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Metdforas que Constroem, Metdforas que Destroem

1. Introducao

Para uma reflexao sobre a biomedicina enquanto pratica social geradora de sentido,
mostra-se (til considerar a doenca como uma manifestacdao de desordem (Douglas,
1991a). A modernidade, por via de nocoes como patologia ou patogenia, inscreveu a
dissonancia nos corpos e nas mentes dos individuos, lancando os Ultimos num estado de
“liminaridade”,’ ou seja, de profunda ambiguidade simbdlica e de indeterminacdo
identitaria, edificando uma representacao da doenca como desordem e da cura como
ordenacao, ambas tendo lugar no espaco circunscrito pelo corpo individual.

Independentemente da etiologia empregue, o sujeito enfermo é sempre alguém
que esta entre dois mundos, aquele que esta ordenado socialmente e o universo da
desordem que destabiliza e ameaca o primeiro. Dai que Susan Sontag (1991: 3)
metaforize os diferentes lugares sociais ocupados por doentes e por nao doentes como o
“reino dos enfermos” e o “reino dos saos”.’

Significa isto que a perturbacado trazida pela doenca, impede o individuo de
manter um quotidiano regular, apartando-o dos restantes, sugerindo uma relacao
estreita com a desordem do mundo social. Para além da profunda ruptura existencial e
ontologica sofrida pelo individuo, é a propria socialidade onde aquele se insere que se vé
ameacada. O quotidiano é sujeito a uma fractura dilacerante, reestruturando-se em
torno da centralidade que a doenca assume, secundarizando aquilo que até entao seriam
0s seus propositos principais. Deste modo, é possivel pensar a doenca como pertencente
ao territorio da impureza, de acordo com a analise que Mary Douglas (1991a: 18) fez do
conceito: “A reflexao sobre a impureza implica uma relacao sobre a relacao entre a
ordem e a desordem, o ser e o nao-ser, a forma e a auséncia dela, a vida e a morte”. A
doenca é um dos limiares por meio dos quais a antinomia, social e culturalmente

construida, entre pureza e impureza é escrita e reescrita. A doenca é, portanto, uma

forte ameaca nao apenas a sobrevivéncia do individuo, mas também, a propria
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manutencao da ordem social. As respostas sociais a doenca decorrem, nesta perspectiva,
de uma tentativa de reparacao da ordem, de resgate do individuo ao universo da
desordem. Resgate equacionado pela biomedicina com a normalizacao do organismo e
que deixa de fora a plena reintegracao do individuo no quotidiano. Sugere isto que, para
uma compreensao fina de um sistema médico, é necessaria uma ponderacao cuidada
sobre as concepcdes culturais de ordem e desordem, por via das quais esse mesmo
sistema emerge e adquire sentido.

O privilégio epistémico reclamado pela ciéncia moderna tem sido largamente
partilhado pela biomedicina, senao, ainda, mais fortemente naturalizado. O que tem
conduzido, nao apenas a sua imposicao epistemoldgica sobre outros sistemas médicos,
mas também, ao estabelecimento de uma relacdo entre médico e paciente da qual sdo
excluidos o dialogo e a reciprocidade.

Da mesma forma que o conhecimento cientifico moderno foi limitando
progressivamente o0 seu caracter emancipatorio, evoluindo, sobretudo, como

“conhecimento-regulacdo”

(Santos, 2000), também a biomedicina que, enquanto
sistema médico €, intrinsecamente, uma pratica social que procura a melhoria da
qualidade de vida da comunidade, se tera desenvolvido no sentido do reforco da relacao
de poder assimétrica que estabelece com o seu objecto.

Exemplo disto € a transposicao imperial da biomedicina para os paises
colonizados, onde nao sé se procurou abolir os sistemas médicos locais, classificando-os
de obscurantistas (Meneses, 2004), como também se procurou implementar o modelo
higienista da modernidade do qual a biomedicina é o principal agente (Fassin, 1992). O
conceito de higiene ocidental é inextrincavel da propria concepcao ocidental de pureza,
ou seja, de ordem (Douglas, 1991a: 50). Assim, a biomedicina constituiu-se no veiculo

privilegiado de uma intervencao, ndao apenas médica, mas também politica, ja que ao

regenerar os corpos fisicos, procedia, também, a regeneracao moral do corpo social,
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pela imposicao de conceitos, praticas e normas que remetem, em suma, para a propria
ideia ocidental de civilizacao.

Paralelamente, a especializacdo do olhar médico, enquanto conhecimento
técnico e hermético, acessivel apenas aqueles que o possuem, em simultaneo com a
transformacao dos hospitais em espacos que reflectem a racionalidade cientifica (Adam
e Herzlich, 1994; Brandt e Sloane, 1999; Providéncia, 2000), conduziu ao distanciamento
entre médico e paciente, resultando na objectificacao do ultimo.

Fazendo uso do conceito de Scarry (1985) de “linguagem de agéncia”, procurar-
se-a desenvolver uma interpelacao critica das metaforas que emergem do olhar que a
biomedicina lanca sobre o corpo enfermo, demonstrando a ancoragem social desse
olhar, naquele que é um processo culturalmente mediado de construcao de
conhecimento e de representacao simbolica das doencas.

Para isso, realizar-se-a, num primeiro momento, um questionamento dos
pressupostos que estruturam a medicina moderna, procurando uma desnaturalizacao do
seu discurso, localizando-a como produto historico, densamente imbuido de uma
ideologia e moralidade culturalmente situadas. Em seguida, analisar-se-a a relacao entre
o conhecimento biomédico e a representacao social de algumas doencas fortemente
presentes na imaginacao ocidental de desordem, assinalando os processos de
classificacdo social e estigmatizacdo que tém origem nessa dialéctica. Finalmente,
tentar-se-a perceber como é que a transposicio do modelo biomédico para outros
contextos culturais, acarreta a imposicao de conceitos e praticas exogenas que se
revelam inadequadas, gerando, muitas vezes, novos espacos de exclusao.

Pretende-se, pois, analisar a colonialidade do saber e do poder (Mignolo, 2003;
Quijano, 2000) inerente a construcao do mundo por uma disciplina como a biomedicina,
que fazendo uso de um idioma naturalizado por via do argumento cientifico, se impoe

sobre os sujeitos nas sociedades onde tem origem, numa relacao que os objectifica, mas
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também em outras onde vigoram diferentes concepcoes acerca da relacao

saude/doenca.

2. A Biomedicina como Vocabulario Social

A construcéo do corpo-objecto pela biomedicina

A medicina moderna que se desenvolveu historicamente no contexto social e cultural
euro-americano,’ denominada biomedicina devido ao seu enfoque epistemoldgico e
caracter interventivo centrados na biologia e fisiologia do corpo humano (Hahn e
Kleinman, 1983), adquiriu um capital simbolico em termos da sua legitimacao no espaco
publico que a naturalizou como a medicina.

A auto-construcao identitaria desta medicina remete o seu nascimento para
Hipocrates de Cos, nascido em 460 a.c. na Grécia antiga, pela énfase que este colocava
no empirismo. Sera, contudo, no Renascimento e no Iluminismo europeus que as suas
caracteristicas matriciais se delinearao. Fundada sobre o dualismo cartesiano, que opoe
de modo irresolivel o corpo a mente, na sua elaboracao de res extensa e res cogitans
(Descartes, 1938), condenando, irremediavelmente, o corpo a uma existéncia amorfa e a
mente a um exilio privilegiado, sera através do estudo da anatomia humana que a
biomedicina vira a construir os alicerces do seu sistema hermenéutico.

Inaugurando um modelo etiolégico, totalmente ancorado na fisiologia do corpo
humano, esta pratica inaugura, também, um “olhar”.> Na verdade, em consonancia com
o racionalismo cientifico que almeja um conhecimento objectivo sobre o real, ocorre a
emergéncia da visao como sentido nobre que, alegadamente, representa a realidade tal
como ela é (Fabian, 1983). E assim que o espaco da autdpsia, possibilitado pelo espirito

racionalista que rejeita a interdicao medieval sobre o cadaver, vem a constituir-se no
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lugar de construcao de uma disciplina que vira, por sua vez, a fornecer toda uma grelha
interpretativa e classificatoria para o corpo nas sociedades ocidentais.

Este “olhar” é progressivamente afinado, permitindo, cada vez mais, ver o
“invisivel”. Surgem, deste modo, uma série de técnicas, desde a auscultacao, ao préprio
microscopio, que revolucionaram por completo o olhar biomédico (Adam e Herzlich,
1994). O inescrutavel transformou-se em interlocutor e o médico tornou-se no grande
“mestre da verdade invisivel” (Quintais, 2002: 371) oclusa no corpo e na mente dos
individuos. Ao mesmo tempo que o dialogo com o corpo se aprofundava, o dialogo com o
sujeito comprimia-se, até se tornar, em exclusivo, numa técnica de inquérito com vista
ao diagnostico, realizada mediante um interesse distanciado ou uma “preocupacao
desprendida” (Hahn e Kleinman, 1983: 316).

Nascida no seio da Revolucao Cientifica moderna, a biomedicina comunga das
mesmas assuncdes da ciéncia, nomeadamente a de objectividade e universalidade.
Talvez as mesmas consideracdes que alguns autores vém fazendo acerca do Iluminismo
europeu (Dussel, 2001; Mignolo, 2003), e nas quais chamam a atencdao para a
importancia que o encontro imperial com o Outro teve na construcao da modernidade,
nomeadamente, através da invencao do Mesmo como superior por meio da oposicao a
um Outro inferior, possam ser incorporadas na reflexao sobre a biomedicina. Nao apenas
devido a partilha de um mesmo referencial, mas também, pela coincidéncia histérica do
momento da descoberta do Outro e da dessacralizacao dos corpos no ocidente. O
encontro imperial trouxe consigo a ideia de similitude dos corpos (que conduziria a
multiplas discussoes acerca do que é e do que nao é humano, desembocando na
conceptualizacao de espécie humana pelo evolucionismo Darwiniano), colocando a
diferenca (assimétrica e hierarquicamente concebida) ao nivel das mentes. O corpo

torna-se passivel de ser transformado em objecto, uma vez que o seu territorio é o da
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natureza e esta, enquanto lugar da inferioridade (Santos, Meneses e Nunes, 2004), nada
reclama, a nao ser a sua domesticacao.

Mas da mesma forma que a hegemonia da ciéncia moderna, assente numa
retorica auto-referencial, tem sido alvo de uma série de questionamentos criticos que a
localizam enquanto forma de conhecimento situado (Santos, Meneses e Nunes, 2004),
também a biomedicina vem sendo interpelada enquanto pratica social e culturalmente
ancorada, conduzindo alguns autores a aborda-la como uma “etnomedicina” (Hahn e
Kleinman, 1983).

Ainda assim, a “intermedicina”® (Meneses, 2004), conceito que procura dar conta
da validade da pluralidade de praticas médicas, esta longe de ser admitida no espaco
euro-americano, onde, pelo contrario, se assiste a uma medicalizacao da sociedade, que

significa a tendéncia para:

definir um problema em termos médicos, usando uma linguagem médica, adoptando um
quadro médico para compreender esse problema, ou usando uma intervencao médica
para o “tratar”. Este € um processo sociocultural que pode ou nao envolver a profissao
médica, levar a controlo social médico ou tratamento médico, ou ser o resultado da

expansao intencional da profissao médica (Conrad, 1992: 211).

Com efeito, o discurso produzido pela biomedicina, tem vindo a adquirir uma
notoria proeminéncia nos processos classificatorios acerca do corpo, da mente e dos
comportamentos dos individuos, legitimando, deste modo, concepcoes culturais sobre
normalidade e desvio. Tal como a ciéncia, a biomedicina alega uma neutralidade
epistemolodgica que procura esvazia-la de quaisquer condicionamentos sociais, culturais
e politicos. O que parece evidente € que, mesmo quando criticada, a biomedicina
continua a ser tida pela opinidao publica ocidental como separada das outras esferas da

sociedade, tais como a religido, a economia, a arte ou a politica. Este € um forte
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indicador do modo como esta medicina foi naturalizada enquanto saber que, ao invés de
produzir uma interpretacao sobre o objecto, mediada pela rede social e relacional onde
as suas praticas tém lugar, representa-o, reflectindo de modo transparente aquilo que
ele é.

Pelo contrario, como se procurara demonstrar, no processo de construcao do
corpo humano, e concomitantemente da pessoa em sofrimento, enquanto objecto, a
biomedicina inscreve no mesmo valores culturais acerca das antinomias entre ordem e

desordem, pureza e impureza, normalidade e desvio, sancionando-os.

O corpo-proprio e o corpo-social

A disjuncao entre corpo e mente leva ao que Hahn e Kleinman (1983: 321) desigham
como a “predominancia do concreto” na biomedicina. Tendo como objecto o corpo
humano reduzido a sua materialidade, a biomedicina exclui por completo os aspectos
emocionais, afectivos e relacionais que medeiam e constituem a experiéncia do mesmo.
Esta disciplina dirige-se ao corpo enquanto organismo divisivel nas diferentes partes que
o compodem, produzindo-o como um conjunto de orgaos e sistemas, organizado segundo
leis mecanicistas.

Na perspectiva deste reducionismo fisicalista, a doenca € o resultado de um
funcionamento “anormal” do organismo e a funcao da biomedicina seria, por recurso a
um conjunto de substancias quimicas e técnicas invasivas, restituir o “normal”
funcionamento do mesmo. E o corpo-objecto que emerge nesta dialéctica, ou seja, o
corpo interpelado de fora, como entidade inerte e passiva sobre a qual se intervém,
muitas vezes violentamente. Dai que a oposicao entre corpo e mente conduza a uma
outra aporia, nomeadamente, entre a representacao da enfermidade pela biomedicina e

a experiéncia da mesma pelos individuos:
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A preocupacao central da Biomedicina ndao é o bem-estar geral, nem as pessoas
individuais, nem simplesmente os seus corpos, mas os seus corpos doentes (Hahn e

Kleinman, 1983: 321).

Este desencontro decorre de dois pontos de partida tornados irresollveis pela
retorica cientificista, designadamente o visivel o e invisivel, ou seja, aquilo que é
cognoscivel pelo olhar, identificado como objectivo e, como tal, epistemologicamente
valido, e aquilo que é apreensivel através dos sentidos, remetido para o sensivel, isto é,
para o universo da subjectividade, invalido para a construcao do conhecimento.

E por esta via que se estabelece uma hierarquia que fabrica,
concomitantemente, a exclusao da experiéncia da doenca do procedimento médico. A
experiéncia é apenas valorizada como matéria-prima sobre a qual o médico produz
conhecimento, no caso, o diagnostico da doenca dentro do quadro interpretativo da
biomedicina.

Mas a experiéncia do corpo nao é redutivel ao discurso produzido sobre o mesmo,
nomeadamente o discurso cientifico. Pelo contrario, como nos diz Merleau-Ponty (1999),
tomar algo como objecto, apreendé-lo por meio do olhar, significa inserir esse objecto
num horizonte formado pelas suas relacoes com outros objectos, definindo a posicao de
cada um. Consequéncia disso € a construcao da posicao absoluta do objecto e, como tal,
da sua cristalizacdo. O corpo-objecto da biomedicina €, portanto, um artefacto
cognoscivel a partir de um ponto de vista distanciado, que permite a definicao dos seus
contornos e a construcao de um sistema a partir das diversas relacées que o compoem. A
esta fixidez do objecto opde-se a incompletude do corpo vivido que, pelo contrario,
enquanto veiculo de comunicacdo com o mundo tem como principal caracteristica o

movimento, ou seja, uma impermanéncia contigente e dinamica:
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S6 posso compreender a funcdo do corpo vivo realizando-a eu mesmo e na medida em que

sou um corpo que se levanta em direccao ao mundo (Merleau-Ponty, 1999: 134).

Da aporia entre o corpo-objecto e o corpo-vivido resulta que a experiéncia do
mesmo € desqualificada e obliterada.

Leder (1990) defende que no movimento da experiéncia, o corpo tende para um
auto-encobrimento das suas funcoes fisiologicas e motoras. Como transparéncia é-lhe
possibilitada a imersao e a comunicacdao no e com o mundo. Para o autor, é a propria
experiéncia do corpo no mundo que funda, paradoxalmente, a negacao cartesiana da
experiéncia. Deste modo, o corpo produz o “desaparecimento” das mesmas funcdes que
a biomedicina pretende apreender. Enquanto organismo, assoma na consciéncia do
sujeito apenas em momentos de ruptura disfuncional, naquilo que Leder (1990: 83)
designa por “dys-appearance” e que significa um aparecimento negativo. E o caso da dor
ou da doenca, que provocam uma auto-consciéncia, por via do sofrimento, de
determinada regiao do corpo ou mesmo do seu todo. Nestes momentos, o corpo
transforma-se num Outro que ameaca arruinar o self.” Leder (1990) mostra-nos como a
doenca introduz uma desarmonia e fractura profundas na identidade do individuo,
condicionando inclusivamente, a relacao que aquele estabelece com o seu corpo.

Nas sociedades euro-americanas é a biomedicina que fornece os termos dessa
nova relagao.

Na verdade, a dor ou a doenca ameacam a propria manutencao da linguagem, ou
seja, da comunicacao e, portanto, da sociabilidade. Ambas parecem encerrar o individuo
dentro de si mesmo, naquela que é uma experiéncia dificilmente traduzivel. Por meio
deste isolamento, a dor constitui-se como algo que, simultaneamente, nao pode ser

negado, nem confirmado.
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Scarry (1985: 4) refere-se a “inexpressibilidade da dor fisica” que reside,
essencialmente, no facto desta ser desprovida de intencionalidade. Ao contrario dos
outros estados mentais que se dirigem a objectos no mundo, a dor nao tem qualquer
conteudo referencial, o que a torna segundo Scarry, resistente a objectificacdo na

linguagem, chegando mesmo a destrui-la:

A dor fisica ndo apenas resiste a linguagem mas destroi-a activamente, trazendo uma
regressao a um estado anterior a linguagem, aos sons e gemidos que um ser humano

produz antes da aprendizagem da linguagem (1985: 4).

Como tal, a dor ou a doenca transportam consigo a desordem dos universos
relacionais e sociais. A necessidade do restauro da ordem conduz a tentativa da criacao
social de estruturas linguisticas que permitam a objectificacdo da dor e a sua
traduzibilidade. A estas estratégias, Scarry (1985: 13) da o nome de “linguagem de
agéncia”. Entre outras, como a guerra e a tortura analisadas pela autora, a medicina
(incluindo-se no conceito todas as praticas sociais que visam o restabelecimento da
saude, tal como sao socialmente formuladas nos diferentes contextos culturais em que
tém lugar) constitui-se numa dessas estratégias, fornecendo uma “linguagem de
agéncia” para a ruptura existencial e social produzida pela dor e pela doenca.

A criacao de uma linguagem que traduza a dor, tanto pode iluminar quanto
obscurecer o sujeito, permitindo o uso da mesma para diversos fins, politicamente
determinados, como € o caso da guerra que justifica a destruicao do Outro, por meio de

uma retorica que o desumaniza:

a dificuldade em articular a dor fisica gera dificuldades perceptuais e politicas bastante
sérias. O fracasso em exprimir a dor - seja na objectificacdo dos seus atributos, seja na

nao referéncia ao seu lugar de origem no corpo humano - contribuira sempre para a sua
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apropriacao e articulacao com formas de poder degradantes; Conversamente, o sucesso
na expressao da dor contribuira para expor e tornar impossivel essa apropriacao e

articulacao (Scarry, 1985: 14).

Os vocabularios sociais nunca sao neutros do ponto de vista politico, antes
transportam consigo as relacées de poder que procuram manter ou transgredir. Tal é o
caso das praticas médicas e, designadamente, da biomedicina.

Interpelar a biomedicina como uma “linguagem de agéncia” conduz a uma
desnaturalizacao do seu vocabulario, procurando um entendimento apurado acerca dos
modos de construcdo do mundo, social e politicamente informados, que comporta.
Nomeadamente, ao inscrever nos corpos as nocoes de “normalidade” e “patologia”, esse
vocabulario reproduz as representacoes sociais acerca de ordem e desordem, operando
uma naturalizacdo e sancionamento das mesmas que conduzem, por sua vez, a
reificacdo da classificacao social. O corpo-objecto da biomedicina insinua-se, assim, no
corpo proprio e no corpo social, mediando a constituicdo dos mesmos.

Com vista a compreensao dos corolarios deste processo, proceder-se-a, em
seguida, a uma incursao pelos universos de sentido, gerados no seio das sociedades euro-
americanas, de quatro doencas: a tuberculose, o cancro, o HIV-SIDA e a lepra.

Todas elas, e algumas ainda hoje, se mostraram, em dada altura, objectos de
dificil compreensdao para a biomedicina, o que conduziu a uma representacao das
mesmas no espaco publico, fortemente imbuida de concepcdes morais. Contrariamente,
a producao de conhecimento biomédico parece conduzir a medicalizacdao da
experiéncia, remetendo a origem da enfermidade para processos psicofisiologicos
desindividualizados® (Quintais, 2000). Este processo sugere o modo de funcionamento de

"9

uma “razao metonimica”’ (Santos, 2002: 241-242) que exclui aquilo que escapa a sua

ordenacdo do mundo. Deste modo, ndo apenas a doenca se afigura como desordem,
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como aquelas que resistem a uma ordenacao médica sdao imaginadas como poluentes e

transformam-se em lugares de exclusao.

3. A Doeng¢a como Poluicédo e o Conhecimento como Ordem

A tuberculose: entre a paixao e o vicio

A tuberculose,” ou peste branca como veio a ser chamada, inspirou imagens
profundamente contrastantes, da miséria a pura expressao da emotividade da alma.
Sontag (1991) refere como a auséncia de um conhecimento exacto acerca da sua
etiologia nas sociedades euro-americanas, conduziu a que adquirisse uma aura de
mistério, induzindo a producao de uma multiplicidade de interpretacdes em seu redor.
Rodeada de incerteza, a tuberculose foi diversamente imaginada consoante os usos
simbdlicos, sociais e politicos que servia.

O romantismo literario europeu, nos finais do século XVIII e inicios do século XIX,
preconizou a tuberculose como a substanciacao do seu ideario, que combinava desejos
fervorosos com a apologia da transcendéncia (Filho, 2001; Sontag, 1991; Adam e
Herzlich, 1994).

A tuberculose era, entdo, simbolo da tristeza, mas também do desejo, da
criatividade, mas também do exilio. Em suma, a causa da doenca parecia residir mais no
caracter do individuo, especificamente nas suas emocdes, do que na sua fisiologia.
Segundo Sontag (1991) esta doenca operava uma individualizacdo do sujeito, conferindo-
lhe um tracado identitario especifico.

A tuberculose emerge, portanto, enquanto mecanismo de classificacao social que
os romanticos reclamavam para si, como simbolo da pureza intelectual e espiritual a que

aspiravam, numa clara esteticizacao da doenca.
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Ao mesmo tempo, nomeadamente a partir da segunda metade do século XIX, uma
outra imagem despontava, a da tuberculose como produto da pobreza e de condicdes de
vida insalubres.

Na época, o conhecimento biomédico sobre a doenca progredia, assim como a
eficacia dos tratamentos. Paralelamente, consolidava-se uma ideologia higienista e o
conceito de saude publica, intimamente ligado a intervencao estatal (Adam e Herzlich,
1994). Criaram-se, entdo, sanatorios por toda a Europa, cujo proposito seria a
erradicacao da peste branca (Filho, 2001).

A reconfiguracao simbolica da doenca indiciava os vicios de uma vida desregrada.
A tuberculose era agora tida como uma condicdo poluente que remetia para a
desordenacao do corpo do individuo, mas também, do corpo social e politico. A
regeneracao do tuberculoso, realizada através do seu exilio da sociedade, significava,

também, a regeneracao da propria sociedade.

Cancro: a miragem do interdito
Grande parte dos significados atribuidos a tuberculose no século XIX insinua-se na
corrente representacao social do cancro. Nomeadamente, a ideia de que esta é uma
doenca dificilmente curavel e que, enquanto tal, rompe na vida dos individuos como
uma sentenca de morte. Esta equacao conduz a que, muitas vezes, o diagndstico nao
seja revelado ao proprio doente, operando-se um silenciamento em torno da doenca. A
carga poluente do cancro desvela a sua densidade no interdito que rodeia a propria
palavra, que tendo-se tornado sinénimo de morte, é evitada no espaco publico.

Comum a ambas as doencas ¢ a ideia de consumpcao. No entanto, ao contrario
da tuberculose, o cancro nao é passivel de ser objecto de um processo esteticizante,

pelo contrario, expde no corpo a materialidade da doenca de uma forma

-13-
Alice Cruz



Metdforas que Constroem, Metdforas que Destroem

particularmente crua, o que contribui para a ocultacao dos que dela padecem. Verifica-

se, entao, a construcao simbolica do cancro como doenca poluente:

Qualquer doenca que seja tratada como um mistério e que seja agudamente temida, sera
tida como contagiosa do ponto de vista moral, senao mesmo literalmente. Assim, um
numero surpreendentemente grande de pessoas com cancro, véem-se rejeitadas pelos
familiares e amigos e sdo objecto de praticas de descontaminacdo por aqueles com quem
coabitam, como se o cancro, a semelhanca da tuberculose, fosse uma doenca infecciosa.
O contacto com alguém afligido por uma doenca encarada como uma malevoléncia
misteriosa, € sentido inevitavelmente como uma infraccao; pior como a violacao de um

tabu. Os proprios nomes destas doencas parecem ter um poder magico (Sontag, 1991: 6).

Ao mesmo tempo, o processo psicologizante que acompanhou a tuberculose no
século XIX, e que se insere na tendéncia moderna para uma explicacao da experiéncia
centrada na psicologia individual, verifica-se também, na construcao simbolica do
cancro. Mas se a tuberculose era atribuida um excesso emocional, no cancro é a
repressao das emocdes que parece estar na origem da doenca.

Este discurso esta presente no espaco publico, mas também, no contexto clinico,
que estabelece uma relacéo entre o cancro e a depressdo'’ e enfatiza a importancia do
combate psicologico a doenca. Este processo conduz, em parte, a atribuicao da
responsabilidade da doenca ao proprio doente, gerando, muitas vezes, um profundo

sentimento de culpa:

As teorias psicologicas sobre a doenca sao uma forma poderosa de colocar a culpa no
doente. Os pacientes a quem é dito que, inconscientemente, causaram a doenca de que
sofrem, também sdo levados a sentir que a merecem [..] as convencdes de tratar o
cancro nao somente como uma doenca, mas também, como um inimigo demoniaco,
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transformam o cancro numa doenca nao apenas letal, mas também vergonhosa (Sontag,

1991: 58-59).

Numa sociedade que rejeita o sofrimento e o patologiza, como é o caso das

sociedades euro-americanas, '

a condicao de intenso sofrimento fisico e psiquico que
acompanha uma doenca como o cancro, anuncia a desordem profunda de um sistema de
valores que apela a saude, a juventude, ao efémero e a normatividade corporal. Dai que

0 cancro seja descrito como o “mal da civilizacao”, equacionado com os produtos

nefastos da mesma.

HIV-SIDA: a nova peste

O HIV-SIDA irrompeu nas sociedades ocidentais nas décadas finais do século XX, trazendo
consigo os fantasmas das epidemias tidas como ultrapassadas historicamente pela
ideologia mecanicista e linear do progresso cientifico e tecnoldgico (Adam e Herzlich,

1994), confrontando a retorica salvifica da biomedicina:

acreditava-se que, mais tarde ou mais cedo, a medicina ultrapassaria todos os problemas
objectivaveis [..] No quadro deste comentario médico-social, a SIDA é inicialmente
tomada como um desvio de percurso na grande missao de conquista da doenca que a
medicina cabe, e ndo como uma inflexdo porventura irreversivel nesse mesmo percurso

(Bastos, 1997: 77).

Fazendo reemergir as imagens historicamente arquivadas de doencas como a
peste ou a sifilis, num cruzamento entre doenca, contagio e sexualidade, o HIV-SIDA fez
retornar a problematica em torno da regulacao politica da saude e dos comportamentos

no espaco publico, a par de uma forte dialéctica entre normatividade e desvio sexual:
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O comportamento de risco que produz a SIDA ¢ julgado como mais do que uma fraqueza.
E considerado como indulgéncia, como delinquéncia - adicdo a quimicos que séo ilegais e

ao sexo considerado desviante (Sontag, 1991: 111).

Deste modo, o HIV-SIDA constituiu-se como simbolo da poluicao, identificada com
grupos sociais marginais, nomeadamente, homossexuais e toxicodependentes. A forte
avaliacao moral a que foi sujeita é evidente na dificuldade, combatida nas ultimas
décadas, mas ainda por ultrapassar, em reconhecer a sua incidéncia fora dos chamados
“grupos de risco”. Durante muito tempo, esta doenca foi representada no espaco
publico como condenacao moralmente justificada, por comportamentos socialmente

censurados, contribuindo para o seu obscurecimento e para a exclusao dos doentes:

No caso da SIDA, a vergonha esta ligada a uma imputacdo de culpa; e o escandalo nao é
de todo obscuro. [..] Na verdade, contrair SIDA significa ser revelado, na maioria dos
casos, como membro de um determinado «grupo de risco», de uma comunidade de parias

(Sontag, 1991: 110).

Uma outra metafora destacou-se com particular veeméncia no referencial
interpretativo em torno do HIV-SIDA, designadamente a ideia do corpo como campo de
batalha. De acordo com esta ideia, o corpo ¢ invadido por um agente agressor (o virus)
que gera uma batalha no interior do corpo humano com o sistema humanitario, ao qual a
biomedicina se junta como aliada (Sontag, 1991; Bastos, 1997).

A metafora bélica contribui para o esvaziamento emocional da experiéncia da
doenca, transformando o corpo do sujeito numa arena onde o conflito entre ordem e
desordem se materializa. Deste modo, o virus ndo invade meramente o individuo, parece
invadir a propria sociedade, ameacando-a e transformando o doente em agente de

poluicao.
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Lepra: a inumanidade do intocavel
A lepra é uma doenca profusamente metaforizada. E porventura a doenca que sofreu de

modo mais completo um processo de transmutacao simbdlica em adjectivo:

Nada € mais punitivo do que atribuir um significado a uma doenca - esse significado sendo
invariavelmente de tipo moralista. Qualquer doenca importante cuja causalidade seja
obscura e para a qual o tratamento seja ineficaz, tende a ser inundada de significado.
Inicialmente os temas mais atemorizadores (corrupcao, decadéncia, poluicao, anomia,
fraqueza) sdo identificados com a doenca. Em seguida, em nome da doenca (isto é,
usando-a como metafora), esse horror é imposto noutras coisas. Essa doenca torna-se
adjectival. Algo é descrito como parecido com determinada doenca, significando que é
repugnante ou feio. Em francés, uma fachada de pedra deteriorada é ainda chamada de

lépreuse (Sontag, 1991: 59-60).

“Leproso” alude a algo mais do que um individuo que sofre de lepra. A palavra
remete para o universo das margens, para a propria fronteira entre o humano e o
inumano. E sinénimo de intocavel, de alguém profundamente poluente e que, como tal,
nao é admitido no espaco relacional socialmente ordenado. O doente de lepra incorpora
a impureza que delimita o universo das margens, tornando-se, ele mesmo, no lugar da
exclusao.

As origens da representacao do “leproso” como intocavel parecem repousar na
raiz da cosmovisao judaico-crista. O Antigo Testamento identifica-o com a impureza e,

em ordem a prevenir a poluicao que transporta consigo, condena-o a segregacao:

E o leproso em quem a praga se encontra, as suas roupas serao rasgadas e os cabelos da
sua cabeca removidos, e ele devera cobrir o seu labio superior e devera gritar: “impuro,
impuro”. Em todos os dias em que a praga nele permaneca ele sera impuro; ele é impuro;
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ele deve viver so; sem o acampamento devera ser o seu viver (Levitico, cap. 13, apud

Lewis, 1987: 595).

Esta representacdo do doente de lepra reproduziu-se historicamente,
substanciando-se na enunciacao medieval mundo mortuus sis, sed Deo vivas, ou seja,
“estas morto para o mundo, mas vivo para Deus”. Ap6s um diagndstico de lepra, era
celebrada uma missa em nome do doente que o dava como morto para o mundo,
sentenciando-o a uma vida de mendicidade e solidao.

Lewis explora a relacao entre as referéncias biblicas e o significado biomédico da
palavra lepra, concluindo que, muito provavelmente, no antigo testamento, lepra
remeteria para uma série de afeccoes infecciosas que nao a causada pelo

mycobacterium leprae:"

Nenhuma referéncia é feita a deformidade, perda de sensibilidade, mudancas
destrutivas, cegueira, ou paresia. Em casos duvidosos, as lesdes impuras deveriam exibir
mudancas apods sete dias. A lepra, tal como a conhecemos, ndo se desenvolve tao
depressa como em sete dias; o seu avenco pernicioso € muito lento. Varias afeccdes
dermatoldgicas enquadram-se em alguns dos critérios biblicos: vitiligem, psoriase,
infecgbes fungicas. [...] A discrepancia entre a lepra biblica e a lepra dos manuais médicos

€ bem conhecida pelos estudiosos da Biblia (Lewis, 1987: 596).

O autor defende que a lepra serviria como referente simbdlico para relacao entre
pureza e impureza, incorporada, respectivamente, pelo sacerdote e pelo leproso que
representavam a dicotomia entre a vida e a morte, estruturante no pensamento judaico-
cristao, que elege a reproducao e a perfeicao fisica como valores equacionados com o

bem. O leproso por apresentar uma degeneracao fisica identificada com a
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decomposicao, reflectia uma intimidade com o universo da morte e, como tal, com o
mal, fabricando-se por esta via a fusdo semantica entre lepra, pecado e castigo divino.

A sobreposicao de imagens de doenca, pobreza, ignorancia e criminalidade em
torno da lepra (Douglas, 1991b) conduziram a uma legitimacao da exclusao a que os

* resultando numa opacidade de muito dificil

doentes foram historicamente votados,’
transposicao em torno desta doenca.

A transfiguracao da lepra em Doenca de Hansen a partir do século XX traduz a
conquista do conhecimento biomédico sobre esta doenca e a consequente tentativa de

transformacao da sua representacao social. Ao mesmo tempo, a lepra é arquivada como

uma doenca pré-moderna, remetida para os espacos do subdesenvolvimento.

Metaforas que estigmatizam

A doenca motiva a construcao de metaforas'> no espaco social, densamente imbuidas de
consideracoes e implicacoes ideologicas e politicas. Estas metaforas sugerem, no
contexto da medicina moderna, a relagcao entre doenca e desordem social.

Os exemplos da tuberculose, cancro, HIV-SIDA e lepra, permitem-nos constatar a
transposicao da dialéctica entre a inclusao e a exclusao para o espaco da doenca. Assim,
a tuberculose, num primeiro momento investida do ideal romantico, vem a reflectir as
ideias de pobreza e de imoralidade que as sociedades euro-americanas do século XIX
procuravam expulsar do seu interior. O cancro, por sua vez, simboliza as consequéncias
perversas do progresso, significativamente apelidado de “doenca degenerativa”,
remetendo para um processo de crescimento desordenado. O HIV-SIDA assoma como
fantasma da pestiléncia ressurgida, incorporando a representacao social de uma
sexualidade nao regulada e degenerada. Finalmente, a lepra remete para um passado
mitico de atraso civilizacional, vencido pelo Norte e que permanece por ultrapassar no

Sul, servindo sobretudo como adjectivo.
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Cada uma destas doencas conduz a estigmatizacao dos doentes. Ao incorporarem
ideias socialmente elaboradas de impureza e poluicdo, condenam os que delas sofrem a
habitarem um espaco de liminaridade.

Reflectindo sobre o estigma, Goffman sugere que as relacdes sociais sao
mediadas por uma expectativa de normatividade que é confirmada ou refutada por meio

de caracteres externos:

Enquanto o estranho esta a nossa frente, podem surgir evidéncias de que ele tem um
atributo que o torna diferente de outros que se encontram numa categoria em que
pudesse ser incluido, sendo, até, de uma espécie menos desejavel - num caso extremo,
uma pessoa completamente ma, perigosa ou fraca. Assim, deixamos de considera-la
criatura comum e total, reduzindo-a a uma pessoa estragada e diminuida. Tal
caracteristica € um estigma, especialmente quando o seu efeito de descrédito é muito
grande - algumas vezes ele também é considerado um defeito, uma fraqueza, uma
desvantagem - e constitui uma discrepancia especifica entre a identidade social virtual e

a identidade social real (Goffman, 1980: 12).

Contudo, as caracteristicas valorizadas ou rejeitadas socialmente sao sempre
produto de uma dinamica relacional e nao, como pretende a naturalizacdo a que sao

sujeitas, de uma ontologia que as essencializa:

O termo estigma, portanto, sera usado em referéncia a um atributo profundamente
depreciativo, mas o que é preciso, na realidade, é uma linguagem de relacdes e nao de
atributos. Um atributo que estigmatiza alguém pode confirmar a normalidade de outrem,

portanto ele nao é, em si mesmo, nem honroso nem desonroso (Goffman, 1980: 13).

A estigmatizacao decorrente de algumas doencas, particularmente as infecciosas,

conduz a ocultacdo dos doentes no espaco publico e a producdao activa da sua
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16 (Santos, 2002). Nao apenas excluidos da esfera social, os

experiéncia como “auséncia
doentes enfrentam uma condicdo existencial na qual nao sdo reconhecidos como
agentes, subordinados a etiologia e terapéutica biomédicas, numa relacao assimétrica

entre médico e doente.

4. A Biomedicina e a Colonialidade do Saber

A biomedicina como “linguagem de agéncia” contribui para a naturalizacdo da
classificacao social e para uma hierarquizacao valorativa de espacos de sociabilidade
através da sobreposicao ideoldégica de doenca, ignorancia, pobreza e
subdesenvolvimento.

Descortina-se a colonialidade intrinseca das suas praticas, na relacao que
estabelece com o sujeito enfermo, objectificando-o, mas também, como pratica médica
hegemédnica e enquanto vocabulario social globalizado, através da generalizacao dos
seus modelos etioldgicos, nosoldgicos, profilaticos e terapéuticos.

A transposicao nao mediada desses modelos para contextos culturais onde
vigoram outras concepcoes acerca da pessoa, da salude e da doenca, comporta
consequéncias particularmente gravosas, como é o caso do HIV-SIDA em Africa.

A representacdo ocidental do HIV-SIDA como doenca que remete para uma
sexualidade nao regulada e para “grupos de risco” tem sido imposta acriticamente no
continente africano pelos programas globais de investigacao e de combate a doenca.
Definiu-se, deste modo, o grupo das mulheres ligadas a prostituicao como populacao de
risco e de veiculo de propagacao da doenca. Os programas de “educacao” com vista a
profilaxia da doenca concentraram-se junto dessas mulheres, tendo como objectivo

central o uso de preservativo.
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Kielmann (1997) através de uma metodologia etnografica, da-nos conta do
impacto social de um programa deste tipo no Quénia, designadamente, o programa
desenvolvido por uma equipa que integra membros do Canada, Bélgica e Quénia,
implementado em Punwami. A autora verificou uma disjuncao profunda entre os
conceitos de prostituicao ocidental e queniano. O primeiro cristaliza e homogeneiza uma
determinada populacdao como sexualmente promiscua, enquanto que o segundo remete
para processos sociais complexos de urbanizacao que resultaram na marginalizacao de
mulheres solteiras a viver em areas urbanas, a par de uma redefinicao conceptual das
relacoes de género e da propria sexualidade, suscitada pela introducao colonial dos

valores religiosos ocidentais:

O risco da infeccao pelo HIV deve ser situado no contexto de outros riscos: pobreza,
violéncia, isolamento social. Do mesmo modo, a categoria “prostituicao” deve ser
inserida no contexto de padroes sociais e culturais que deixam maes solteiras, com baixos
recursos, com poucas escolhas para a sua sobrevivéncia e dos seus filhos. Ao contrario do
que é representado pela literatura ocidental, o uso do termo “prostituta” no Quénia diz-
nos menos sobre a actividade sexual das mulheres entrevistadas do que acerca da posicao
ambigua que ocupam nas percepgdes locais quenianas das mulheres solteiras e urbanas

(Kielmann, 1997: 392).

0 uso inadequado do conceito de prostituicao conduz a uma forte estigmatizacao
das mulheres assim classificadas por estes programas.

Por outro lado, a prevencao da doenca é remetida em exclusivo para a actividade
sexual e para o uso de preservativo. Estes programas, ao ignorarem as interpretacoes
locais acerca do HIV-SIDA e ao transmitirem a profilaxia biomédica sem um
esclarecimento da mesma, contribuem para uma sobreposicao hermenéutica que resulta

em equivocos extremamente problematicos.
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Exemplo disso é associacao local do virus com algo que vem de fora,
designadamente do Ocidente, que redunda numa conceptualizacao do contagio por estas
mulheres que o restringe a relacdes sexuais com homens que nao pertencem a
comunidade.

Isto sugere que a propria nocdao de risco remete nas duas culturas para
significados diferentes. Com efeito, a denominacao destas mulheres como “grupo de
risco” produz nas mesmas um forte sentimento de vergonha, uma vez que associam o
risco a uma degeneracao moral € nao a um processo corporal.

A generalizacao destes programas no continente africano, por um lado
estigmatiza as mulheres e, por outro, deixa de fora outros modos de contagio que nao o
sexual, igualmente relevantes. Além do que, omite os homens desta dinamica
(Kielmann, 1997; Hunt, 1998).

A transposicdo do modelo biomédico acerca do HIV-SIDA para outros contextos,
leva consigo a representacao social ocidental desta doenca, provocando a criacao de
identidades estigmatizadas e revelando-se profundamente ineficaz. Isto resulta de uma
recusa de um dialogo em profundidade e de uma reciprocidade epistemoldgica com
estas populacoes, numa demonstracao da colonialidade do saber, com efeitos
extremamente perversos.

Ao mesmo tempo, verifica-se no caso do HIV-SIDA, uma assimetria profunda no
que diz respeito a investigacdo epidemioldgica sobre as diferentes estirpes deste virus.
Assim, se presentemente nos paises do Norte os doentes com HIV-SIDA tém acesso a uma
terapéutica que lhes garante alguma longevidade e qualidade de vida, o contrario é
igualmente verdade para os paises do Sul (Farmer, 1998).

Também Lewis (1987) descreve como a imposicao da representacdao biomédica da
lepra no contexto de uma aldeia da Nova Guiné, por via dos missionarios e das

autoridades puUblicas que enfatizavam as sequelas mutilantes da doenca, conduziu a uma
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confusdo de outras doencas dermatoldgicas com a lepra, gerando processos de
estigmatizacdo e exclusdao, ao mesmo tempo que a lepra na fase inicial e, portanto,
ainda sem uma substanciacao visivel, permanecia por detectar.

Mas a imposicao do saber biomédico nao é recebida passivamente, como nos
mostra Meneses (2004) relativamente ao contexto mocambicano. Pelo contrario, as
medicinas locais ndao somente contrariam a representacdo que as cristaliza como
“tradicionais”, demonstrando uma dinamica de constante desenvolvimento, como as
populacdes fazem um uso selectivo das medicinas locais e da biomedicina, consoante a
eficacia dos tratamentos para a especificidade das doencas.

Contudo, a hegemonia da biomedicina como localismo globalizado (Santos, 2000;
Meneses, 2004) verifica-se no seu assento estatal, quer no Norte, quer no Sul, e na
exclusao simultanea de outras medicinas.

Particularmente relevante é o uso do seu vocabulario para a hierarquizacao das
relacoes politicas a escala global, por meio de uma retorica que apela aos conceitos de
atraso e progresso e que se materializam na identificacao das doencas infecciosas com o
Sul e das doencas degenerativas com o Norte. O HIV-SIDA, bem como o ressurgimento da
tuberculose nos paises do Norte,"” contrariam fortemente esta perspectiva que, ainda
assim, permanece densamente naturalizada, naturalizando, por sua vez, relacdes social,
economica e politicamente assimétricas, que dao azo a perpetuacao da ideologia que

alia a ideia de civilizacao ocidental a de salvacao.

5. Conclusao

Douglas (1991b) argumenta que historicamente as doencas infecciosas, pela ameaca

insidiosa que representam ao bem comum, serviram como referentes simbélicos
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legitimadores de estratégias de regulacao social e politica do espaco publico, através de
uma confluéncia nao diferenciada de imagens de marginalidade.

No mesmo sentido, procurou-se aqui demonstrar como a biomedicina se constitui
numa “linguagem de agéncia” (Scarry, 1985), construindo activamente um vocabulario
que traduz a experiéncia da doenca. Ao fazé-lo, condiciona a ordenacao da experiéncia,
num processo de construcao do mundo. Significa isto que a ordenacao do que é
percepcionado como desordem é sempre um momento de producao social e cultural,
politicamente informado.

A validacao cientifica deste modelo, conduz a naturalizacdo dos conceitos nele
gerados e que classificam os corpos no espaco social. Ordem e desordem, reflectem-se
nas nocdes de normalidade e patologia, gerando espacos de inclusao e de exclusao. Ao
definir como médicos, processos fisiologicos ou outros que, contudo, ocorrem sempre
em contextos sociais particulares, a biomedicina induz a uma medicalizacao da
experiéncia, naturalizando e legitimando o “conhecimento-regulacdao” (Santos, 2000),
inscrevendo-o nos corpos dos sujeitos. Além de gerar respostas de combate a doenca, ou
aquilo que conceptualiza como tal e que, muitas vezes, pode nao ser igualmente
interpretado pelos individuos, a biomedicina induz a construcdo identitaria. A violéncia
desse processo decorre do privilégio epistemologico do clinico sobre o paciente que, por
vezes, conduz a uma imposicao coerciva de estratégias reguladoras. Exemplo disso é a
actual politica estatal cubana para o combate ao HIV-SIDA que compreende medidas de
quarentena e rastreio compulsivos.' Por outro lado, enquanto vocabulario social, a
biomedicina arquitecta processos identitarios, muitas vezes geradores de espacos de
exclusao, alimentando a construcao de identidades subalternas e estigmatizadas, como
€ o caso, muito particularmente, das doencas infecciosas ou do cancro nas sociedades do

Norte. O estigma que acompanha estas doencas impele os sujeitos para uma espécie de
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invisibilidade estrutural, cuja experiéncia é desqualificada e silenciada, accionando
sentimentos de culpa e de vergonha.

Apesar das alegacoes de um conhecimento objectivo nao mediado, a biomedicina
nao pode deixar de ser encarada como um discurso e uma pratica social fortemente
investida de dinamicas de poder. Assim, esta medicina “constréi o mundo” por via de
uma relacao assimétrica com o seu objecto, desumanizando-o e esvaziando-o de
agencialidade. Por outro lado, enquanto “linguagem de agéncia” (Scarry, 1985) que se
pretende universal, a biomedicina apresenta-se como um veiculo de inscricao violenta
nos corpos do “conhecimento-regulacao” (Santos, 2000), enquanto instrumento
privilegiado de classificacdo e regulacdo social, sustentando, deste modo, a
colonialidade do saber e do poder, e, inevitavelmente do ser.

A doenca, ao contrario do que postula o materialismo biomédico, € um processo
que transborda as fronteiras do corpo. Pela ruptura existencial e ontolégica que anuncia,
constitui-se num momento de desconstrucao do mundo, estimulando a reconstrucao do
mesmo. Como tal, a doenca induz a reformulacdo e producado social de significados
culturais, sendo criativamente imaginada. Face a desordem, emergem “linguagens de
agéncia” (Scarry, 1985) que combatem o seu caracter poluente. A biomedicina é uma
dessas linguagens e, enquanto tal, transporta os valores que a ordem social procura
reificar. Interpelar as imagens que se aninham na representacdao social das doencas,
significa interpelar os significados em disputa e os processos sociais e politicos que

suscita.
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' Sobre o conceito de “liminaridade” ver Turner, 1967.

2 Esta e outras traducdes sdo da minha responsabilidade.
3 “0 paradigma da modernidade comporta duas formas principais de conhecimento: o
conhecimento-emancipacdo e o conhecimento-regulacdo. O conhecimento-emancipacdo € uma
trajectoria entre um estado de ignorancia que designo por colonialismo e um estado de saber que
designo por solidariedade. O conhecimento-regulacdo é uma trajectéria entre um estado de
ignorancia que designo por caos e um estado de saber que designo por ordem. Se o primeiro
modelo de conhecimento progride do colonialismo para a solidariedade, o segundo progride do
caos para a ordem. Nos termos do paradigma da modernidade, a vinculacao reciproca entre o
pilar da regulacao e o pilar da emancipacao implica que estes dois modelos de conhecimento se
articulem em equilibrio dindmico [...] o conhecimento-regulacdo conquistou a primazia sobre o
conhecimento-emancipacao: a ordem transformou-se na forma hegemoénica de saber e o caos na

forma hegemonica de ignorancia” (Santos, 2000: 74-75).

4 Pela nocdo de sociedades euro-americanas pretende-se designar o conjunto de espacos de
sociabilidade fortemente mediados pela cultura ocidental moderna, assumindo-se que o conceito,
a par do de cultura ocidental, é insuficiente para dar conta da diversidade que constitui esses
mesmos espacos, mas que devido a uma necessidade de economia discursiva se torna dificilmente

ultrapassavel.

> Sobre o regime escopico da medicina moderna é incontornavel a reflexdo de Foucault em O

nascimento da clinica (1977).

6 “A alternativa ndo reside nos conhecimentos ‘outros’, classificados de complementares, mas
numa complexa relacdo entre diferentes conhecimentos, todos eles legitimos na perspectiva de
quem a eles recorre e os consagra como forma de poder. A intermedicina é, portanto, sinénimo
de uma miriade de medicinas - umas preferidas a nivel da familia, outras da comunidade, outras
do trabalho e outras ainda no espaco publico da cidadania, o que lhe consagra um caracter

emancipatorio” (Meneses, 2004: 385).

7 Pela dificuldade de traducdo, emprega-se o termo em inglés que, em portugués, remete para a
consciéncia que o individuo tem da sua singularidade, pretendendo com isso fazer-se alusao ao

sentimento de si, irredutivel as ideias de identidade ou de pessoa.
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® Acerca da experiéncia portuguesa do processo de medicalizacdo dos corolarios da guerra
colonial para as histérias de vida dos ex-combatentes e que exemplifica um caso contemporaneo

de patologizacao do sofrimento, ver Quintais (2000).

 “A razdo metonimica é obcecada pela ideia de totalidade sob a forma de ordem. Nao ha
compreensao nem accao que nao seja referida a um todo e o todo tem absoluta primazia sobre
cada uma das partes que o compdem. Por isso, ha apenas uma logica que governa tanto o
comportamento do todo como o de cada uma das suas partes. Ha, pois, uma homogeneidade
entre o todo e as partes e estas nao tém existéncia fora da relacdo com a totalidade” (Santos,
2002: 241-242).

'O E & tuberculose pulmonar que as metaforas descritas se referem.

" Curiosamente, a associacdo entre o cancro e a depressao parece ser um produto do século XX e
das sociedades pos-industrializadas: “Em contraste com os doentes americanos contemporaneos
com cancro, que invariavelmente referem ter sentimentos de isolamento e solidao desde a
infancia, os doentes com cancro vitorianos descrevem vidas superlotadas, sobrecarregadas com

trabalho, obrigacées familiares e privacdes” (Sontag, 1991: 53).

12 «A ideia de que o sofrimento ndo deve persistir ocupa um lugar central na ideologia americana:
nada ha que deva perdurar, tudo é transitorio, até o sofrimento, e, quando assim nao é,
confrontamo-nos com o patologico. Por exemplo, um sentimento de perda que se estenda para la
dos treze meses pode ser conceptualizado como patologico num contexto desta natureza [...] a
persisténcia do sofrimento (ou no sofrimento) é uma das modalidades, para a cultura americana

contemporanea, do patologico, do medicalizavel...” (Quintais, 2000: 48)
'3 Bacilo causador da lepra descoberto por Gerard Hansen em 1873.

" Foucault (1993: 176) refere-se ao doente de lepra como o “habitante simbélico do espaco da

exclusao”.

> A metafora € um dos mecanismos essenciais aos processos de classificacao e de formulacao das
categorias cognitivas. Ao contrario da teoria classica que postulava uma classificacdo nao
mediada dos objectos no mundo, hoje considera-se a classificacdo como resultado de processos

interpretativos, relacionais e metaforicos (Lakoff, 1987).

-28-
Alice Cruz



Metdforas que Constroem, Metdforas que Destroem

¢ “Ha producdo de ndo-existéncia sempre que uma dada entidade é desqualificada e tornada

invisivel, ininteligivel ou descartavel de um modo irreversivel” (Santos, 2002: 246-247).

70 aumento de casos de tuberculose em Portugal nos Gltimos anos tem conduzido ao retorno da
discussdao em torno do internamento compulsivo. Enquanto medida profilatica e terapéutica, o
internamento compulsivo caiu ha varias décadas em desuso. Contudo, os fantasmas de uma
epidemia tém suscitado medidas cada vez mais impositivas, chegando, inclusivamente a ser
equacionado o internamento compulsivo por parte de alguns sectores politicos (ver E:\Jornal de
Noticias - PS quer discutir tuberculose na AR.htm). O internamento compulsivo podera ser
reflectido como uma forma de colonialismo interno, na medida em que destitui o individuo dos
seus direitos civis, suscitando um tratamento por parte do Estado que se assemelha ao castigo

penal.

'8 Sobre este assunto ver http://www.panos.org.uk/newsfeatures/featuredetails.asp?id=1172Ll
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