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RESUMO

Este artigo buscou analisar as dinamicas do cuidado a mulheres que fazem uso de drogas. Para isso, tomei como
ponto de partida a analise do caso de Isabel, quem acessa um servico religioso a fim de solucionar o seu
problema com o alcool. A partir disso, uma rede de cuidado é mobilizada considerando uma identidade
interseccional, um corpo abjeto e feminino, o que propde refletir sobre as dimensdes de cuidado com demandas
especificas que emergem quando outras categorias identitarias sdo elencadas. A discussao é construida,
metodologicamente, por meio de uma entrevista semi-estruturada e apoiada por revisao de literatura
antropoldgica.
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ABJECT CORPORALITY. REFLECTIONS ON THE CARE OF WOMEN WHO USE DRUGS

ABSTRACT
This article sought to analyze the dynamics of care for women who use drugs. To do this, | took as a starting
point the analysis of the case of Isabel, who accesses a religious service in order to solve her alcohol problem.
From this, a care network is mobilized considering an intersectional identity, an abject and feminine body,
which proposes reflecting on the dimensions of care with specific demands that emerge when other identity
categories are listed. The discussion is constructed, methodologically, through a semi-structured interview and
supported by a review of anthropological literature.
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CORPORALITE ABJECTE: REFLEXIONS SUR LA PRISE EN CHARGE DES FEMMES CONSOMMATRICES DE
DROGUES

RESUME

Cet article cherchait a analyser la dynamique de prise en charge des femmes consommatrices de drogues. Pour
ce faire, j'ai pris comme point de départ l'analyse du cas d'Isabel, qui accéde a un service religieux afin de
résoudre son probléme d'alcool. A partir de (3 se mobilise un réseau de soins considérant une identité
intersectionnelle, un corps abject et féminin, qui propose de réfléchir aux dimensions du soin avec des
demandes spécifiques qui émergent lorsque d'autres catégories identitaires sont répertoriées. La discussion est
construite, méthodologiquement, a travers un entretien semi-structuré et appuyée par une revue de la
littérature anthropologique.
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CORPORALIDAD ABYECTA. REFLEXIONES SOBRE EL CUIDADO DE LAS MUJERES CONSUMIDORAS DE
DROGAS

RESUMEN

Este articulo buscd analizar la dindmica de atencion a las mujeres usuarias de drogas. Para ello, tomé como
punto de partida el analisis del caso de Isabel, quien accede a un servicio religioso con el fin de solucionar su
problema con el alcohol. A partir de esto, se moviliza una red de cuidados considerando una identidad
interseccional, un cuerpo abyecto y femenino, que propone reflexionar sobre las dimensiones del cuidado con
demandas especificas que emergen cuando se enumeran otras categorias identitarias. La discusion se
construye, metodoldgicamente, a través de una entrevista semiestructurada y apoyada en una revision de la
literatura antropolégica.
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CONSIDERACQES INICIAIS; METODOLOGIA E CENARIO DA PESQUISA

Este artigo é resultado das primeiras reflexdes de uma pesquisa de mestrado em
antropologia defendida no inicio de 2023. Na ocasido em que sua primeira versao foi escrita,
ele foi desenvolvido para uma disciplina sobre corpo, salde e sexualidade e, de antemao,
propunha mobilizar os primeiros dados obtidos em campo e coloca-los em didlogo com a
bibliografia referenciada no curso. O texto final, contudo, foi alargado devido a necessidade
de maior atencdo aos assuntos que foram abertos ao longo da escrita.

A producao dos dados foi feita mediante entrevistas semi-estruturadas, observacao
participante e revisao bibliografica, que originou um texto etnografico. O objeto da pesquisa
detinha-se em um servico religioso denominado “Pronto Socorro”, oferecido por uma Igreja
do Santo Daime de uma regiao metropolitana de Curitiba, destinado a pessoas com quadros
de uso abusivo de 4lcool e/ou outras drogas, processos depressivos e dificuldades outras
com capacidade de comprometer a salde e o bem-estar, conforme definicdo institucional.

Neste artigo, apresento uma discussao sobre cuidado e drogas em perspectiva de
género apoiada na trajetéria de Isabel’, uma interlocutora da pesquisa. O acesso a sua
trajetéria se deu por meio de uma entrevista cedida a mim que, devido ao contexto
pandémico, realizou-se de forma on-line. Isabel inaugurou o dinamismo que caracterizaria
essa etapa da pesquisa: a entrevista foi dada por meio de dudios em aplicativo de mensagens
on-line apds recebimento das questdes norteadoras, a partir das perguntas formuladas na
entrevista semi-estruturada. Dai em diante, as questdes eram trocadas em forma de didlogo,
sem delimitacdo fixa de tempo, uma vez que respeitava a disponibilidade dos(as)
interlocutores(as). Apds essa etapa, a captacdo dos dados ainda dispds de um periodo de
trabalho de campo presencial.

Em uma sexta feira de marco de 2017, Isabel teve seu primeiro contato com o Santo
Daime. O Santo Daime é uma religido brasileira que tem como centralidade ritual a ingestao
de uma bebida sacramental de origem amazdnica popularmente conhecida como
ayahuasca®, mas que, dentro desse contexto ritual-religioso, recebe o nome de daime. Foi
fundada no Acre por volta de 1930 por Raimundo Irineu Serra e congrega, em sua

cosmologia ritual, elementos cristdos, indigenas e afro-brasileiros. E por meio desse

2 Nome Ficticio em respeito ao anonimato da entrevistada.

3 A bebida é resultado da infusdo de um cipd, Banisteriopsis caapi, e de uma folha, Chacrona viridis,
mas pode haver variacbes. O nome atribuido a essa bebida também se difere a depender da sua
vinculacdo étnica. Para os Siona, ela é conhecida como “yagé”, “caapi’ pelos Baniwa, “kamarampi”
entre os Ashaninka, “kamaldpi” junto aos Manchineri, “nixi pae” no meio Kaxinawa, “uni” entre o
povo Yawanawa, “vegetal” ou “hoasca” para os membros da Unido do Vegetal, e “daime” junto aos
adeptos do Santo Daime e da Barquinha, entre outras designacdes” (Assis; Rodrigues, 2017, p. 46-

47).
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sincretismo inaugurado por essa nova configuracao religiosa que o consumo da bebida se
consolida como um fendémeno urbano (Labate, 2004).

Cura é um elemento constantemente acionado pelos(as) adeptos(as) e
frequentadores(as) da doutrina do Santo Daime e é um aspecto imprescindivel desde sua
formacdo (Moreira; Macrae, 2011). A bebida que organiza essa légica religiosa tem suas
qualidades curativas reconhecidas milenarmente por populacdes indigenas* que j& a
consumiam. E também o desejo pela cura, em seu dmbito fisico, emocional ou espiritual, que
muitas vezes mobiliza a procura até os espacos daimistas e comumente aparece nos
discursos e trajetérias de seus adeptos(as) e frequentadores(as). Além disso, a cura, por
vezes, é o resultado da incursdo na doutrina e sindnimo de uma conducdo espiritual
condizente com os seus preceitos.

As compreensoes sobre salde e doenca no contexto do Santo Daime sdo
interpretadas com base em sua légica doutrindria, na qual o corpo extrapola a perspectiva
fisica privilegiada pela biomedicina (Aradjo, 2019). Ademais, os valores em torno da bebida
oscilam entre uma dimensao espiritual e terapéutica, de modo que essas dimensdes ndo sao
dissociadas uma da outra, o que constitui um continuum espiritual-terapéutico (Rose, 2006).
O consumo da bebida tem um funcionamento central dentro da dindmica de salde e doenca,
uma vez que ela teria capacidade de atenuar sintomas, sejam eles fisicos ou mentais (Pelaez,
1994). Conforme Pelaez (1994), hd duas formas de se referir a cura na doutrina do Santo
Daime. A primeira, “receber uma cura”, condiz com um evento de retorno ao equilibrio e que
ocorre durante a experiéncia com o daime, caracterizado por ocorrer de modo subito e ser
revestido de forte emocdo. Ainda, é designado a processos em que a doenca ja se fazia
presente antes da chegada da pessoa a doutrina e a submissdo ao sistema doutrindrio
ocasionaria na experimentacdo de sua remissao sintomatica. A segunda, contudo, “curar-se
na Doutrina”, apontaria para um processo de crescimento espiritual e ocorreria de modo
mais lento, estendendo-se por toda a vida e acarretando mudancas habituais.

O que ocorre com 0s(as) pacientes vinculados(as) ao “Pronto Socorro”, inclusive no
caso de Isabel, é a conjuncdo das duas formas. A intencdo terapéutica é a premissa que leva
as pessoas a buscarem o Santo Daime, em um propdsito de cura. Sobre o caso analisado, serd
explicado mais a frente que Isabel toma conhecimento sobre o servico e a doutrina ao fazer
uma busca na internet para a “cura do alcoolismo”, como ela mesma chamou. Sua
experiéncia com a bebida é marcada pelo vocativo emocional em que reconhece que o
sofrimento envolvido em torno do uso abusivo de alcool excedia a ela prépria e os danos

eram também experenciados pela familia. De outra forma, o abandono do uso do alcool é a

4 E preciso reconhecer que entre a diversidade étnica ha uma variedade de sentidos atribuidos ao
consumo da bebida que, por vezes, extrapolam a dimensao da cura e salde e estas nao se equivalem
as no¢oes ocidentais.
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mudanca mais significativa desde a primeira experiéncia com a bebida, mas a mudanca nao
se reduz a isso. E significativa porque coincide com o objetivo primario de sua busca, mas se
relaciona com outras mudancas de comportamento como, por exemplo, a relacdo
reestabelecida com a familia.

Isabel define sua primeira experiéncia com a bebida daime no “Pronto Socorro”
como complicada. Em sua experiéncia visionaria, narra que visualizou um cano de esgoto em
Seu corpo em que via

[...] situacdes saindo, eu via meu marido chorando, eu via os meus filhos pequenos, eu
via assim saindo, dentro, isso tudo dentro da minha cabeca, sabe? Como se estivesse,
assim, limpando toda essa culpa, todo esse peso, essa angustia, essa magoa, esse
medo. [...JTudo isso estava saindo de dentro de mim (Isabel, entrevista on-line, 2021).

Ela encara esse processo como uma limpeza. Ao se aproximar do fim da experiéncia,

Isabel diz que

Abri o olho assim, como se fosse assim, como se fossem os meus dois filhos, sabe?
Como se eles tivessem assim, eu de olho fechado ainda, mas eu conseguia ver eles na
minha cabeca assim, sorrindo, como se eles estivessem felizes. [...] brincando comigo,
sabe? Eu senti uma paz, um amor, um carinho e todo o tempo que eu estava |3 assim,
na parte que eu me apavorava, na parte que eu dava vontade de gritar e sair correndo
e dizer “eu ndo quero mais ver isso, chega” eu sentia [...] o meu marido do meu lado,
eu olhava assim, de olho fechado, mas eu tinha a sensacdo que eu virava o olho assim
e via meu esposo, ao meu lado, sabe? Entdo isso me deu muita forca. A familia
apareceu muito nessa hora, quem eu achava que estava tdo longe de mim. Todos os
momentos que eu achava que estava largada, que ndo davam bola, que ndo me
ajudavam, foi ai que eu vi que eles estavam comigo. Estavam ali do meu lado, me
ajudando. E, mesmo assim, a hora que terminou ali eu senti uma paz muito grande
dentro de mim, uma felicidade muito grande, mas era um turbilhdo de sensacdes
(Isabel, entrevista on-line, 2021).

Ela ainda relata que o alcool atenuava sua depressao, dificultando o abandono da
bebida.

[...] nada fazia tirar essa depressdo, a (nica coisa que me curava, que eu sentia. O meu
remédio era o alcool. A Unica coisa que tirava toda angustia, toda a depressao era o
alcool, sabe, toda a culpa, era o dlcool. A Unica coisa que me livrava disso tudo era o
dlcool e ndo existia nada que me fizesse sentir melhor (Isabel, entrevista on-line,
2021).

A associacao entre dependéncia quimica e a possibilidade de resolucdo do problema
mediante a ingestdo do chad ndo tem sua originalidade no servico procurado por Isabel.
Iniciativas que tem o uso do chd como promotores de salde, em especial para o trato de
questoes relativas ao alcool e outras drogas, sao encontradas no Brasil e fora dele ha alguns
anos. Sao exemplos dessas iniciativas a Takiwase, no Peru; Ayllu Tinkuy na Argentina, Caminho
de Luz, no Acre; Céu Sagrado, em Sorocaba; e Céu da Nova Vida, na regiao metropolitana de
Curitiba (Mercante, 2021). Marcelo Mercante (2021), antropdlogo brasileiro dedicado ao
estudo da tematica, enfatiza que o uso especifico da bebida inaugura uma modalidade de
tratamento que ele batiza de “imagético”, considerando que o carater terapéutico da bebida

se baseia na experiéncia que tem, dentre os seus efeitos, a producdo de imagens

297



Martins

espontaneas, conhecidas como miracdo. E na experiéncia com a bebida que estaria a
poténcia terapéutica capaz de mobilizar interpretacoes e significados em torno do uso de
drogas e o resultado desse entendimento seria o abandono do uso, uma vez que essas
propostas almejam a abstinéncia.

O “Pronto Socorro”, denominacao do servico religioso e local a partir do qual o caso
¢ mobilizado, é interpretado como uma “experiéncia assistida”, conforme definicdo
institucional. E um ritual reduzido dentro da prépria doutrina do Santo Daime e
disponibilizado durante trés dias na semana para casos “emergenciais”’. Esses casos sao
relativos a problemas com alcool e outras drogas e questdes do campo de salde mental. Por
meio da incursao em campo, foi possivel notar que a procura pelo servico é majoritariamente
masculina e questoes relacionadas as drogas sao prevalentes. Questdes relativas a saude
mental, como ansiedade e depressdo, tendem a estarem inseridas em casos de dependéncia
quimica, como no exemplo de Isabel, no qual o alcool se configura como um mediador de um
quadro depressivo.

A “experiéncia assistida” consiste na ingestdo da bebida daime em um ritual
diminuto. Para fins de entendimento, os rituais dentro da doutrina do Santo Daime ocorrem
em periodo quinzenal, podendo ocorrer até trés sessdoes ao més. Cada sessado, ritual ou
trabalho, nomes dados a pratica ritualistica, tem duracdo de, mais ou menos, cinco horas. No
decorrer desse periodo, musicas com mensagens de cardter cristds sdao entoadas por
todos(as) os(as) participantes que acompanham a partir de um caderno com as letras, o
“hindrio”. Os cantos, ou hinos, expressam a doutrina, seus valores culturais e espirituais
(Greganich, 2010). A depender do tipo de trabalho, sessdo ou ritual, momentos de siléncio
sdo intercalados com os de canto, variando o momento de introspeccao para mais ou para
menos, a depender da especificidade do trabalho, sessao ou ritual.

No “Pronto Socorro”, como o ritual é reduzido, a duracdo gira em torno de duas
horas. Os cantos sdo conduzidos pelos(as) monitores(as), voluntérios(as) da instituicdo que
exercem a funcdo de supervisdo da experiéncia. Para isso, a sala é organizada de modo em
que voluntdrios(as) e pacientes figuem de frente um para o(a) outro(a). O siléncio é a
manifestacdo mais presente e solicitada, que é capaz de dirigir a experiéncia para uma
espécie de meditacdo para que o(a) paciente, sob efeito da bebida, possa refletir sobre suas
aflicoes.

Na circunstancia que serd relatada aqui, Isabel estava lidando com problemas
associados ao alcool. A partir de uma busca na internet, encontrou a casa de Santo Daime.
Segundo ela, apds dezenove anos de uso abusivo de alcool e outras drogas, como maconha e
cocaing, o alcool se mantinha cada vez mais presente em seu cotidiano e cada vez mais fora
de controle. Em uma tentativa de solucionar seu problema, ela procurou na internet “a cura

para o alcoolismo” e acabou encontrando uma pagina do Santo Daime.
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A pagina dispunha de trés contatos de celular. Até o momento do contato, Isabel
nao sabia nada sobre o Santo Daime, nem sobre a bebida referenciada no préprio nome da
doutrina. Assim que conseguiu contatar a igreja, Isabel expds seu desespero e foi convidada
air ao espaco no outro dia pela manha. Dada a impossibilidade de ir pela manha, foi ofertado
outro periodo, apés o almoco. Para participar, a pessoa precisava tentar ndo ingerir bebida
alcoodlica no dia marcado e ir com “[...] o coracdo e a mente aberta”. Isabel disse que aquele
foi:

[...] um momento em que a gente estd com tanta culpa, sabe? Ninguém mais acredita,
a gente ndo tem mais carinho, a gente ndo tem mais amor e ela me abracou pelo
telefone. Eu me senti assim, amada, eu me senti com esperanca, o gue eu ja ndo tinha
mais (Isabel, entrevista on-line, 2021).

Para Isabel, o motivo da permanéncia nesse servico foi o acolhimento. Ainda que
estivesse com medo, essa seria uma chance dentro de um horizonte no qual ndo havia mais
nada a perder. Em suas palavras, isso ocorria dada a uma descrenca devido a uma trajetéria de
percursos terapéuticos ndo exitosos e que passava a impressao, para seu nucleo familiar, de
que isso era resultado de uma falta de vontade. Isabel j3 havia sido internada, e recorrido a
tratamentos com psicélogos e psiquiatras, hipoterapia, em que se utilizada do cavalo como
recurso terapéutico, além de ter feito uso de medicacbes diversas, ndo especificadas, em um
intuito de abandonar o uso do alcool que reincidia. Ao se sentir acolhida, Isabel relatou que
relembrou sentimentos como se tivesse sido abracada e acarinhada. Em outras palavras, ela
foi respeitada dentro do espaco terapéutico. Assim, Isabel diz:

[...] 0 que me motivou a ficar no pronto socorro nesse dia que eu fui, em que eu estava
em uma poés ressaca, foi porque eu estava horrivel, eu estava mal, estava depressiva,
eu estava precisando beber dez vezes mais e o que me motivou a ficar foi o
acolhimento que eu tive quando cheguei ali, o acolhimento que as pessoas ali. [...] O
que me fez ficar no pronto socorro foi o recebimento que eu tive deles ao chegar |3,
sabe? O carinho, o amor, assim, a esperanca. Acreditar que realmente poderia dar
certo, mesmo sem escutar nada de ninguém, mesmo sem escutar histérias de
ninguém, sé deles me abracarem e falarem “confie na gente, vocé td bem cuidada,
vocé vai sair daqui livre desse mal que tanto te assola”. Isso me fez ter vontade de
continuar (Isabel, entrevista on-line, 2021).

Isabel, com trinta e nove anos no momento da entrevista, mae de dois filhos e que
que trabalhava com artesanato em croché, expds que seu uso de drogas, dlcool, maconha em
menor frequéncia, e cocaina, teve inicio na adolescéncia. O uso desmedido da cocaina a fez
solicitar internamento aos pais aos vinte e dois anos. No momento do internamento, Isabel
morava em outro estado e gerenciava uma pousada. O uso de substancias em sua rotina até
entdo ndo instigava preocupacoes ja que ainda conseguia manter os trabalhos e estudos
normalmente no cotidiano e ndo impediu sua formacao em turismo. O internamento em si
foi fomentado e necessitado quando Isabel percebeu que sua produtividade estava

condicionada ao uso de cocaina e alcool, suas principais substancias.
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Ao constatar que a regularidade do uso das duas substancias combinadas
aumentava a cada dia e 0 ndo uso provocava sentimentos como angustia e nervosismo, afora
a diminuicdo de sua produtividade, causou-lhe medo. Desse modo, Isabel expressou seu
desejo e pediu pelo internamento. Esse periodo durou um més e, apds a alta, Isabel alegou
que nunca mais fez uso de cocaina, droga que, para ela, até aquela ocasido, era a que mais
lhe prejudicava. Apos isso, retornou para sua cidade de origem e a sua rotina de trabalho.
Logo em seguida se casou e teve seu primeiro filho. Durante a gravidez, interrompeu o uso
de bebidas alcodlicas, mas, no entremeio, ela disse que o “[...] dlcool sempre esteve presente,
nunca parei de tomar cerveja, tomar vinho. Sempre em festas, fins de semana, churrasco, |[...]
comemoracoes. Para relaxar, sempre tomava alguma coisa, ndo tinha uma opc¢do, sempre
bebia” (Isabel, entrevista on-line, 2021).

O 4lcool sé foi notado como um problema quando, devido ao uso, Isabel teve suas
obrigacoes domésticas desatendidas. Nesse momento, ela ja havia tido seu segundo filho e o
problema com o alcool ganhou novos contornos:

Eu tive meu segundo filho, parei de trabalhar, larguei a minha carreira e virei dona de
casa. Tudo o que eu tive, que eu sonhava que ia trabalhar, ia morar fora, ia viajar,
entdo, eu acabei abrindo m&o para cuidar da minha casa, cuidar dos meus filhos e do
meu marido. Com esse meu segundo filho, depois [...] que eu ja tinha parado de
amamentar, parece que eu comecei a beber mais durante a semana. A tarde, tomava
muito vinho e comecou a realmente causar problemas assim, de esquecer eles no
colégio, de ndo ir buscar eles no colégio, de queimar a comida (Isabel, entrevista on-
line, 2021).

Ou seja, o limiar da percepcdo de um uso problematico se inseriu em um contexto
de frustracdo da descontinuidade de uma carreira profissional e a incompatibilidade da
realizacdo de desejos anteriores a maternidade, ocupacao principal de Isabel apds a segunda
gestacdo. E quando os afazeres cotidianos sdo desalinhados que é possivel configurar o uso
de drogas como um uso problematico. Ao menos no caso de Isabel, como identificado nos
dois momentos em que ela almeja se tratar. Desse jeito, o rastreio pela cura do alcoolismo,
como foi intencionada por ela ao fazer sua pesquisa na internet, € incorporado em uma
l6gica de descontinuidade das atividades cotidianas que aciona um alerta de que o uso que
Isabel fazia de alcool era nocivo.

Para além disso, ela também relatou que, como tentativa de evitar possiveis
vexames em relacdo ao uso do alcool, evitava circular por espacos sociais, reduzindo suas
interacdes sociais ao espaco doméstico. Ao ter a primeira experiéncia com o daime, com o
intuito de obter uma cura e ter uma experiéncia visiondria, Isabel cessou o uso do 4lcool
depois de perceber o sofrimento causado em sua familia, esposo e filhos devido ao uso
abusivo. Para ela, compreender como o uso nocivo do &lcool ultrapassava a dimensao
pessoal e interferia na relacdo com sua familia foi essencial para sustentar sua decisdo pelo

abandono do uso e manutenc¢do da abstinéncia.
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A partir da apresentacao do caso de Isabel, proponho uma discussdo no sentido de
refletir sobre a dimensdo do cuidado de um corpo abjeto feminino. Nesse sentido, me
aproprio da nocdo de corpo abjeto discutida por Taniele Rui (2012) em sua tese de doutorado
em que se concentra em uma discussao a partir de uma etnografia realizada em cendrios de
uso e comércio de crack. O entendimento de corpo abjeto, argumentado pela autora, diz
respeito a um corpo “[...] cuja vida ndo é considerada legitima e, portanto, que é quase
impossivel de se materializar” (Rui, 2012, p. 11). Esse corpo é fundado na exclusdo. Além
disso, é constituido em interface com redes de solidariedade, bem como nas relacdes com a
substdncia, no consumo e nos danos decorrentes do uso abusivo, nas diferentes
corporalidades produzidas, nas pessoas envolvidas na comercializacdo de produtos ilicitos.
Ao mesmo tempo, por ser relacional, produz gestao, territorialidade e alteridades e, por isso,
sdo observados como elementos da andlise.

A abjecdo causada por esses corpos, segundo a Rui (2012), se dd devido a
perturbacdo das nocdes de identidade. Sdo corpos ambiguos e produtores ndo somente das
categorias postas anteriormente, mas também de uma corporalidade marginalizada.
Adiciono aqui que, pensando a partir do caso de Isabel, esses corpos, para além do que ja foi
colocado, além de serem referidos como vidas ndo legitimadas, também ndo sdo passiveis de
serem cuidados e é justamente o que serd discutido no decorrer do artigo.

O que causa a primeira impressdao em Isabel no servico religioso procurado por ela é
o sentimento de acolhimento, de ser cuidada, a confianca em um momento de
vulnerabilidade. Estar vulnerdvel também pode ser uma caracteristica do corpo abjeto. Ao
longo deste artigo, serdo abordadas as multiplas facetas da correlacdo entre género e uso de
drogas, especialmente no que tange a dimensdo do cuidado e dos tratamentos para o uso

abusivo de alcool e outras drogas.

CORPO ABJETO E FEMININO: SOBRE A REITERAGAQ DE UM CORPO MARGINALIZADO

Com o intuito de compreender a interconexao de categorias relacionais de poder, a
interseccionalidade foi adotada como termo analitico em projetos politicos e intelectuais nos
primeiros anos do século XXI. Kimberlé Crenshaw (2004) deu origem ao termo com base nas
experiéncias de mulheres negras, intercruzando opressoes de raca e género. Como
ferramenta analitica, o emprego do termo é uma forma de abordar uma variedade de
questdes e problemas sociais em que categorias sao sobrepostas e funcionam de maneira
unificada e, por consequéncia, afetam todos os aspectos do convivio social. Isso porque as
relacoes interseccionais de poder ddo base para as desigualdades sociais de raca, género,

classe, idade, capacidade, sexualidade e nacdo (Collins; Bilge, 2021).
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O termo interseccionalidade é um estimulo para se repensar a fusdo das categorias
de raca, género, sexualidade, capacidade, idade e cidadania a outras. Aqui, eles se relacionam
com o uso de drogas e cuidado. Sob a luz do caso de Isabel, é interessante ter em perspectiva
que ela, como mulher branca, com quase quarenta anos, com curso superior e moradora de
uma regiao metropolitana da capital do Parand, enfrentou desafios em relacdo a adequacao
aos tratamentos convencionais para dependéncia quimica. Isabel associou sua recuperacao e
atual abstinéncia a uma proposta vinculada a um servico religioso que acessou
primariamente pela internet. Isso nos coloca que as possibilidades de tratamento e
propostas terapéuticas precisam ser singularizadas a ponto de dar conta da complexidade
inserida nas problematicas do uso de drogas, a comecar pelo acesso, dado que um corpo
abjeto feminino conduz a uma série de questoes correlatas.

Em pesquisa realizada com jovens da camada média da cidade do Rio de Janeiro,
Silva, Souza e Peres (2021) identificaram que o género é um empecilho para o acesso as
drogas, fazendo com que mulheres usuarias dependam socialmente de homens, na maioria
das vezes seus parceiros, para acessar drogas ilicitas, ainda que ndo dependam
financeiramente deles. Isso porque o género serd, na discussao trazida por elas, uma
categoria que amplia a vulnerabilidade. As autoras consideram que as mulheres estdo mais
propensas a sofrer algum tipo de violéncia se comparadas aos homens, corroborando com
dados ja previstos pela International Network of People Who Use Drugs (INPUD) (2014). A
interface com a questdo de género se faz necesséria 3 medida em que a articulacdo de um
corpo feminino e abjeto amplifica ndo somente a forma como se olha para o problema
relacionado as drogas, mas também adiciona demandas a esse problema.

Para além da vulnerabilidade associada a esses corpos femininos que fazem uso de
drogas, a antropéloga Luana Malheiro (2019) argumenta que a adicdo de outros marcadores
como passagem pelo sistema prisional e trajetéria de vida nas ruas ampliam a percepcao de
desumanizacao e dificulta a reciprocidade do olhar de outros sujeitos sociais. Nesse sentido,

A temética do consumo de drogas entre mulheres nos fornece elementos para refletir
a especificidade desta pratica no contexto de uma sociedade construida a partir da
desigualdade social, racial, sexual e de género. Refletir sobre o consumo de drogas
entre mulheres requer também perceber os imaginarios sociais que constroem papéis
sociais fixos para mulheres, circunscritos ao ambito doméstico — sendo a mulher
usuaria de drogas considerada um desvio de uma determinada norma de género. Faz-
se imprescindivel tomar com maior profundidade a especificidade do universo
feminino, pois acredito que ndo hd como produzir uma intervencdo no campo dos
consumos de drogas sem considerar alguns marcadores sociais que se mostram como
elementos estruturadores das relacdes sociais (Malheiro, 2019, p. 182-183).

Em relatério sobre dalcool e a salde dos brasileiros lancado pelo Centro de
Informacdes sobre Salde e Alcool (Cisa, 2023), as mulheres tém menor prevaléncia de uso
que os homens, correspondendo a um perfil sociodemografico de uso de alcool de 60% de

abstencdo, 45% de uso moderado e 35% de uso abusivo. Ainda que haja uma tendéncia
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global e nacional de aumento do consumo de alcool, no relatério, as mulheres se destacam
como nao consumidoras (Cisa, 2023, p. 71). Dentre as explicacbes levantadas pelos(as)
participantes da pesquisa sobre a diferenca do padrdo de consumo considerando o género,
afirma-se o fato de que o consumo de alcool torna as mulheres mais suscetiveis a violéncia e
importunacdo sexual, que abre espaco para um perfil mais moderado ou nulo em relacdo ao
consumo. Nesse sentido, as pesquisas feitas pelo INPUD (2014) e pelo Cisa (2023) reforcam a
correlacdo da ampliacdo da vulnerabilidade sobre o consumo de &lcool e outras drogas
quando os dados sdo analisados a partir da categoria do género.

Akotirene (2018) ressalta que a interseccionalidade, além de ser uma lente analitica
dos efeitos politicos e legais sobre a interacdo estrutural, viabiliza identificar quando a
posicdo em avenidas identitérias torna determinados corpos mais vulnerdveis a colisdo de
estruturas e fluxos modernos. Dito isso, cabe salientar o que tenho proposto até entdo. A
identidade que estd sendo trabalhada aqui diz respeito ao intercruzamento entre duas
categorias de modo mais evidenciado: um corpo abjeto e feminino. E esta interseccdo que
vulnerabiliza um corpo ja lido como vulnerdvel. A abjecdo de que fala Rui (2012) mobiliza
uma friccdo identitdria e é o que pode ser visto no caso analisado também. H& um
rompimento desses marcadores sociais. Um corpo feminino ndo é entendido como aquele
que necessita de cuidado. E um corpo que estd na outra via, aquele que cuida. Um corpo
abjeto, por movimentar estados de adversidade, também ndo é feminino. Estar em perigo é
uma condicdo do corpo feminino, localizado em uma estrutura sexista na qual ele é
vislumbrando como um territério de conquista e, por isso, muitas vezes, é violentado. Por um
outro lado, se colocar em perigo por opcdo é um atributo permitido somente a corpos
masculinos.

As friccoes identitdrias geradas pelo corpo feminino abjeto condizem com os papéis
de género que demarcam posicoes sociais nas quais a mulher oferta o cuidado. No caso de
Isabel, a relacdo de cuidado ¢é alterada: é a mulher quem precisa de cuidado e ndo é de se
espantar que quem a acolhe, em um primeiro momento, é uma outra mulher. O sentimento
de amparo efetivado por essa relacdo feminina serd essencial para Isabel consolidar uma
confianca no servico buscado por ela.

Pontuando o cuidado como uma dimensdo feminina, Hirata (2014) considera que
uma das explicacoes condizentes com o problema da desvaloriza¢do do trabalho de care estd
no fato dele ser um trabalho feminino, fato que é pautado nas teorias feministas como “[...]
uma continuidade da desvalorizacdo do trabalho doméstico e de cuidado no ambito da
fFamilia, executado gratuitamente pelas mulheres” (Hirata, 2014, p. 7). Cabe aqui uma
observacao sobre o servico buscado por Isabel: além dela ter sido acolhida por uma mulher
em seu primeiro contato telefénico, o servico tem, dentre seus organizadores e zeladores,

uma outra mulher que também foi referenciada na continuidade da entrevista dada por
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Isabel como ponto chave para a compreensao de ser bem recebida, o que motivou também
sua permanéncia. Outro detalhe que merece atencdo é que nos espacos doutrindrios do
Santo Daime hd uma dindmica bem caracteristica em que as demarcacdes de género estao
presentes em todas as etapas do contexto ritual. Essas demarcacbes concebem
performances de feminilidade e masculinidade originadas em uma bipolaridade encontrada
tanto na concepcao original da doutring, tendo em Maria a maior expressao de feminilidade,
quanto no préprio sacramento, no qual as folhas representam o feminino e o cipd, o
masculino. Com base nesses pares de oposicdo, hd uma proeminéncia da familia
heteronormativa, destacada a partir da valorizacdo da sagrada familia cristd (Benedito, 2019).

E interessante observar como no caso narrado por Isabel, a familia tem uma
centralidade em toda a sua trajetéria. Os pais sdo acionados em um primeiro momento de
necessidade terapéutica ainda na juventude. A desatencdo com os afazeres domésticos e
maternais sdo o ponto de atencdo para que ela ative o alerta sobre o uso descabido de alcool
e intencione buscar tratamento. Além disso, em sua experiéncia com o daime, os filhos e
esposo sao elementos de intervencao terapéutica que subsidiam sua decisdo pelo abandono
do uso de drogas.

Nesse sentido, como aponta Akotirene (2018), a interseccionalidade possibilita
fornecer os meios para lidar com outras marginalizacdes. Aqui, um corpo feminino que faz
uso abusivo de 4lcool e que busca um servico religioso como meio possivel de lidar com seu
problema. Destaco, portanto, a relacdo de cuidado que emerge de uma busca por um corpo
compreendido como marginalizado, aquele que faz uso de substancias, sejam elas licitas ou
ndo, jd que, muitas vezes, suas vulnerabilidades sdo desrespeitadas e exploradas. E como se,
por ser um corpo que faz uso de substdncias que rompem com as fronteiras de controle, o
direito a violacdo e ao desrespeito fosse garantido e justificado propriamente por um
controle que ndo é exercido pelo individuo. A categoria “dependente” explicita isso ao
evocar um sujeito que é controlado pela substdncia e ndo o contrério. As instituicoes de
cuidado, ao assumirem o controle dessas pessoas, as quais nao responderiam por si, mas pela
substancia, reiteram esse rompimento. Adentra aqui, entdo, a definicdo, jd colocada
anteriormente por Taniele Rui (2012), de um corpo abjeto como uma vida ndo legitimada que
ndo é zelada. Quando é, se torna um ponto de evidéncia, como é o caso de Isabel.

Género é uma forma primdria de dar significado as relacdes de poder e constitui um
elemento das relacdes sociais baseadas nas diferencas entre os sexos, de acordo com a
definicdo de Joan Scott (1995). As desigualdades de género podem ser percebidas em torno
das diferencas anatdmicas entre homens e mulheres e na articulacdo com as questdes de
salde. A incorporacao da nocao de identidade de género foi tomada como referéncia para o

acesso ao cuidado de pessoas trans (Gomes; Murta; Facchini; Meneghel, 2002). Apesar da
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transexualidade ndo ser o caso de lIsabel, é interessante pensar a proposta do termo
identidade de género, pois,

A conceituacdo da identidade de género e seu cardter imutavel tornou-se referéncia
para protocolos médicos para a gestdo da intersexualidade e outras condicoes de
discordancia entre identidade de género e anatomia, como a transexualidade, sendo
este o sinal clinico para a modificacdo corporal do sexo e critério de acesso a
assisténcia a ser verificado a partir de um processo de avaliacdo psicolégica (Gomes;
Murta; Facchini: Meneghel, 2002, p. 5).

O que nos interessa na discussado se refere as proposicoes médicas que consideram
0 género como um referencial para o tratamento — no caso acima, um tratamento para a
transexualidade. No caso de pessoas em situacdo de uso abusivo de alcool e outras drogas,
hd um cendrio marcadamente masculino. O mapeamento produzido pelo Instituto de
Pesquisa Economica Aplicada (IPEA, 2017) que trata do perfil das Comunidades Terapéuticas,
modelo de atencdo a pessoas com transtornos relacionados ao uso de drogas priorizado na
Politica Nacional sobre Drogas® no Brasil (2019). O mapeamento mostra que, nas instituicdoes
privadas e organizadas com base em residéncias coletivas temporérias, isoladas de suas
relacdes sociais anteriores que objetivam renunciar o uso de drogas de modo definitivo ao
adotarem um novo estilo de vida, a distribuicdo de vagas segundo o sexo das pessoas
acolhidas corresponde, de modo predominante, ao sexo masculino (80%). Os espacos de
exclusividade feminina giram em torno de apenas 4% e 0s espacos mistos correspondem a
15%. De modo hipotético, hd uma suposta prevaléncia da adiccdo em homens que justificaria
essa predominancia, ainda que ndo haja dados suficientes que corroborem essa afirmacao
(IPEA, 2017). Por outro lado, o documento evidencia que “[...] a oferta de vagas, por sexo dos
acolhidos, é compativel com a demanda potencial” (IPEA, 2017, p. 18) e correlaciona-se a
outra hipdtese levantada que é sobre a dificuldade da adesdo aos programas terapéuticos
por mulheres. A dificuldade dessa adesao contextualiza-se na estigmatizacdo da condicdo de
dependéncia quimica e ao ndo cumprimento das habilidades esperadas relativas ao exercicio
da maternidade, uma vez que “grande parte da populacdo feminina que faz uso
problematico de alcool e outras drogas encontra-se em faixa reprodutiva” (Melo, 2018).

Isso reitera a importancia de considerar o género na discussao relativa ao cuidado
de pessoas que desenvolvem transtornos relacionados ao uso de drogas. Tal ponto se deve,
em primeiro lugar, aos corpos e as corporalidades produzidas que se diferenciam, o que
implica que as trajetérias de pessoas em situacdo de abuso sejam demarcadas pela questdo
de género, e isso precisa ser considerado jd no tratamento. Em segundo lugar, essas
trajetérias de uso demarcadas, como consequéncia, sugerem cuidados que também
precisam ser considerados em suas especificidades. Ou seja, ela salienta as dinamicas

préprias de ser e estar no mundo, ser homem ou ser mulher, independente do que essas

> Disponivel em: https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ ato2019-2022/2019/decreto/d9761.htm.
Acesso em: 21 mai. 2024.
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categorias significam em termos bioldgicos, j& que impulsionam as vivéncias das pessoas
COMO sujeitos sociais.

E curioso ponderar que a discussdo sobre dependéncia tem seu ponto de partida
nas ciéncias médicas bem como a questdo de género, desde o inicio do século XIX. Porém, o
discurso médico compreende essas identidades como categorias separadas, por isso, €
necessario ndo apenas interseccionalizar as discussdes, mas também fazer com que esse
movimento adentre outras ciéncias, e ndo sé se configure como uma exclusividade das
ciéncias humanas.

A contribuicdo fornecida pela interseccionalidade se dd como mediacdo que
considera multiplas formas de identidades, ou seja, visa complexifica-las e, por efeito, as
desigualdades sociais por meio de uma teoria transdisciplinar. Assim, se tratando de
tratamentos médicos relacionados a dependéncia quimica, é importante acatar a perspectiva
de género, raca, sexualidade, classe, idade, capacidade e cidadania (e outras) como
horizontes que ampliam as formas de lidar com a questdo de drogas e seus uUsos, jd que o
problema passa pelas estruturas sociais nas quais essas categorias estao localizadas.

N3o basta apenas considerar o corpo usuario em concordancia com a
marginalizacdo, que é produzida sobre ele, mas é necessario complexificar esse corpo que
faz uso, portanto, é visto como marginalizado e feminino. Soma-se a isso a outras
correspondéncias como raca, sexualidade, classe, idade, capacidade e cidadania. E aqui onde
podemos encontrar a zona de interseccdo. Partindo dai, compete, portanto, examinar as
questdes referentes ao cuidado que sdo mobilizadas a partir dessa identidade

intersseccional.

CUIDADO E GENERO: APONTAMENTOS SOBRE E PARA UMA INTERVENCAO NAQ-EXCLUDENTE

Gilligan apud Anna Araujo (2018) pondera sobre o ponto de vista epistemolégico
particular e privilegiado garantido as mulheres em detrimento da sobrerrepresentacdo nas
atividades do cuidado e que, por isso, “diferentemente dos homens, as mulheres tenderiam a
enfatizar a empatia e a compaixao, segundo Gilligan, desenvolvendo um senso de
moralidade focado nas relacdes e na preocupacao com o outro” (Araudjo, 2018, p. 45).

As praticas de cuidado como exercicio quase que de exclusividade feminina, geram
uma ética do cuidado que é uma espécie de senso ético realizado pelas mulheres na esfera
privada. E o que, a partir do relato de Isabel, permite que ela se envolva no servico religioso
que buscou para resolver sua questdao com o alcool. O reconhecimento de uma rede de
cuidado em que mulheres estdo inseridas, evidencia um senso de compaixao compartilhado.
Pode ser visto como o que chamamos atualmente de sororidade, que possibilita o

delineamento de caminhos para a efetivacdo do acesso a determinado servico de salde,
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ainda que se refira a um que é religioso e ndo convencional. O que estd em questdo nao é
isso, mas sim a tentativa de garantia do direito a salde por um corpo marginalizado.
Importante salientar que, no tange 3 oferta de cuidado em salde mental no Brasil, incluso
dlcool e outras drogas, as mulheres sdo as responsaveis pelas acoes de ponta, seja no espaco
pUblico — como enfermeiras, psicélogas e assistentes sociais), seja no espaco privado —
como maes e esposas dadivosas (Melo, 2018).

Retomando o argumento da sociéloga Anna Araudjo (2018), a autora mostra um
panorama em que as preocupacdes sobre o cuidado produzem uma multiplicacdo da
producdo académica dentro de um contexto que varia desde preocupacdes politicas com o
envelhecimento populacional, estabilizacdo da mulher no mercado de trabalho e privatizacao
e/ou ineficiéncia dos servicos publicos de saude, por exemplo, e que implicam nas relacoes
de cuidado desenvolvidas no ambito familiar, uma vez que as praticas de cuidado sao
atribuidas as mulheres. Com isso, “[...] o cuidado se consolida enquanto problema social,
politico e tedrico” (Aradjo, 2018 p. 47). A socibéloga apresenta a ética do cuidado
concernente a um cenario de busca de qualidades necessérias para a consolidacdo de uma
sociedade mais justa na qual a ética do cuidado se torna uma interface essencial para tal
feito.

No caso de andlise deste artigo, elementos morais parecem constituir a relacdo de
cuidado estabelecida pelas mulheres no servico religioso acessado por Isabel. Atencado,
responsabilidade, competéncia e responsividade sdo elementos trazidos na narrativa de
Isabel, ainda que referidos por outros termos: “eu me senti amada, eu me senti com esperanca’
e "s6 deles me abracarem e falarem ‘confie na gente, vocé estd bem cuidada” (Isabel, entrevista
on-line, 2021). Ou seja, ela se sentiu respeitada, amparada, teve sua fragilidade atendida, o
que so foi possivel dada uma certa competéncia do servico prestado em atender a demanda
levada por ela. Associando o cuidado a essas etapas, prontamente asseguradas, é possivel
dizer que o resultado se d4, em contrapartida, a um direito efetivado, o acesso a saude.
Portanto, no caso dos corpos abjetos femininos, a ética do cuidado corresponde, em certa
medida a efetivacdo de garantias constitucionais.

Isso porque nado é raro encontrar relatos no sentido contrério, nos quais a busca por
servicos de tratamento em casos de dependéncia quimica é aludida como uma prerrogativa
para a violacdo de direitos. Dado o exemplo das Comunidades Terapéuticas, hd um cendrio
de violacdo de direitos sistematico como a privacdo de liberdade, auséncia de alvard
sanitdrio, indicios de violacdes de direitos trabalhistas, auséncia de projeto terapéutico
singular, violacdo da liberdade religiosa, retencdo de documentos ou dinheiro, dentre outras,
como jd apontado pelo Relatério da Inspecdo Nacional em Comunidades Terapéuticas

(2018). Esse cendrio destaca como a autonomia dessas pessoas é anulada em uma légica em
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que o uso de drogas justifica a negacado de direitos e, como consequéncia, a negacao do
cuidado.

Pensar a constituicdo dos corpos abjetos como dependentes estende a necessidade
para além da substancia. Um corpo abjeto é dependente também do cuidado. Por outro lado,
a falta de asseio, do cuidado, é uma das caracteristicas entendidas como constituintes de um
corpo abjeto. As nocoes de zelo, como refletidas por Taniele Rui (2012) em relacdo ao crack,
esbarram nas percepcoes de cautela corporal desenvolvidas como formadoras de um senso
de civilidade. Por isso que o corpo abjeto, antes de qualquer coisa, elabora e sintetiza uma
alteridade radical (Rui, 2012). Esse distanciamento revela um corpo imaginado, o ndia, que é
“[...]. um tipo social fundado a partir da exclusdao” (Rui, 2012, p. 9). Sendo assim, o cuidado do
corpo abjeto se da pela falta, seja de cuidado pelo préprio individuo ou a negacao advinda de
outra pessoa. Na fala de Isabel, quando ela expbe que “a gente jd ndo tem mais carinho, a
gente jd ndo tem mais amor” (Isabel, entrevista on-line, 2021), fazendo uma leitura de que
esses sentimentos podem ser vistos como sindénimos de cuidado, de afeto. Isso ndo é
propiciado a esses corpos, uma vez que o descuido, supostamente, tem ponto de origem no
préprio sujeito, o que justificaria o tratamento excludente.

O que fica evidente na discussdo desenvolvida é que a ética do cuidado é uma
categoria politica que pode ser compreendida como uma via de acesso da garantia de
direitos de corpos marginalizados. No entanto, essa via precisa passar pelo olhar analitico da
interseccionalidade, levando em conta que a variacdo de identidades em um mesmo corpo
produz uma série de questdoes que precisam ser consideradas para, enfim, o cuidado ser

efetivado.

CONSIDERAGOES FINAIS

A partir da analise de um recorte de caso, propus pensar as dimensoes do cuidado
tomando como referéncia um corpo marginalizado, abjeto, nos termos de Taniele Rui (2012),
em interface com a perspectiva da interseccionalidade. Orientada por uma bibliografia
antropoldgica, penso o cuidado ndo apenas como uma pratica feminina, unicamente, mas em
um sentido de que as relacdes e praticas de cuidado passam a ser evidenciadas quando
colocadas junto com a perspectiva de género e outros marcadores sociais. Antes disso,
movimentei a ideia de um corpo abjeto e feminino como objeto de anélise em que o cuidado
estd relacionado. Um corpo abjeto e feminino fricciona a identidade de um corpo feminino,
aquele que cuida, em uma reorientacao que demanda cuidado e, porisso, pde em xeque uma
série de elementos causados por essa ruptura identitdria. A ideia foi, a partir do caso de
Isabel, propor reflexdes sobre o cuidado dado em um contexto de quebra de limites

identitarios e interseccionais.
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