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Resumo

Esta pesquisa trata-se de um possivel dialogo entre as tematicas de masculinidade e a
abordagem de Reducdo de Danos dentro da discussdo que se amplia no campo das
drogas. O objetivo principal é compreender as relagbes que se estabelecem entre
masculinidade e uso de drogas. Através de um percurso histérico, apontar aspectos de
intersecédo entre as tematicas, levando o leitor a pensar as questbes de género e as
alternativas de tratamento existentes dentro da abordagem da Redug¢é&o de Danos.
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Abstract

This research is a possible dialogue between the themes of masculinity and Harm
Reduction approach within the discussion that broadens in the field of drugs. The main
objective is to understand the relationships that are established between masculinity and
drug use. Through a historical journey pointing out aspects of the intersection between the
themes, leading the reader to think gender issues and alternatives to existing treatment

within the Harm Reduction approach.
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" Psicologa clinica, Pés graduanda em satde mental, publica e dependéncia quimica.’
2Educadora Fisica, P6és graduanda em saude mental, publica e dependéncia quimica?®
3Psicologa Social, Pés graduanda em satide mental, publica e dependéncia quimica.?
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INTRODUCAO

Articular género e drogas parece ser uma atividade complexa, mas notadamente
existem aspectos peculiares na relagédo entre as pessoas e as substancias entorpecentes.
Tais aspectos partem tanto do tipo de droga a ser consumida, quanto do propdsito do uso
e suas expectativas. Algumas explicagdes que relacionam drogas e género séao
meramente descritivas. No entanto, podem-se buscar reflexdes em relagdo a estas
variacbes que ultrapassem o posicionamento descritivo e funcionem como orientagdes
para profissionais que atuam junto as pessoas que usam drogas. Moraes(2011)

Segundo Moraes(2011), tal complexidade pode ser gerada devido a uma
incorporacgao inadequada da compreenséo de género. Tomando-o como uma substituigao

do termo sexo, deixa-se de explora-lo como um principio de organizagao social.

Por que parece ser tao urgente a ampliagdo da tematica das drogas? Este tema
abarca em si varias questdes que implicam na saude. Contudo, parece tomar dimensdes
para além deste aspecto, ja que ele é alvo de fundamentagcdes midiaticas. Tem-se,
portanto, uma populagdo que, em geral, associa a palavra ‘drogas’ a conteudos de
valores morais, a violéncia, ao trafico, entre outros temas. Com dialogos notadamente
dicotdmicos, tais individuos partem, para as ilicitas, de uma perspectiva punitiva,
ameacadora e violenta. Ja para as licitas, a partir de um olhar sofisticado com as

propagandas objetivando a estimulagao do uso. Noto et al(2003)

Problematizar estas questbes se faz relevante, pois € nesse campo de variacoes
de informacgdes, discursos morais e perspectivas, que o profissional da saude precisa se
posicionar, tanto frente a pessoa que usa drogas, quanto a populacdo de maneira geral.
Olhar o outro de forma integral, pensar em possibilidades de intervengbes mais

humanizadas.

Dentro deste aspecto, a praxis da Redugdo de Danos se torna um diferencial, ja
que busca operar estratégias de promocédo de saude baseadas no acolhimento, na
construgao de vinculos e na busca de itinerarios terapéuticos que privilegiem o sujeito.
Tais estratégias caracterizam fluidez, tempo real e contato com a demanda, revelando
uma necessaria atencao as questdes de género nas analises e praticas cotidianas e em
qualquer nivel de acéo. Essa abordagem contribui para uma atencgao integral e adequada

as especificidades das pessoas que usam drogas, sejam homens ou mulheres Moraes



(2010).

Esta pesquisa tem como objetivo geral compreender as relagbes que se
estabelecem entre as questdes de género, masculinidade e o uso de drogas. Trata-se de
uma metodologia de revisao bibliografica, dividida em dois capitulos que discutem,
principalmente, os aspectos de género, masculinidade e uso de drogas por uma

perspectiva historica, estando este ultimo voltado a Reducgao de Danos.
1. Género e masculinidade: dialogos e reflexdes

As transformagdes nos discursos sobre género ao longo da histéria foram marcadas,
segundo Connell (2002), por varios acontecimentos e podem ser localizados em quatro
periodos: 1) de 1860 a 1920, com o advento da ciéncia moderna e o movimento
sufragista; 2) de 1920 a 1965, com o nascimento da psicanalise, o interesse da
antropologia sobre o assunto e a emergia do conceito de papéis sociais; 3) de 1965 a
1980, com a teoria do patriarcado e a revolugao feminista e 4) de 1980 em diante, com a

“era da diversidade” e as teorias feministas pos-estruturalistas.

Os estudos de género pela produgcao académica consolidaram-se no Brasil a partir
dos anos 1970 com o fortalecimento do movimento feminista no pais, tendo

interpretacdes de formas distintas por diferentes correntes do feminismo.

Segundo Carvalho (1998), o uso contemporaneo do conceito é frequentemente
utilizado pelo feminismo da diferenca, no qual se afirmava que as unicas diferencas
existentes entre homens e mulheres sao de ordem biolégico-sexuais, e que as demais
sao culturais, derivadas de relagcbes de opressao, devendo ser eliminadas para dar lugar

a relagdes entre seres iguais.

Para Scott (1990), ‘género’ € um conceito cultural vinculado a forma como a
sociedade constroi as diferencas sexuais, atribuindo status diferente a homens e
mulheres. Refere-se a construgdo social de sexo, designado para acaracterizagao
anatomo-fisiolégica das pessoas e género, referindo-se a dimensao social da sexualidade

humana.

O entendimento de género como elemento constitutivo das relagdes sociais é
baseado nas diferencas entre sexos e, como modo primordial, das relacbes de
poder.Kronbauer et al (2005).

E nas minorias de poder como negros, mulheres, criancas e idosos considerados



diferentes que a histéria mostra exemplos de violéncia. Fendmenos complexos e de dificil
conceituagao por estudiosos, mas que podem ser compreendidos, como todo evento
representado por relagdes, agdes, negligéncias e omissdes realizadas por individuos,
grupos, classes e nagbes que ocasionam danos fisicos, emocionais, morais e/ou
espirituais a outrem. A Vvioléncia encontra-se enraizada nas estruturas sociais,

econdmicas e politicas, bem como nas consciéncias individuais. Andrade et al (2007).

Na atualidade, o corpo é um vetor de comunicacao e insergdo. Corpos com poder.

Poder de linguagem e inclusdo como definiu Foucault.

A corporeidade ocupa uma posi¢ao central na contemporaneidade e serve como
ponto de apoio de intrincadas correlagbes de forcas, sobre a qual recaem
inumeras configuragdes discursivas produtoras de “verdades” que assim como
podem reafirmar; também recriam o sentido do corpo presente, ou a sensibilidade
individual/coletiva nele iminente (FOUCAULT, 1987, p.161).

Portanto, € este corpo visto, produzido, descrito, que pertence indissociavelmente
ao individuo e a sociedade. E do mundo, é globalizado. E o corpo a representacdo do
sujeito universal, relacionando-o a uma cultura de potencializagéo, estratégia e técnicas
(PIRES, 2010).

Em Moraes e Petuco(2011), encontra-se uma reflexao sobre o uso de drogas por
parte de homens, correlacionando a violéncia contra as mulheres. Sublinha-se o aspecto
cultural e simbdlico atribuido ao uso de drogas e a masculinidade, questdes relacionadas
ao poder e status, mesmo que esses ocorram em detrimento da integridade e dos direitos
de outros individuos: as mulheres. Nao obstante, indica-se aspectos mais arraigados na

relacdo uso de drogas e violéncia, a construg&o cultural sobre a propria masculinidade.

Questdes levantadas apontam para a vulnerabilidade do homem diante das
expectativas de uma masculinidade que o submete a extravagancias fisicas, alienag¢des
diversas, que comprometem suas relagcoes afetivas e familiares. Considera-se a
inabilidade dos servicos em saude (politicas publicas), que compreendam as
necessidades especificas dos homens. Apenas criminalizar, por exemplo, os atos de
violéncia contra as mulheres ndo sanara o problema da ideologia machista. Ao contrario,
limitara o homem a manter-se num espaco de alienacdo, sem a possibilidade de

ressignificar sua masculinidade e compreensao sobre o proprio corpo.

A problematica de género esta na base das relagbes hierarquicas, inclusive das



pessoas que estdo envolvidas no cotidiano das cenas de uso, e profissionais que

trabalham com as politicas publicas. Moraes (2011)

De maneira que, compreendendo que se faz necessario entender género como
uma producado de significados sociais e culturais, este ndo € meramente sinbnimo de
sexo, nem de mulher. Coloca-nos diante desta discussdo a importancia de entender as
especificidades das pessoas que sao usuarias de drogas, sejam homens ou mulheres.
Moraes(2011)

2. Drogas, masculinidade e reducéo de danos: Uma articulagéo possivel.

No campo da saude, estudos sobre saude do homem caminham em descompasso
em relagdo aos estudos realizados sobre a saude da mulher. Esse fato pode ser
compreendido no sentido de que o corpo feminino foi alvo de uma caracterizacdo de
fragilidade moral, visto como um corpo instavel, com necessidade de regulacéo.
Associado a fungéo ‘natural’ de procriagdo, de uma existéncia cuja condigdo normal foi
descrita como patologica, e da frigidez como indicativo de que o prazer sexual era

desnecessario. Rohden(2001)

Nessa logica, a organizagcao dos servicos funciona bastante em torno do eixo
materno-infantil, fruto deste processo histérico onde as ideias associam o feminino ao

cuidado em contraposi¢ao ao masculino, que reflete o descuido.

Tal contraste aponta como um alerta, ja que muitos estudos, mesmo
introduzindo uma categoria analitica, parecem se orientar pela substituicdo de género por

sexo, dando privilégios as experiéncias femininas. Medrado e Lyra(2008)

Partindo dessa ldgica, alimenta-se a ideia de uma construcédo de género em
pares de oposi¢cdo. Homens revelando uma consideravel dificuldade na acdo da busca
por assisténcia, que pode estar relacionada a autopercepgcao de que as relagdes de
saude/cuidado estdo atreladas ao corpo da mulher, desmerecendo sua condicdo de
‘provedor’. Essa nogao de ‘fortaleza’ pode acarretar praticas pouco voltadas as nogdes de

cuidado com o corpo.

E bem conhecido que os estudos sobre masculinidades tomaram impulso com a

repercussdo do movimento feminista, particularmente nos anos 60. No referido contexto



historico, buscou-se, através de um posicionamento critico, refletir sobre as dissimetrias

sociais que existiam entre homens e mulheres. Medrado e Lyra(2008)

Segundo Hondrio(2009), em seu artigo que discute masculinidades no nordeste
do Brasil, as transformacgdes politicas e ideoldgicas provocaram a necessidade de
evidenciar a separacao e divisao de sexos. Tal necessidade deveu-se ao fato de que, até
meados do século XVIII no ocidente, a ideia de sexo Unico era predominante. E oportuno
ratificar a afirmagdo dos autores Medrado e Lyra(2012) a cerca dos estudos sobre
homens e masculinidades, que existe um caminho de produgdes académicas, politicas e
de militdncia. Pensar sobre o masculino de maneira critica e sistematica n&o € novidade,
O que também ndo implica uma negacdo de sua relevancia diante das continuas

mudancgas de posicionamento politico e social relacionadas a tematica de género.

De maneira que, a adesao da Politica Nacional de Atencgéao Integral a Saude do
Homem implantada pelo Sistema Unico de Sadde em 2009 tem, em linhas gerais, o
objetivo de qualificar os homens aos cuidados da atencdo basica. Um olhar de cunho
biomédico que parece, em sua inteng¢ao, desconstruir uma barreira social de afastamento
dos homens com o processo de medicalizagdo. Ou seja, objetiva enfraquecer as

resisténcias masculinas sobre o processo de medicalizar. Medrado e Lyra(2012)

Compreender esse percurso historico se faz relevante, pois ele afeta
diretamente no posicionamento simbdlico do homem na sociedade. De certa forma, ele

expde-se a riscos maiores.

De acordo com Pereira(2012), socialmente naturalizou-se que a mulher
pertence ao espaco privado, detendo a habilidade de cuidadora dos filhos e da saude da
familia. Para o homem, as questdes de saude tornam-se segundo plano. Criam-se dessa
forma esteredtipos de que o homem é dominador, invencivel e que nao sente dor. Nesse
sentido, a ideia da masculinidade acaba sendo o principal motivo dos aumentos da taxa

de mortalidade entre os homens.

Na década de 80, devido a propagacgédo da AIDS, surge um movimento que ja
continha a ideia de amenizar os riscos e danos. Antes de tornar-se um conceito de saude
e uma estratégia cientifica, foi trabalhada com a base de um viés politico na Holanda, por
volta dos anos 70, uma politica nacional tolerante as drogas. Percebeu-se que os
usuarios estavam sendo mais prejudicados pela criminalizagdo do que pelo uso em si. Em
1985, na Inglaterra, os dependentes quimicos puderam dispor de um servigo que se

sustentava baseando-se na Reducdo de Danos. Nesse momento, percebe-se que as



justificativas da pratica RD se consolidam pela necessidade de intervengdes alternativas

no campo da saude publica. Queiroz(2001)

O que vale salientar é que a Reducgao de Danos esta para além de um modelo
de abstinéncia ao tratamento da dependéncia quimica e prevencao de AIDS. Ele se
descola de conceitos ligados a moral (bom e ruim), e esta ligada ao cuidado, observando

se determinado comportamento € seguro ou ndo para o sujeito. Queiroz(2001)

E dentro de tais problematizacdes que a RD abre um novo campo de
possibilidades clinicas, politicas e existenciais. As estratégias de RD deixaram de ser
exclusivas a prevencao de DST/AIDS e a um confronto com a justica no Brasil, se
tornando um grande dispositivo nos Centros de Atencdo Psicossocial de Alcool e outras
Drogas (Caps-ad). Tendo em vista todo contexto histérico das mudangas de paradigma, é
importante que as instituicdes oferecam formagao aos profissionais visando sua
criticidade sobre as praticas e modelos de atengdo em saude mental vigentes, com vistas

a mudanca continua e constru¢do de conhecimento desse campo que é tao dinamico.

Colocando diante da saude um grande desafio e amplo campo de debates a
serem disseminados. Das possibilidades que poderao ser abertas quando se encaminha
a intersec¢ao desses temas complexos, masculinidade e uso de drogas. Visando por meio
de estratégias alternativas, atingir a compreensao de que estes homens também podem,

e tém o direito de exercer cuidado sobre si mesmo e sobre seu corpo.

CONSIDERACOES FINAIS

Pode-se perceber que, as agbes em RD estdo para além de medidas puramente
praticas. Mas perpassa por uma compreensao na abordagem com o outro. Respeitando a
liberdade de escolha do sujeito, abstendo-se de conceitos ligados a moral disseminada na

época vigente.

Objetivando minimizar os riscos que, a experiéncia do contato com a droga, podem
causar. Nesse sentido, torna-se relevante associar tal discurso com a perspectiva de
género em relacdo a masculinidade, ja que historicamente o homem é de certa forma

marginalizado dos objetivos que promovem a saude.

A reflexdo propde produzir agcdes que possam ser desenvolvidas para esta

populacdo, que sente dificuldade em associar o corpo masculino com meios de cuidado e



protecao.
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