uma aluna / aluno ideal.

O imaginario de uma escola nesses moldes é o da escola para um
individuo ideal que se encaixa ou que deveria se encaixar
perfeitamente tanto no modelo de organizagao idealizada quanto no
de uma sociedade igualitaria que parte do principio de que todos tém
a mesma oportunidade e a mesma origem econémica e social. Para
os professores 0s alunos ndo se encaixam nem na organizagdo
escolar imaginada (igualitaria a principio) nem na imagem de aluno
idealizado. Esse imaginario choca-se com a realidade concreta (...)
(PAULA E SILVA e SALLES, 2010, p. 34)

E um nivelamento que também se observa em outros cadernos, onde o
poder normalizador atua ameacando por meio da san¢do dos aparatos

institucionais.

Argumentos que deveriam ser compreendidos como defensores da
saude sexual higiénica se estendem também quando a vulnerabilidade é
explicitada. Vulnerabilidade e sindrome da imunodeficiéncia unidas no mesmo
raciocinio procuram criar um quadro genérico de riscos e justificativas de

intervencdes.

No caderno Diversidades Sexuais, por exemplo, em sua Apresentagao,

pode-se ler o seguinte:

Correlacionando género, sexualidade, identidade de género e orientac@o sexual, este
fasciculo propde uma metodologia participativa, em que adolescentes e jovens sdo vistos
como sujeitos ativos em todo o processo, a partir de uma perspectiva inclusiva onde
se reconheca e se respeite a pluralidade das identidades e dos comportamentos
relacionados & sexualidade.

Figura 25 — Trecho de Apresentagéo do caderno Diversidades Sexuais
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Para logo em seguida lermos:

O tasciculo Diversidades Sexuais inicia-se com um texto que descreve, brevemente,
alguns contetidos sobre o tema. Algumas atividades prdticas sao propostas sempre com
a intencdo de se estabelecer uma reflexdo critica e problematizadora a qual permita,
inclusive, identificar a vulnerabilidade especifica em relact@o ao HIV/aids a que estao
expostos(as) adolescentes e jovens da comunidade LGBT - lésbicas, gays, bissexuais,
travestis e transexuais —~ comumente excluidos e discriminados no espaco publico.

Figura 26 — Trecho de Apresentagdo do caderno Diversidades Sexuais,
“vulnerabilidades especificas em relagéo ao HIV / AIDS”

Os direitos sexuais conforme sublinhados pela OMS, junto ainda ao
direito a ndo discriminagdo de recorte médico-preventivo relativo a
contaminagdo pelo HIV/AIDS, parece ndo ser o mesmo direito enquanto
prerrogativa de igualdade que se introduziu no Programa Saude e Prevengao

nas Escolas.

O vulneravel, aqui descrito, em nada se distancia do conceito de
individuo / grupo de risco que acompanhava os homossexuais, usuarios de

drogas e “profissionais da noite?®”

estigmatizados no inicio da epidemia da
imunodeficiéncia. Este conceito “individuo / grupo de risco” ndo deixa de
carregar um carater negativo e moralizante que recai sobre o sujeito,
resignificando vidas a partir de uma tarja, um rétulo, tal € o poder classificatério

e taxativo da enunciagao biomédica (NEVES e LIMA, 2011).

Os elementos componentes dessa vulnerabilidade legitimam o discurso
preventivo aplicados as escolas no programa estudado e se constituem como
explica Meyer (2006): “de uma ordem cognitiva (quantidade e qualidade de
informacdo de que os individuos dispdéem e capacidade de elabora-la) e de
ordem comportamental (capacidade, habilidade e interesse para transformar
essas preocupacdes em atitudes e acdes protegidas e protetoras)” (MEYER et.
al, 2006, p. 1339). Uma extensao dessa vulnerabilidade aplicavel no plano dos

sujeitos em relagao a AIDS é vista, por exemplo, em Ayres (1997).

No plano individual, a avaliagdo da vulnerabilidade ocupa-se,
basicamente, dos comportamentos que criam a oportunidade de
infectar-se e/ou adoecer, nas diversas situagdes ja conhecidas de
transmissdo do HIV (relagdo sexual, uso de drogas injetaveis,

2 Qualquer pessoa que aceite ter ou manter relagdes sexuais por dinheiro, bens de consumo
ou outro valor e faga desse comércio um meio de vida.
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transfusdo sanglinea e transmissdo vertical). Considera-se,
entretanto, que os comportamentos associados a maior
vulnerabilidade ndao podem ser entendidos como decorréncia imediata
da vontade dos individuos, mas relacionam-se ao grau de
consciéncia que estes individuos tém dos possiveis danos
decorrentes de tais comportamentos e ao poder de transformagéao
efetiva de comportamentos a partir dessa consciéncia. (AYRES,
1997, p. 03)

E através da manutencdo destas duas ordens pelas oficinas do
programa que a prevengao, o cuidado de si e o risco se constroem. O conceito

de vulnerabilidade de alguns se ampliou para vulnerabilidade de qualquer um.

Por exemplo, se num exercicio de comparacdo entre as citagoes,
mudarmos os individuos nomeados pelo Caderno de Diversidades Sexuais
pelos que mencionei (homossexuais, usuarios de drogas e “profissionais da

noite”), seu sentido ndo muda:

Algumas atividades praticas sdo propostas sempre com a intengéo de
se estabelecer uma visao critica e problematizadora, o qual permita,
inclusive identificar a vulnerabilidade especifica ao HIV/AIDS a que
estdo expostos (as) homossexuais, usuarios de drogas e
‘profissionais da noite” (...) comunentemente excluidos e
discriminados no espaco publico. (em italico, como exemplo)

Muito embora o modelo de vulnerabilidade atualmente considerado no
Brasil em Saude Coletiva tenha sido “revisitado, incorporando questdes que
sustentam a dimensdo estrutural da realidade, articulando-a as necessidades
que emanam do plano singular, que se refere aos usuarios de saude/pacientes
e suas respectivas familias” (SANCHES e BERTOLOZZI, 2007, p. 319) eu néo
poderia deixar de mencionar aqui as criticas quanto a natureza, o significado e
modos de se medir as variantes de saude e doenca relativas a uma abordagem
econométrica da saude. Ou seja, um conjunto de ferramentas que objetivam
compreender a relacao entres variaveis através da aplicagdo de um modelo
matematico, tendem a ser limitadas enquanto instrumento de mensuracéo do
grau de “salubridade®” global de uma dada populacdo (ALMEIDA FILHO,
2000).

Esta mesma critica valeria para o caso de mensuragao da salubridade
do meio em que vivem os “adolescentes e jovens da comunidade LGBT”,

quando sujeitos sao classificados de modo indiscriminados, pela ampliagao de

27 Qualidade ou condigéo do que é favoravel a saude.
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ordem cognitiva e comportamental que lhes mensura a probabilidade de riscos,

dentro de um mesmo modelo de probabilidade.

Acreditar que todos os “adolescentes e jovens da comunidade LGBT”
estdo submetidos aos mesmos riscos, seria dizer enganosamente, que todos

vivem, se comportam e se relacionam de maneira igual, uniforme e linear.

Uma categorizagdo de sujeitos como potenciais contaminados sejam
eles homossexuais, “jovens carentes”, “profissionais da noite” ou n&o tende a
reforcar  esteredtipos negativos. Falta que se incorpore uma
transdisciplinaridade fundamental e necessaria ao entendimento do sistema
saude-doenga-cuidado para que esta ndo se limite pelo paradigma da

epidemiologia.

Nao é possivel que se fale em garantias de igual tratamento quando a
igualdade necessaria para isto se restrinja a identidades forjadas sobre formas

especificas de desejos e de praticas sexuais.

Nestes casos €& necessario se articular os principios éticos da
autonomia da pessoa e da equidade entre sujeitos, laborando-se pela
integralidade de um saudavel sexual que realmente inclua em seu
entendimento a garantia da nao discriminagcdo, ndo coer¢gao e nao violéncia.
Tal articulacdo deve ser capaz de excluir das iniciativas publicas para a
sexualidade, restricbes que se mostrem prejudiciais a dignidade e ao pleno
desenvolvimento da pessoa humana enquanto bem juridicamente protegido
(SCHRAMM 1998, RIOS 2006, VENTURA e CORREA, 2006).

A vulnerabilidade sob a dtica preventiva se amplia.

Ela atinge todo aquele que vive sob certo conjunto de condi¢gdes que
Ihe ponha em risco de adoecimento e contagio em virtude de suscetibilidades
comportamentais e cognitivas. A vulnerabilidade expressa dessa forma quer
responsabilizar o doente em potencial por uma negligéncia com sua saude, e
urge para que se busquem ferramentas possiveis para que um comportamento
sadio e informacgdes adequadas possam contribuir para que tal adoecimento e

contagio (ou mesmo gravidez indesejada) ndo ocorram.

Isso lembra a mesma sintomatologia da masturbacdo descrita por

Foucault (item 1. 3), passivel de enfraquecer o corpo, de causar a perda de
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virilidade e vitalidade de acordo com o sacralizado discurso médico do século

XVIIl a masturbacao seria capaz de causar inumeras doencgas.

A responsabilidade comportamental e cognitiva que o discurso médico
elaborava a fim de operar interdigdes sobre a sexualidade no século XIX,
transfere-se agora para aquele que ndo atua e se informa de modo a prevenir-
se. Justifica-se uma vigilancia sob o comportamento, sob aquilo que é préprio

saber.

Como questionado no inicio desta pesquisa, uma vez que as politicas
publicas como o Programa Saude e Prevencdo nas Escolas se expressam
através de documentos publicos e estes se dirigem as escolas, ao refazer as
questdes iniciais sobre quais praticas discursivas, quais conteudos e quais
sentidos estariam sendo construido oficialmente em torno da educacéao, posso

destacar o seguinte:

1. A tematica recorrente da AIDS no material pesquisado reforca a
prevaléncia de um estado de risco constante;

2. Este risco fundamenta-se em critérios de vulnerabilidade
constituidos em torno de circunstancias etéarias, sociais e
econdmicas entendidas de modo homogéneo;

3. Tal homogeneidade da prevaléncia a um discurso médico de
prevengcdo e cuidado e autoriza intervengbes estatais de cunho
normalizador em detrimento de um debate igualitario sobre direitos
sexuais e saude sexual;

4. Tal intervengcdo normalizadora reflete-se no funcionamento do
Programa Saude e Prevencao nas Escolas no momento em que a
AIDS é instrumentalizada de maneira prescritiva, presente em
niveis € momentos importantes da vida sexual e afetiva das alunas
e alunos como uma ameaga;

5. A instrumentalizagao da AIDS em nivel microfisico na vida sexual e
afetiva das alunas e alunos constitui-se como elemento de um
discurso meédico totalizador e hierarquico que lhe assujeita,
redimensionando o aspecto da doenga sexualmente transmissivel;

6. As alunas e alunos, sob esta perspectiva, serao sempre ouvintes.
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Ao se responder positivamente nesta pesquisa (item 3.2) sobre a
hipétese da intersetorialidade entre os Ministérios da Saude e Educacéo ser
uma acao unidimensional que busca produzir resultados de saude nas escolas,
indico uma desqualificacao feita pelo discurso médico de outros parametros e
garantias que ndo se pautam pelas prerrogativas de saude. Tal desqualificacéo
aponta para um processo no interior dos estabelecimentos de ensino que
reforca procedimentos de diagnostico e a normalizagcdo do exame?® que em

nada previne condutas discriminatorias.

Do mesmo modo que o discurso sobre a insanidade criou a exclusao,
este discurso contemporaneo que se instaura na educacdo sob o viés da
saude, caminha para que se mantenha além da linha da normalidade todo

aquele ou aquela nao descrita como adequados pelo presente discurso.

A impressdo é a de que parecer haver uma “captura” das garantias
universais da cidadania pelo saudavel sexual. Por mais que se diga que todos
devam ser tratados de forma igual e que ninguém deve ser discriminado,
independendo da condicdo de saude, os Siléncios notados nestes cadernos
dizem outra coisa: todos devem ser tratados iguais, mas cuidem-se, nao se

contaminem, n&o engravidem, sejam responsaveis.

Pareceu-me a que dignidade da pessoa humana, para existir, esta

condicionada a presenca na fila para ver o médico...

5. 3 - ESPERAS

Ao imaginar sob quais critérios esta categoria deveria ser construida,

lembrei-me de algo ocorrido durante o mestrado que poderia se encaixar aqui.

Apesar de este fato nao funcionar como exemplo dos avangos
esperados em termos de politicas publicas, ao menos ele ilustra quais

dificuldades aguardam o gestor ou gestora de projetos deste porte. Este

2 Exame aqui ndo como sinénimo de diagnose, o conhecimento do disturbio sentido ou da
probabilidade da doenga, mas enquanto técnica de controle, vigilancia e classificagao,
conforme postulado por Michel Foucault em Vigiar € Punir (1999).
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exemplo poderia se aplicar ainda a algumas ag¢des que alcangam a eficacia
pretendida nos exatos termos que sua fundamentacido documental preconiza,
ao passo que outras tendem ao esquecimento, fracasso ou revisdo de seus

objetivos.

O fato ocorreu em 2014 enquanto acompanhei como convidado as
reunides do grupo gestor responsavel em Presidente Prudente / SP pela

aplicacado do Programa Saude e Prevengao nas Escolas.

Eu ja ouvira sobre a resisténcia de funcionarios da Secretaria de
Ensino, professores, gestores e diretores de escola quando o tema tratado

envolvia sexualidade.

Nesta mesma pesquisa menciono (item 3.1) a experiéncia de duas
professoras que participaram, em 2008, de um curso de capacitagado cuja
tematica era a sexualidade, direitos sexuais e direitos humanos e foram
repreendidas por colegas e pela dire¢cao da escola que, receosos de que o
conteudo da capacitacdo fosse reproduzido dentro da escola, sua

consequéncia seria o estimulo a homossexualidade.

O conflito que testemunhei repetia o receio de conteudos ligados a
sexualidade, e desta vez o problema se deu com relacdo a “distribuicdo de

camisinhas nas escolas”.

A distribuicdo ndo se resumia a uma medida aleatdria tomada pelos
gestores do programa, mas era algo previsto nas Diretrizes para
Implementagdo do Programa Saude e Prevengdo nas Escolas. Concebido
como um elemento inovador, a disponibilizacdo de preservativos esta prevista
entre as acgdes intersetoriais a serem desenvolvidas nas escolas desde a

concepgao do Programa Saude e Prevengdo nas Escolas, em 2003.

O manual menciona a disponibilizagdo de preservativos pelo menos

duas vezes.

Uma em seu Historico.
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O projeto teve como elementos inovadores a disponibilizacdo de preservativos nas
escolas, a integracdo entre as escolas e as unidades bésicas de satde, respeitando a
autonomia dos sistemas educacionais e das escolas, bem como a participagio da
comunidade no processo. Além de Curitiba, as atividades foram estruturadas em outros
municipios pilotos, a saber: Rio Branco-AC, Xapuri-AC, Sao José do Rio Preto-SP, Sao
Paulo-SP, Itaquaquecetuba-SP e Curitiba-PR, mobilizando, até dezembro de 2003, um
total de 103 mil adolescentes e jovens. No mesmo ano, a UNESCO iniciou a avaliacio
de projeto para subsidiar a estratégia de ampliacio.

Figura 27 — Previséo de disponibilizagdo de preservativos nas escolas atendidas pelo

Programa Saude e Prevengéo nas Escolas

E outra na secdo O que € o Projeto “Saude e Prevengao nas Escolas™?

Os insumos para a concretizacdo do Projeto deverdo incluir a producdo de materiais
didatico-pedagdgicos e a disponibilizacdo de preservativos em escolas cujas
comunidades estejam mobilizadas e articuladas em parcerias para a execugdo das agoes
de prevencio.

Figura 28 — Preservativos nas escolas como insumos do Programa Saude e

Prevencao nas Escolas

Muito embora esta pesquisa nao se atenha a esta forma de resisténcia
em especifico por parte dos atores envolvidos na aplicagdo do programa
estudado, ou como delineei no inicio, na formacdo do docente que mesmo por
via indireta se correlacione a tematica, o modo como testemunhei essa
resisténcia em relacédo a utilizacdo de um insumo previsto claramente em um
material de ampla divulgagao, facil acesso e cujo teor € discutido amplamente
inclusive para efeito da assinatura do convénio com o municipio onde o
programa se instala, comprovam o mesmo “panico moral” experimentado pelas

duas professoras mencionadas por Borges e Meyer (2008) nesta pesquisa.

Sao resisténcias e estranhamentos contra estimulos com forga de

modificar ou trazer questionamentos sobre a norma sexual vigente.

Do mesmo modo que as professoras foram repreendidas por debater
em sala de aula conteudos que poderiam estimular a homossexualidade, uma

“distribuicdo de camisinhas nas escolas” poderia ser compreendida do mesmo
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modo (estimulo a pratica sexual). Que haveria de tdo terrivel nisso? O que

amedrontaria tanto pais, diretores, funcionarios e professores?

Tais questdes compdem-se campos de debates cruciais tanto para os
termos de alcance e aplicabilidade de politicas publicas que almejem direitos
sexuais e saude sexual nas escolas quanto na elaboragdo de politicas de
prevengao e educagao sexual em que as DST / AIDS nado sejam o principal,

sen&o Unico, eixo orientador.

Estas situagbes e questdes sao primordiais. A escola deve ser vista
como espacgo de informagdo, onde o esclarecimento sobre questdes que
envolvem a sexualidade e o saudavel sexual precisam ser debatidos fora dos

bastides de moralidade e do controle médico-epidemioldgico.

A escola ainda € um dos espagos privilegiados de transformacéao
social e, nesse sentido, é possivel olha-la em seu potencial e
capacidade de colaborar para a construcdo de uma sociedade
melhor, mais democratica e igualitaria. Refletir sobre o potencial
educativo, critico e questionador da escola pode ser um caminho para
alterar posturas e comportamentos (...) (BORGES e MEYER, 2008, p.
73)

Este confronto para que direitos sexuais e a saude sexual se efetivem,
sem que o primeiro se subalternize a um discurso médico de ameacas e riscos
instalados no segundo é apontado por Leite (2013) como um confronto entre a
preméncia conservadora, parental-pueril € uma nova, baseada no ideario dos
direitos sexuais

(...) a construcdo do ideario dos direitos sexuais € acompanhar um
processo recente, ainda em construgdo e que envolve, um conjunto
heterogéneo de atores. A idéia de direitos sexuais foi forjada na
perspectiva de descolar a sexualidade da reproducéo e da patologia.
Ela dissemina uma perspectiva da sexualidade como algo positivo em

si mesma, um direito humano, ndo necessariamente ligada a
violéncia, ao casamento ou a reproducgéo. (LEITE, 2013, p. 04)

Ainda que os pontos de resisténcias a implantagdo de campanhas e
programas como o estudado sejam interessantes objetos para novas
pesquisas, 0 percurso de implantacdo das medidas que compdem tais
politicas, requerem um olhar para seu contexto historico, para o meio social e
econdmico, para as regionalidades e até mesmo, para o fator humano

envolvido.
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E necessario ponderar que, dentre os elementos e agdes que podem
faltar para que um programa obtenha maior éxito, a intervengdo da comunidade
com relagcdo aos conteudos apresentados na escola pode se integrar mais

como um énus do que como uma conquista.

Afinal, se em 2008, professoras foram repreendidas por colegas
receosos de que a divulgagdo do conteudo do curso de capacitagdo, em sala
de aula, pudesse estimular a homossexualidade, e se em 2014%, preservativos
nao foram distribuidos nas escolas por medo de um inicio precoce nos
relacionamentos, necessario € que se reflita sobre quais medidas deveriam se
complementar para que se efetive o real alcance do programa estudado e seus
similares.

Dai a necessidade permanente de avaliagdo e, quando necessario,
reformulacdo das agdes previstas, de maneira a viabilizar a efetiva
implementacao das politicas, com uma explicita definicdo de prazos,
atores responsaveis e recursos necessarios, num cenario social
marcado por disputas ideoldgicas e escassez financeira (...), o que
significa insistir na necessidade permanente de dialogo e atuacao

conjunta de formuladoras/es e implementadoras/es de politicas
publicas. (MELO, AVELAR e MAROJA, 2012, p. 291)

A necessidade de constante avaliagdo capaz de tornar possivel o
preconizado nestas politicas publicas é fundamental para evitar que materiais
didaticos como os cadernos estudados percam o seu potencial de mediadores

do processo de ensino e aprendizagem.

Tal olhar revela os meandros da participacdo social na
contemporaneidade. Daros e Aguiar (2015) explicam que estes incébmodos sao
gerados quando a maquina do Estado precisa efetivar e implementar novas

politicas publicas.

Apesar disso, muitos foram os méritos a serem conferidos ao Programa
Saude e Prevencao nas Escolas. Entre eles destaco o cuidado em evitar o
sexismo, a misoginia € a heteronormatividade de que falam Mello, Costa e
Sampaio (2013). O mesmo se observou no desenvolvimento de tematicas

sobre as identidades sexuais e a correlagdo destes temas aos conceitos de

2 Até a presente data, maio de 2016, segundo informagcdo da Secretaria de Educacao
Municipal de Presidente Prudente / SP, ndo ha disponibilizacdo de preservativos nas escolas
deste municipio.
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raca, sexualidade e cidadania, tratados com atencdo neste processo de
formatacido de saberes e a procura pela apresentacdo de um material que

cumprisse o papel de mediador do processo de ensino.

No entanto, conforme pontuado na categoria anterior (IV. 2), a
prevaléncia do saudavel sexual, orientado pela prevencdo contra as
DSTs/AIDS sobre direitos sexuais, previstos como elementos de garantia a
dignidade da pessoa humana, denunciam uma conjuntura em que o discurso
médico normaliza um saudavel sexual dentro do eixo saude — doenca —
prevengao do HIV / AIDS. A categoria Esperas se ocupa do sujeito criado em
funcdo deste discurso médico, que busca em niveis microfisicos construir
habitos e comportamentos saudaveis e respeitaveis, pautados nas orientacoes

oficiais (Estado / medicina / escola / religido).

Porém, a lapidagcdo desse sujeito ndo se da bruscamente, o poder
microfisico que modela, assujeita e redimensiona nunca € instantaneo ou
brusco. Sdo nas pequenas coisas que se lhe percebe uma atuacido e que aos
poucos, sem questionar ou impor, inspira. O medo, a ameaca, a perversao que
mencionava Foucault e que cercou as criangas com olhares vigilantes mesmo
a noite e classificou como louco e interditavel os incorrigiveis, € apenas a face

mais obscura da tutela diagndstica imposta a juventude.

Nao é da interdicdo geral da sexualidade como objeto de dominagao
que a prevengao se ocupa, nem tampouco de quais ou quantos direitos
caberiam aos jovens enquanto pessoas que transam e se amam, enquanto
cidaddos que namoram, enquanto pais e maes involuntarios. O poder
disciplinar ndo se importa com rotulos identitarios, ndo se importa com a sopa
de letrinhas que seu tesdo se adequou nem tampouco das mortes provocadas

por alguma fobia.

O que realmente importa para o poder disciplinar, para que as escolas
funcionem como instituicdes completas e austeras, € que seus internos sejam
pessoas responsaveis, que ali se produza o “corpo util” do sujeito biopolitico
(VEIGA-NETO, 2013), que dali venha exemplos, sujeitos-modelos (CUNHA,
2014).
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O pequeno dispositivo penal instalado dentro de toda normalizacéo,
que esta em todos os sistemas de controles que o discurso central da AIDS
propugna, serve ao mesmo tempo de sangéo e argumento: sangao sorolégica

sobre o infectado e argumento para seu cuidado préprio.

E preciso, sempre, ser lembrado que a imunodeficiéncia adquirida, a
AIDS, o HIV, é incuravel.

Este sujeito biopolitico e sujeito-modelo operam como agentes da
manutencdo de “homeostase do corpo social” a medida em que este sujeito

reproduz os delineamentos prescritivos que a norma descreve como saudavel.
Saudavel é ser responsavel.

Uma das taticas mais utilizadas para convencer os sujeitos de que ha
outro lado da prevengéo, e que este outro lado € sempre melhor e mais seguro

€ o0 argumento da responsabilidade.

A ameacga de uma sancgao soroldgica, de um risco sempre constante
pode ser apontada como linha discursiva geral, voltadas para o sujeito-espécie.
Este € um elemento importante em termos da macroeconomia populacional,
afinal, como dito anteriormente, os individuos séo forga produtiva, e essa forga
produtiva merece cuidados. Como um poder que age em camadas
microfisicas, sutiimente, inspirando e orientando condutas, que trabalha até

t30

durante o sono como disse Foucault™, o argumento da responsabilidade atua

como uma retorica de cuidado consigo e com o préximo.

No caderno “Prevengdo das DST, HIV e AIDS”, por exemplo, nas
oficinas 02 e 04, essa responsabilidade ndo se extravasa, ndo alcanca

horizontes possiveis quando se fala em relacionamentos.

Ela ndo compreende o relacionamento no ambito do afeto, do namoro,
da parceria, nao € integral no sentido humano de uma responsabilidade plena

pelo outro, abrangente. Nada disso.

oA citacdo encontra-se no item 1. 1 desta pesquisa.
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Essa responsabilidade limita-se ao cuidado, a prevencdo, a

consciéncia da possibilidade de risco.

Estimular a reflexao sobre
0s sentimentos e os
receios que 0s5(as)
adolescentes e os(as)
jovens tém sobre uma
relag@o sexual e que
dificultam o

Objetivos

Refletir sobre o
necessidade de
negociacao do
preservafivo com o
parceiro(a).

estabelecimento de

atitudes preventivas.
Debater quando falar

sobre isso com o(a)
parceiro(a)

Figura 29 — Objetivos das oficinas tematicas dos cadernos do Programa Saude e

Prevencao nas Escolas

Qualidades deste responsavel, ainda que se aproxime de outros
elementos que podem compor a cidadania e garantias sexuais, sempre se
encerram e concluem pela prevencdao do risco, da ameaca a saude, da
responsabilidade nos relacionamentos. Todas as outras vozes se abafam pelo

discurso insistente da prevengao e do risco, sua cantilena e ladainha.

A moderna racionalidade governamental precisou valer-se de um
conjunto de tecnologias para constituir o sujeito moderno e foram os
mecanismos disciplinares que adicionalmente abriram o caminho
para que fossem colocados em agéo outros aparatos para a produgéo
dos sujeitos cooperativos € moralizados, necessarios a nova ordem
social. Enquanto as técnicas disciplinares sao eminentemente
individualizantes, para potencializar os efeitos do poder a elas se
associam outras tecnologias de governo cuja finalidade é a de
produzir em cada sujeito uma experiéncia tal que ele se volte para si
mesmo, num tipo de relacao reflexiva (BUJES, 2002, p.170)

Desta forma, este sujeito-modelo alcanga a maioridade social quando
conhece e participa dos debates que configuram sua atuagdo como cidadao
responsavel no ambito macroeconémico e “consciente”. Consciente do risco
das DSTs, da importancia de ter um parceiro fixo, de prevenir-se e cuidar-se. E
isto que é esperado dela ou dele. A governamentabilidade efetiva tem forga de
tornar em ambito macro, sujeitos responsaveis e no ambito minimo, intimo,

privado, sujeitos conscientes. O que esta embaixo, € como o que esta no alto.
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A retdrica do poder disciplinar prega, na verdade, que este sujeito &

daocil e util.

Décil a medida que, como ouvinte a margem da centralidade discursiva
gque o normaliza, o mesmo ndo apresenta resisténcia, questionamento,
desobediéncia, inconformidade. Décil porque é inteligivel & norma. Util porque
ele se torna capaz de reproduzir as propriedades singulares que se espera de

seu papel, o papel que o discurso pré-estabelece.

O instrumento para que este assujeitamento possa constituir um
sujeito-modelo permeavel ao argumento da responsabilidade se utiliza, nos
cadernos analisados, de oficinas e atividades ludicas, exercicios de
participacdo e interatividade de modo a horizontalizar o conhecimento,
vivencia-lo em termos de cotidiano, de pratica. Mesmo querendo-se

participativo e politizado, o assujeitamento continua produzindo ouvintes.

Ser responsavel e consciente em termos biopoliticos é ser util e docil

para a norma preventiva e é esta a principal "Espera” que aponto nesta analise.

Como se daria o encontro desse jovem “responsavel e consciente”
dentro de escolas que nao permitem a disponibilizacdo de insumos previstos
dentro de um programa do governo federal? Com quais argumentos e
brandindo quais bandeiras o discurso parental pueril do medo e da afligao pela
doenca enfrentara as vozes dos patios das escolas quando este discurso
esgotar-se? E de se perguntar se, de algum modo, as invasdes e ocupacdes
das escolas municipais e estaduais por alunos ocorridas nos ultimos meses
nao seriam um reflexo desse esgotamento, uma resisténcia, algo de uma
resposta a praticas discursivas incapazes agora de manter a centralidade, de
controlar o papel do ouvinte, de redimensionar categorias de direitos e eixos de

cuidados.

Estas questdes eu vislumbro como problemas que a configuragao atual
do Programa Saude e Prevencdo nas Escolas nao responde. Apesar disso, o
projeto oferece espaco para que se reelabore, se amplie dentro de medidas

semelhantes, que atendam as necessidades de tratamento da tematica dos
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direitos e da saude sexual, que como foi notado, nestas circunstancias, é

deficitaria.

A principal Espera deste programa € a atribuicdo ao alunado de uma
consciéncia e uma responsabilidade reflexa naquilo que também se preconiza
como garantias constitucionais, de liberdade, igual tratamento, direito a

integridade fisica, a privacidade.

Enquanto alunas e alunos forem tratados apenas como ddceis ouvintes
e Uteis reprodutores de enunciados higiénicos, o redimensionamento da
sexualidade ndo atingira a esfera do afeto, do respeito, do carinho, principais
vias para que a experiéncia da nao-discriminagao, do respeito a liberdade e da
dignidade da pessoa humana como valores caros a sociedade possa se

materializar.

E preciso que tal nogdo se concretize em termos educacionais como a
‘nogao-aranha” de Foucault, estendendo-se para outros dominios da vida, e

nao €, até agora, o que tem acontecido.
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ENCERRAMENTO E UMA PROVISORIA DESPEDIDA

Acho que a gente tem que vencer.
Ou lutar. E ficar bem. Feliz. Criar. Fazer. Se mexer. Odeio autodestruicao

Caio Fernando Abreu

COMO NAO SER GOVERNADO?

O estudo dos cadernos do Programa Saude e Preveng¢do nas Escolas
(SPE) sob a otica do governamento, dentro do contexto historico da sua
elaboragcdo e posterior publicagdto em 2011, revelaram dois aspectos
interessantes. O primeiro foi quanto aos desencontros, acertos, angustias e
embates que cercam as politicas publicas apesar do consistente esforco para o
didlogo entre os governos responsaveis pela criagdo destas politicas e a

sociedade civil.

E visivel na leitura do material aqui nomeado como iniciativas
referenciais®', juntamente com o SPE, o esforgo para que demandas por
garantias universais de liberdade, igualdade e respeito, historicamente
protegidas e positivadas constitucionalmente conseguissem ser atendidas.
Novamente reafirmo o esforco louvavel de todas colaboradoras e
colaboradores do SPE para que se evitasse qualquer trasejamento que
pudesse ir contra estas mesmas garantias, mesmo que uma leitura destes
cadernos sob olhar de hoje acabe por revelar, aqui e ali, necessidade de

pequenas corregdes e melhores abrangéncias.

A busca pela interlocugao entre os governos contemporaneos a estas
iniciativas referenciais e a sociedade, e ainda que ndo houvesse uma “quebra”
naquilo preconizado entre estas e o SPE como ja apontado (item IV. 1),
também torna visivel o desafio em dar-lhes efetividade, trazé-las até o chdo da

escola, salvando estas iniciativas da corrosiva incipiéncia.

Um segundo aspecto levantado nesta pesquisa ndo menos desafiador
foi o modo como a tutela diagndstica do discurso médico, ao dar preméncia a
norma preventiva e centrar-se no alunado, produz justificativas para

intervencgdes “educacionais” da saude. O risco da AIDS, a ameacga soroldgica,

31 R . . . . .
Os Parametros Curriculares Nacionais, o Programa Nacional de Direitos Humanos e o

Programa Brasil Sem Homofobia, item 2.3.
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o argumento da responsabilidade figuram condicionantes para o
comportamento saudavel, sinbnimo da consciéncia do risco e do compromisso

de cuidado.

As questdes envolvendo a mecanica biopolitica da sujei¢do, sutil em
enredar-se em meio a saberes e postularem verdades demonstrou que, em um
estudo sobre a governamentabilidade, outra indagagdo em face do poder

disciplinar que da preméncia a norma preventiva surge.

Pesquisar sobre a conformagdo de um fenébmeno que tudo engloba,
que coexiste em todas as relagdes, que se modelou em termos sociais e
econdmicos na civilizagao ocidental partindo de uma arte de governo para uma
arte de governo dos homens, que principia por organizar e otimizar a
populagcdo como forga produtiva e adestra, vigia e controla em niveis

microfisicos os sujeitos deste governo, provoca outro questionamento.

Como afinal, ndo ser governado? Como nao ser um sujeito produzido
pelo discurso do saudavel sexual, dos esteredtipos de comportamento? Como
esquivar-se da tutela diagnéstica do discurso médico da constante terapéutica,
constante regulacdo, constantes prevengdes de ataques a “vitalidade”? Do
discurso juridico que formaliza a sujei¢gao dentro de um sistema de legalidades
e exclusbées? Do discurso normalizador em que uma “pedagogia analitica”

divide o sujeito em categorias onde se visa proficiéncia e o bom desempenho?

Como “nao ser governado assim, por isso, em nome desses principios,
em vista de tais objetivos e por meio de tais procedimentos, ndo dessa forma,
nao para isso, nao por eles” (FOUCAULT, 1990, p. 03).

Em uma conferéncia proferida em maio de 1978, em resposta a como
reagir a este movimento de governamentalizacdo da sociedade e dos
individuos ao mesmo tempo, como suspeitar, recusar e tentar escapar dessa
arte de governo dos homens Foucault propugna outra arte contraposta a néo
ser governado, ou ndo ser governado assim e a este prego. “E eu proporia
entdo, como uma primeira definicdo da critica, esta caracterizagcao geral: a arte
de nao ser de tal forma governado”. (FOUCAULT, 1990, p. 04).

Dois anos antes desta conferéncia, em sua aula de 14 de janeiro de

1976, os elementos que comporiam esta “arte” foram delineados como
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possibilidades de enfrentamentos dos mecanismos de poder, na luta contra um
pode disciplinar no qual ndo deveria caminhar no sentido do antigo direito da
soberania e cujas raizes se fundam sobre a obediéncia, mas um direito novo,
antidisciplinar, sugerindo praticas que desassujeitem, que sejam capazes de
libertar dos mecanismos de normalizagao, da coercao da vigilancia e do exame
(FOUCAULT, 2005).

Sao praticas que mesmo nao taxativas, enumeradas ou descritas como
postulados de resisténcia centram-se em uma atitude critica dos sujeitos, em
um olhar critico ao se verem langados para dentro de um sistema ainda
presente nas correlagdes dos poderes de disciplinamento e de tutela que o
incluem em ciclos da legitimidade. Ciclos que legitimam disciplina e tutela sob a
cronologia do sujeito, sob o tempo ocupado e o espago por onde circula. “E
preciso desvencilhar-se do modelo do Leviata, desse modelo de um homem

artificial, a um s6 tempo autémato, fabricado e unitario” (FOUCAULT, 2005,
p.41).

E através dessas “contracondutas” que é possivel reagir, “ndo ser
governado assim, por isso, em nome desses principios” e colocar-se frente a
governamentabilidade e ao pensamento de que a toda coletividade, a toda
comunidade, a toda pessoa humana deve subsistir um governo (PRETES e
SILVA, 2015). E o espaco de um direito antidisciplinar que se dara quando a
sociedade e os sujeitos elidirem todos os vinculos de vigilancia, sujeicao e
obediéncia e afirmarem “é a lei das minhas necessidades fundamentais que
deve substituir essas regras de obediéncia” (FOUCAULT, 2008a, p.479).

Muito embora n&o se pense encerrar esta pesquisa tomando por
invencivel a problematica da normalizacédo preventiva e dando por consumada
a discussao acerca da complexa governamentabilizagdo da sociedade e do
individuo, ao ler que, conforme subscrito no pensamento de Michel Foucault
que sao as leis de necessidades fundamentais que devem substituir regras de
obediéncia, nestas necessidades incluo aquelas prescritas pelo respeito aos

direitos sexuais.

O direito como uma garantia a nao discriminacao, a nao discriminagao
que reverteria o individuo a uma categoria e direito como pressuposto ao
respeito de que formas especificas de desejo, variacbes de género e praticas
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sexuais ndo se marginalizem em detrimento da normalizagdo preventiva é o
que eu entendo como necessidades fundamentais. Necessidades
fundamentais de respeito, de praticas educacionais nao pautadas em acodes
unidimensionadas para que se produzam resultados de Saude na Educacao,
de ndo coerg¢des induzidas por argumentos de um discurso de medo, de

responsabilidades fabricadas a custo de ameacas.

Eu nédo creio na vulnerabilidade homogénea que o SPE propugna. Nao
creio por acreditar verdadeira a critica de Almeida Filho (2000) sobre as
limitacbes de num modelo capaz de servir de instrumento de mensuracao do
grau de salubridade global de uma coletividade. Ao usar este mesmo modelo
para se restringir todos a potenciais infectados ou “infectaveis” apenas para se
justificar intervengdes gerais nas escolas demonstra a falacia do modelo, algo
como a cama de Procusto®: se o modelo ndo se adéqua ao objeto, o objeto

deve se adequar ao modelo.

Como entdo nao ser governado? Fazendo valer suas necessidades
fundamentais acima das regras de obediéncia segundo aponta Foucault, mas
também aprendendo a entender o outro, entendendo como uma
responsabilidade ampla, entendendo como um igual assujeitado, como uma
pessoa humana capaz do status de dignidade e nao apenas capaz de ser

contingente de minhas prevengdes, minhas precaug¢des higiénicas.

Apos os estudos propostos nesta pesquisa, € esta a impressdo que

fica.

32 : : : " .
Procusto segundo a mitologia grega deitava suas vitimas em uma cama, se fosse maior que
a cama cortava-lhe as pernas, se fosse menor eram esticada até atingir o tamanho desejado.
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