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Rupturas gritantes urgentes no silenciamento de corpos dissidentes na formacdo médica da UACV/CFP/UFCG

RESUMO: As questdes colocadas nos documentos oficiais que norteiam a formagdo médica
estdo inseridas nas teorizagoes criticas de curriculo, mas o curriculo ndo ¢ um artefato neutro e
de transmissdo desinteressada. Portanto, o objetivo do presente estudo ¢ analisar como as
questoes de dissidéncias de corpos sao acionadas no Projeto Pedagogico do Curso de Medicina
da Universidade Federal de Campina Grande, através de metodologia amparada nos
pressupostos pos-criticos de estudo em educacdo. Foi constatado que a construgdo do PPC se
deu de forma arbitraria e interessada, se orientando por DCN que ndo acolhem os conceitos de
corpo, sexualidade e satde na diversidade. Refletir sobre o corpo, em todas as suas dimensoes,
e sua correlacdo com as praticas de saude e de ensino, ¢ fundamental para se (re)pensar a
formagdo académica, cuidado em saude e, consequentemente, a constru¢cao de conhecimentos
numa logica de justica social e dos direitos humanos.

PALAVRAS-CHAVE: Curriculo. Formagao médica. Género. Sexualidade. LGBTQIA+.

RESUMEN: Las preguntas planteadas en documentos oficiales que orientan la formacion
médica se incluyen en teorizaciones criticas del curriculo, pero el curriculo no es un artefacto
neutral con transmision desinteresada. Por lo tanto, el objetivo de este estudio es analizar como
las cuestiones del disenso de los cuerpos se desencadenan en el Proyecto Pedagogico de la
Carrera de Medicina de la Universidad Federal de Campina Grande, a través de una
metodologia sustentada en supuestos poscriticos de estudio en educacion. Se constato que la
construccion del PPC se dio de manera arbitraria e interesada, guiada por DCN que no
abrazan los conceptos de cuerpo, sexualidad y salud en la diversidad. Reflexionar sobre el
cuerpo, en todas sus dimensiones, y su correlacion con la salud y las practicas docentes, es
fundamental para (re)pensar la formacion académica, el cuidado de la salud vy,
consecuentemente, la construccion del conocimiento en una logica de justicia social y derechos
humanos.

PALABRAS CLAVE: Plan de estudios. Entrenamiento médico. Género. Sexualidad.
LGBTQIA+.

ABSTRACT: Questions posed in official documents that guide medical training are included
in critical curriculum theorizations, but the curriculum is not a neutral artifact with
disinterested transmission. Therefore, the objective of the present study is to analyze how the
issues of dissent from bodies are triggered in the Pedagogical Project of the Medical Course
at the Federal University of Campina Grande, through a methodology supported by post-
critical assumptions of study in education. It was found that the construction of the PPC took
place in an arbitrary and interested manner, guided by DCN that do not embrace the concepts
of body, sexuality and health in diversity. Reflecting on the body, in all its dimensions, and its
correlation with health and teaching practices, is essential to (re)think academic training,
health care and, consequently, the construction of knowledge in a logic of justice social and
human rights.

KEYWORDS: Curriculum. Medical training. Gender. Sexuality. LGBTQIA+.
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Este trabalho traz reflexdes sobre a urgéncia em romper, através de gritos, o
silenciamento de corpos dissidentes durante a formagao de estudantes do curso de medicina da
Unidade Académica de Ciéncias da Vida (UACV) do Centro de Formacgao de Professores (CFP)
campus da Universidade Federal de Campina Grande (UFCGQG). Inspiramo-nos, inicialmente, na
musica de Violeta Parra (1962) “Volver a los diecisiete”, que faz um convite a voltar no tempo
e entrar em contato com a poténcia de explorar, permitir-se a descobrir, territorializar, se
inquietar, transgredir e deixar territorios sem medo, sem apego, criar, desenhar, expandir e,
assim como faz a crianga, permitir-se, inclusive, ao erro.

E, também, uma canc¢do que fala de amor na sua poténcia inquietante “El amor es
torbellino de pureza original [...] El amor con sus esmeros al viejo lo vuelve nifio [...]” (PARRA,
1962, n.p.). Tudo transforma o momento, tal como um magico que € permissivo e, a0 mesmo
tempo, impositivo: assim ¢ a vida e a experiéncia do vivivel. O amor € o caos, o turbilhdo, a
desordem que possibilita a criagdo do novo: realizagdes ndo reconhecidas, ndo valorizadas, nao
toleradas pela ciéncia régia, pelo modo de conhecer dessa ciéncia, cujos valores sdo
exponencialmente contrarios aos valores da “ciéncia” do amor. E para criar e manter uma
rachadura nessa ciéncia régia que pertence a um conservadorismo perigoso, abrimos caminho
com esta musica gritadora.

O grito, na perspectiva de Deleuze (1994), ¢ movido pelo afeto e, por isso, os gritos sao
dotados da poténcia de criar. O grito entdo, simboliza a can¢do potente e, nesse sentido, Violeta
Parra ¢ uma artista gritadora (TORTORA; LIMA; SILVA, 2018), simbolo de resisténcia, de
luta, capaz de possibilitar — pelas suas letras e pela sua voz — uma linha de fuga e uma frente de
batalha contra a realidade totalitaria em que viveu. Trazemos como inspiragdo esta poténcia
Latino-Americana para descolonizar percepcdes e visdes de corpos, através de gritos que
pretendemos cravar neste texto.

Para Goellner (2013), pensar o corpo como algo produzido na e pela cultura é,
simultaneamente, um desafio e uma necessidade. O desafio ¢ porque ele rompe com o olhar
biologico - o do corpo observado como pegas soltas, estruturas moleculares, genéticas, tecidos,
sistemas, seu funcionamento (fisiologia), seus “defeitos”, sua patologia, o corpo classificado,
tratado. E uma necessidade, porque essa ruptura de olhar ¢ fundamental para que o corpo se
revele como historico ou seja, ele € “[...] mutante, suscetivel a inimeras intervengdes consoante
o desenvolvimento cientifico e tecnoldgico de cada cultura bem como suas leis, cédigos morais,

representacdes sobre os corpos e discursos que sobre ele produz e reproduz” (GOELLNER,
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2013, p. 34). Tomamos a ideia de discurso a partir de Foucault (2017) para quem os discursos
ndo se referem apenas a linguagem, mas também a praticas — praticas discursivas. Para Foucault
(2020), sobre os corpos que tém a sexualidade dissidente, foram elaboradas praticas discursivas

a fim de definir para eles, explicagcdes e lugares no contexto da sociedade ocidental:

As praticas discursivas caracterizam-se pelo recorte de um campo de projetos,
pela definicdo de uma perspectiva legitima para o sujeito de reconhecimento,
pela fixacdo de normas para a elaboracdo de conceitos e teorias. Cada uma
delas supde, entdo, um jogo de prescri¢des que determinam exclusoes e teorias
(FOUCAULT, 2020, p. 18).

Estas praticas discursivas sdo interdisciplinares e elaboradas em ‘“conjuntos técnicos,
em instituigdes, em esquemas de comportamento, em tipos de transmissdo e de difusdo, em
formas pedagogicas, que ao mesmo tempo impde e as mantém” (FOUCAULT, 2020, p. 19). A
sexualidade sempre foi e ainda ¢ submetida a uma tecnologia discursiva na qual foram propostas
praticas de tratamento, como se esta fosse patologia. Como exemplos desta afirmacdo, a
Organizacdo Mundial de Satde (OMS), em 17 de maio de 1990, retira o termo
homossexualismo e adota o termo homossexualidade, passando a considerar esta como uma
orientacdo sexual e ndo como uma patologia; o Conselho Federal de Psicologia (CFP), somente
em 1999, decide ndo propor mais métodos de cura’; e a transexualidade — que foi mantida como
transtorno mental por 28 anos através da Classificacdo Internacional de Doengas (CID),
atualmente estd na categoria de transtornos da identidade sexual (incongruéncia de género)®.
Percebe-se que, no caso da transexualidade, houve uma migragdo de categoria, mas ainda se
inscreve como doenga e oferta-se, assim, um tratamento especifico multidisciplinar no SUS
para esses “pacientes”. Essa articulagdo traz a superficie que ha um poder que se veste de
“médico” e que atua sobre o corpo.

Dispositivos e tecnologias sdo “criados” para regulagdo dos corpos e somente a partir
desses se torna possivel discutir quais individuos sdo normais, anormais, completos ou
incompletos. Foucault define dispositivo como “estratégias de relagdes de forga sustentando
tipos de saber e sendo sustentadas por ele” por meio de elementos discursivos € nao discursivos
e com uma fun¢do de dominacdo (FOUCAULT, 2017, p. 246). A partir do “dispositivo da

sexualidade”, o saber biomédico “convenciona” qual o tamanho “adequado” do pénis e do

3 Disponivel e: https://site.cfp.org.br/resolucao-01-99/historico/. Acesso em: 10 dez. 2022.

4 Disponivel em:
https://www.medicinanet.com.br/cid10/1554/f64 transtornos da_identidade sexual. htm#:~:text=CID%2010%2

0F64%20Transtornos%20da%?20identidade%20sexual%20%E2%80%93%20Doen%C3%A 7as%20CID%2D10.

Acesso em: 10 dez. 2022.
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clitoris, a quantidade de testosterona que uma “mulher” deve “naturalmente” ter no corpo, qual
a aparéncia “normal” das genitalias masculina/feminina etc., e decide, entdo, quais corpos
devem ser (des)(re)feitos (MELLO et al., 2009).

Os corpos que nascem com genitdlia ambigua, ou intersexuais, sdo destinados ao
(des)acolhimento do saber médico legislado pelo CFM através da Resolucdo CFM N°
1.664/2003 que “define as normas técnicas necessarias para o tratamento de pacientes
portadores de anomalias de diferenciacao sexual”. Estes corpos deslizam nas representagdes do
que ¢ considerado verdadeiramente humano, os colocando nos intersticios entre o que ¢ normal
e o0 que ¢ patoldgico. Esta “ndo-humanidade” ou “anormalidade” justificard as intervengdes
médicas, com o intuito de adequa-lo ao ideal do dimorfismo sexual (PINO, 2007).

A articulagdo entre o poder judiciario e a medicina manifesta a acdo das relagdes de
poder que estabelecem condutas, disciplinam os corpos e conformam as subjetividades. O
diagnéstico de intersexualidade ¢ dado apods avaliagdes clinico-cirurgicas, anatdomicas,
genéticas, endocrinoldgicas e por imagem. Cabe ao saber médico o papel ndo mais de
reconhecer a presenga dos dois sexos juntos ou encontrar um dos dois que prevaleca, mas sim
de decifrar o “verdadeiro sexo” que se oculta em diferentes aspectos e aparéncias

Os espacos de acolhimento em satide sdo, muitas vezes, espacos de desacolhimento de
corporeidades, género e sexualidades dissidentes, onde o preconceito € o despreparo dos
profissionais os tornam incapazes de atender as reais necessidades desses sujeitos
(FERNADES; SOLER; LEITE, 2018; SAADEH et al., 2018; LONGHI, 2018). Mulheres
lésbicas tém demandas diferenciadas de homens gays, e ambos de travestis e mulheres/homens
transexuais (CARDOSO; FERRO, 2012) e, todos estes quando possuem outros marcadores,
como por exemplo, Pessoas Com Deficiéncia (PCD) (MAIA, 2006).

O questionamento da ontologia do humano ¢ trabalhado por Haraway (2009), por
intermédio da figura do ciborgue. A autora enfatiza a possibilidade de existéncia de um novo
lugar para o sujeito que € multiplo, caracterizado por intensidades. A figura do ciborgue ndo ¢
apenas a representacao de algo que ¢ metade maquina e metade humano, mas ¢ a tradugao do
entrelagamento entre aquilo que o homem produz e entre o que a maquina produz dentro do
humano. Ela nos ajuda a problematizar quem faz, quem ¢ feito e quem passa a ser desfeito.
Corpos ambiguos sdo desfeitos na carne por meio dos aparatos médicos. Em termos de género
e sexo, o ciborgue se contrapde a costura métrica dos corpos promovida pela medicina. Ele nos
ajuda a deixar de lado a pergunta sobre onde comega o masculino e onde comega o feminino, e

nos faz refletir sobre as praticas de extingdo da ambiguidade.
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Esse cenario tenso, intenso, denso, de violéncia contra LGBTQIA+ ¢ também
caracterizado no sistema de satide. O preconceito nos estabelecimentos de saude e o despreparo
dos profissionais fazem dos espagos de promocgao de saude lugares incapazes de atender as reais
necessidades da comunidade LGBTQIA+ (FERNADES; SOLER; LEITE, 2018; SAADEH et
al., 2018; GIANNA; MARTINS; SHIMMA, 2018; CALAZANS et al., 2018; LONGHI, 2018),
representando uma barreira & essa populagdo para o acesso aos servicos de satde e um
atendimento de forma integral (CARDOSO; FERRO, 2012; GIANNA; MARTINS; SHIMMA,
2018; CALAZANS et al., 2018; LONGHI, 2018).

Ha uma dificuldade em acolher as demandas de satide do segmento LGBTQIA+,
compreendendo esse grupo como diversificado em si, para que cada especificidade seja
atendida. Mulheres 1ésbicas tém demandas diferenciadas de homens gays, e ambos de travestis
e mulheres/homens transexuais (CARDOSO; FERRO, 2012). Segundo os autores, as demandas
de saude das lésbicas estdo relacionadas ao cincer de mama e de colo de utero, que sdo
agravadas devido a baixa utiliza¢do dos servigos de saude por essas mulheres.

Consideramos importante ressaltar que o SUS, que tem, dentre os seus principios, a
equidade, invisibilizou populac¢des historicamente marcadas por desigualdades sociais, uma vez
que tais populacdes apenas comecaram a serem contempladas por politicas publicas que
“atendessem” suas necessidades, a partir de 2007 — quase duas décadas depois que foram
marcadas por lutas e tensionamentos sociais dessas entdo chamadas minorias sociais.
Exemplifica-se citando a Politica Nacional de Aten¢do a Satide dos Povos Indigenas (PNASPI,
2002); a Politica Nacional de Saude Integral da Populagdo Negra (PNSIPN, 2007); a Politica
Nacional de Saude Integral das Populagdes do Campo e da Floresta (PNSIPCF, 2008) e a
Politica Nacional de Saude Integral de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais
(PNSI “LGBT”, 2011).

De modo a garantir profissionais de satide capacitados, com amplo entendimento acerca
das demandas especificas em saude da populagdo LGBTQIA+, encontramos nos trabalhos
cientificos o consenso de que ha necessidade de incluir na formagao de profissionais médicos
aspectos nao meramente biologicos acerca da sexualidade humana e do cuidado em satide com
minorias sexuais, seja ainda na graduag¢do ou no percurso profissional nos servigos de saude
(SENA; SOUTO, 2017; CALAZANS et al., 2018; RUFINO; MADEIRO, 2017; NEGREIROS
etal.,2019). Ainda, o reconhecimento de diversidade de vidas viviveis ¢ refletido nas Diretrizes
Curriculares Nacionais (DCN) para o curso de Medicina de 2014 e deve estar refletido, em

consonancia, nos documentos oficiais dos cursos de medicina — a exemplo do Projeto
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Pedagogico de Curso (PPC), nas disciplinas tedricas e praticas durante todos os periodos do
curso de medicina, incluindo o internato (BOLONHA et al., 2022).

As questdes colocadas nos documentos oficiais que norteiam a formagao médica estao
inseridas nas teorizagoes criticas de curriculo, mas o curriculo ndo ¢ um artefato neutro e de
transmissdo desinteressada, pelo contrario, ele enfatiza relagdes de poder e prioriza alguns
conhecimentos em relagdo a outros.

Neste contexto, o objetivo do presente estudo ¢ analisar como as questdes de
dissidéncias de corpo, género e sexualidade constituem o Projeto Pedagogico do Curso (PPC)
de Medicina da Unidade Académica de Ciéncias da Vida da Universidade Federal de Campina

Grande, campus de Cajazeiras, PB (UACV/CFP/UFCQG).

Nossa metodologia estd amparada nos pressupostos pos-criticos de estudo em educacao.
No seu campo epistemoldgico, buscam, através de seus paradigmas, estudar os sujeitos e suas
formas de subjetivacdes no processo de relagdes de poder que circunscrevem, ou seja, sao
caracterizadas pelos questionamentos feitos ao conhecimento (e seus efeitos de verdade e de
poder); ao sujeito (e aos diferentes modos e processos de subjetivagdo); e aos textos
educacionais (e as diferentes praticas que estes produzem e instituem) (PARAISO, 2005).

A partir de uma licenga poética, podemos tomar as teorias € metodologias de pesquisas
pos-criticas em educagdo como um grande rio, cuja vasta correnteza de linguagens recebe
afluentes (influéncias) da chamada "filosofia da diferen¢a", do pds-estruturalismo, do pos-
modernismo, da teoria queer, dos estudos feministas e de género, dos estudos transfeministas,
dos estudos multiculturalistas, pos-colonialistas, étnicos, ecologicos etc., que fazem jorrar no
campo educacional brasileiro, substitui¢cdes, rupturas e mudancas de €nfases em relagdo as
pesquisas criticas. “Suas producdes e invengdes tém pensado praticas educacionais, curriculos
e pedagogias que apontam para a abertura, a transgressao, a subversdo, a multiplicagdo de
sentidos e para a diferenga” (PARAISO, 2004, p. 284).

No cenario educacional brasileiro, as pesquisas pés-criticas ganham expressividade,
sobretudo na ruptura de paradigmas. “Suas producdes e invengdes tém pensado praticas
educacionais, curriculos e pedagogias que apontam para a abertura, a transgressao, a subversao,
a multiplicagdo de sentidos e para a diferenga” (PARAISO, 2005, p. 284-285). A escolha da

metodologia deve conversar com o objeto em estudo, de tal maneira que as ferramentas teoricas
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mostrem e estabelecam relagdes e funcionamento entre si. Paraiso (2014, p. 38) destaca que a
escolha de tais ferramentas “auxiliam a fazer perguntas, a interrogar nosso material, a
multiplicar sentidos e a mostrar as contingéncias dos acontecimentos ¢ a proliferagao da
diferenca”. Nas pesquisas pos-criticas, acredita- se que “a metodologia deve ser construida no
processo de investigagdo de acordo com as necessidades colocadas pelo objeto de pesquisa e
pelas perguntas formuladas” (MEYER, 2014, p. 17).

Nesse sentido, o presente estudo pretende compreender, analisar ¢ avaliar questdes
subjetivas acerca de temas como curriculo, corpo, género, sexualidade, e, para tanto, nos
inspiramos na abordagem de pesquisas pos-criticas. O pos-estruturalismo traz um pressuposto
de que a verdade é uma invengo, uma criagio da razdo, e nio uma descoberta. E que ndo existe
a verdade, mas sim, regimes de verdade, isto ¢, discursos que a sociedade elege como
verdadeiros, e para Foucault, “a verdade esta circularmente ligada a sistemas de poder, que
produzem e apoiam, e a efeitos de poder que a verdade induz e que a reproduzem”

(FOUCAULT, 2017, p. 54). O autor observa que:

[...] a verdade é centrada na forma do discurso cientifico e nas institui¢des que
o produzem; estd submetida a uma constante incitacdo econdmica e politica;
¢ objeto, de varias formas, de uma imensa difusdo e de um imenso consumo
(circula nos aparelhos de educagdo ou de informagdo); é produzida e
transmitida sob o controle, ndo exclusivo, mas dominante, de alguns grandes
aparelhos politicos ou econdmicos (universidade, exército, escritura, meios de
comunicacdo); enfim, é objeto de debate politico e de confronto social (as
lutas ‘ideologicas’) (FOUCAULT, 1996, p. 53).

Ou seja, os discursos sdo orientados, possuem alvo(s), tem objetivos claros, sdo
produtivos. As teorizagdes Foucaultianas mostram que todos os discursos sdo parte de uma luta
ou disputa para construir suas proprias versoes de verdade e, ainda, que os discursos produzem
praticas que, ao articularem-se com o saber-poder, sinalizam discussdes sobre a historia, a
linguagem e a filosofia do sujeito. Isso s6 € possivel tendo em vista que o poder “[...] apenas se
exercesse de um modo negativo, ele seria muito fragil. Se ele ¢ forte, ¢ porque produz efeitos
positivos [...] a nivel do saber” (FOUCAULT, 2019, p. 148).

Segundo descri¢do elaborada por Fisher (2012, p. 77) acerca da andlise de discurso na
perspectiva de Foucault, um enunciado possui quatro elementos basicos: 1- “Um referente. A
referéncia a algo que identificamos” [No caso deste estudo, a formagao médica]. 2 — Um sujeito.
“O fato de ter um sujeito, alguém que pode efetivamente afirmar aquilo (o que identificamos)”
[Neste estudo, a elaboragdo das DCN e PPC]. 3 — “Um campo associado. O fato de o enunciado

nao existir isolado, mas sempre em associagdo e correlagdo com outros enunciados do mesmo
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discurso” [Neste estudo, o discurso médico educacional]. 4 — “uma materialidade do enunciado,
as formas concretas com que ele aparece em textos” [Neste estudo, os textos/documentos das
DCN e PPC].

Deste modo, nos propomos a leitura exaustiva e intensa dos principais documentos que
compdem a esteira da trajetoria da elabora¢do do PPC do curso de graduacao em medicina do
CFP/UFCG e o proprio PPC, trabalhando com uma tnica formacao discursiva — os textos
regimentais, tendo como foco os pontos emblematicos que propusemos nos debrucar. As

categorias de analise foram as seguintes: “corpo”, “sexualidade”, “saude”, “SUS”.

Foram realizadas as analises discursivas no PPC do curso de medicina da UACV/UFCG
e, a partir desta, foi constatado que a constru¢cdo do documento se deu de forma arbitraria e
interessada, se orientando por DCN, que ndo acolhem os conceitos de corpo, sexualidade e
saude na diversidade - uma das razdes pelas quais estas foram reformuladas em 2014. Em
consonancia com as DCN de 2001 (BRASIL, 2001), no PPC analisado ndo ¢ encontrada
qualquer mengao sobre a diversidade bioldgica, subjetiva, étnico-racial, de género e tampouco
sobre orientagdo sexual. Compreendemos que a auséncia desses termos nas DCN (BRASIL,
2001) fortalece discursos que estruturam o PPC analisado e cuja base ¢ formada por
masculinidades hegemonicas, que deixam claro o potencial generificado e heteronormativo das
condutas apresentadas.

O que € proposto no PPC € concretizado na matriz curricular e as disciplinas estdo
alinhadas com as propostas de ensino em saude, ainda que com uma forte preponderancia de
disciplinas com enfoque biologista, priorizando alguns conhecimentos em relagao a outros, com
predominancia de conteidos com a naturalizacdo de discursos sobre corpos anatomicos €
fisiologicos, e de géneros associados aos sexos masculino e feminino, bem como uma marcante
preocupacdo com a universalizagdo da satde de qualidade a todos, como sendo
responsabilidade dessas/es futuras/os profissionais da saude.

Argumentamos, nesse sentido, que sdo maultiplas as formagdes discursivas — das
normativas e diretrizes oficiais, cientificas, bioldgicas/biomédicas, sociais, pedagdgicas que
entram em disputa na composi¢do curricular e que acionam saberes sobre corpo, género e

sexualidade na formacao médica, produzindo determinadas verdades e certos sujeitos.
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Um corpo como estrutura, sem identidade, surge nas ementas das disciplinas, dotado de
uma visao biologicista, marcado por regulagcdes morfofuncionais do corpo humano. Esse corpo
como estrutura ¢ compartilhado com os estudantes durante o inicio do curso, através de
cadaveres, laminas histoldgicas, descricdes moleculares em bioquimica e biofisica.
Evidentemente, ndo € 0 mesmo corpo que os estudantes veem na rua, em casa, nas redes sociais,
em suas relagdes sociais. Trata-se de um corpo estrutura, objeto, que apenas existe nas aulas
praticas e teoricas dessas disciplinas e livros.

Sobre esse corpo objeto tomado como “Unico” e “verdadeiro” no inicio do curso, nos
deparamos com corpos que ocupam lugares que nao pertencem a espacgo algum. Foucault (2013)
chama de corpo utdpico o corpo sem corpo, o corpo incorporal, exemplificado pelos corpos de
mumias, que persistem através do tempo, uma utopia dos mortos.

Consideramos as pegas e dispositivos para simulacdes relacionadas ao exame fisico do
laboratério de habilidades clinicas (UFCG, 2017, p. 17); as pecas anatOmicas sintéticas, os
cadaveres e suas partes mutiladas utilizados em aulas de anatomia (UFCG, 2017, p. 55), as
laminas histologicas, corpos utdpicos, defuntos cuja utopia dos corpos € oferecida para estudo
académico. Tomamos o fato de que as utopias narram um lugar que ndo existe (o corpo do
defunto e seus membros esquartejados; as laminas histologicas) e que desabrocham em um
espaco imaginario e, por isso, “situam-se na linha reta do discurso”, pois, a linguagem se
entrecruza com o espago.

Tomamos por essencial que, concomitante ao estudo do corpo “incorporal”, seja
trabalhado o corpo nos seus aspectos histdrico, social, cultural e com suas diversidades.
Ademais, ¢ a totalidade desses aspectos que compde os corpos que os estudantes encontrarao
na articulagdo teoria-pratica do curso, pois, trabalhar corpos meramente biologizados e
generificados € remeter o uso de utopias nas quais se fazem surgir corpos e outras que fazem
anular corpos.

Posteriormente, os estudantes ingressarao nas disciplinas de clinica e passardo a lidar
com ““corpos reais” nas aulas teoricas e praticas, jamais reencontrando esse corpo objetificado
com o qual eles aprenderam até o momento. Observamos, no PPC, a constru¢do de um estigma
de “natural” / “normal” entre os corpos, implicando na atribui¢do de um corpo particular as
mulheres, nos remetendo para o fato de o corpo medicalizado ter-se tornado um referente

privilegiado para a constru¢do de identidades pessoais generificadas. Neste ponto, inferimos
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sobre o silenciamento de corpos dissidentes provocado por aliangas de poder pautadas em
estruturas hegemonicas.

Observamos no 8° periodo do curso, na disciplina M4 — Saude da Mulher, que o corpo
da mulher ¢ posto nas analises de “obstetricia; parto; puerpério; ginecologia — planejamento
familiar, infertilidade, corrimentos vaginais [...]” (UFCG, 2017, p. 90), levantando a suspeita
de que a propria definicao de saide da mulher parece distorcida. Nos objetivos dessa disciplina,
encontramos uma visao mecanicista do sistema reprodutor destinando o conhecimento para a
capacidade de reproducdo, sem discutir 6rgaos sexuais e sexualidade, mas sim, 6rgaos/sistema
reprodutor. O estudante ¢ conduzido por uma leitura de corpos destinados a servir como
matrizes reprodutoras, objetos do patriarcado instalado no Brasil desde o periodo colonial,
reduzidos as suas genitlias ¢ mamas. E um contetdo conservador e machista, que remete &
perspectiva médica do final do século 19 e inicio do século 20, em que os médicos
compreendiam o corpo da mulher como tendo uma conexdo entre o utero e o sistema nervoso
central, e, portanto, as atividades intelectuais femininas poderiam gerar criancas doentes e
malformadas durante a gestacdo, ficando reservado apenas ao homem o desenvolvimento
intelectual, pois ele ndo corria este risco.

Mesmo em ginecologia, a saide de mulheres lésbicas, assexuais e bissexuais poderia ser
tema em diversos contetidos, mas fica evidente que a sexualidade da mulher em todas as suas
expressoes ¢ retirada de debate e reflexdes.

Consideramos potente refletir com nossos estudantes de medicina os caminhos de
construcdo masculina das identidades das mulheres: frageis, loucas, perigosas, degeneradas,
prostitutas ou fatais. Essas crencas atribuiram legitimidade a pratica e ao discurso médico do
século XIX, quando as teorias médicas fundamentaram as interpretacdes relativas a diferenca
sexual. Os estudantes do curso ndo sdo provocados a refletir e expandir a leitura sobre os corpos
femininos quando sdo excluidos, por exemplo, impoténcia feminina, orientacdo sexual,
métodos contraceptivos, mulheres transexuais e transgéneras.

Pode-se observar, também, uma pulverizacdo da dimensdo etaria do corpo nos
componentes curriculares, ndo atentando para as especificidades do corpo idoso na relagdo com
os atravessamentos de género, sexualidade e satide. Contraditoriamente, esses grupos excluidos
do curriculo tém suas especificidades mascaradas a partir do conceito de satde da familia, que
funciona como instrumento biopolitico uma vez que se destina a um grupo normativo de

pessoas e ndo a especificidade de cada um de seus corpos.
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Na disciplina Saude da Crianga e do Adolescente, ofertada no 8° periodo do curso,
encontramos, em seus objetivos, propostas de discussdes como “Etiopatogenia das
enfermidades; Uma semidtica perfeita; Compreender a fisiologia e fisiopatologia Compreender
a fisiologia e fisiopatologia; Instituir a terapéutica adequada para resolugao das comorbidades
[...]” (UFCG, 2017, p. 89). Os discursos observados sao biologizantes e lidam com esses corpos
como reservatorios de doencas e comorbidades, corpos com urgéncia de tratamento e
normalizagdo. Temas como transgenitalidade, intersexualidade, homossexualidade e
travestilidade, bissexualidade de um modo para além de faixa etéria, surgem dentro de uma
taxonomia que hierarquiza, subalterniza, patologiza, medicaliza e mutila sujeitos,
automaticamente considerados anormais, destoantes, estranhos, abjetos e, por conseguinte,
trataveis/corrigiveis pela Medicina.

Esta populagdo coloca em xeque o determinismo bioldgico, fazendo de seu corpo uma
subversao da normatividade de género impregnada por uma légica colonial, cisheteropatriarcal,
0 que torna esses corpos verdadeiras fortalezas de resisténcia. Inferimos que um curso que tem
como objetivo geral proporcionar uma formagdo baseada “[...] também na sensibilidade
humanistica e na responsabilidade social [...]” (UFCG, 2017, p. 258), ndo atinge esse objetivo
quando silencia esses corpos ao longo de todo o PPC analisado. E negar violentamente a
existéncia dessas pessoas e negar aos médicos em formagdo e egressos o conhecimento acerca
dessas existéncia, além de fragilizar a formacdo desses profissionais. Assim, sujeitos
LGBTQIA+ seguem invisibilizados nos temas e a¢des de satide na nossa sociedade.

Corpos intersexuais sdo ausentes nos contetidos de formagdo destes estudantes, cujo
curriculo evidencia estar associado as teorias biologicas, que defendem nao haver espaco para
alguém com os dois sexos/géneros, apenas pessoas com um sexo € seu pressuposto género
correspondente. Deste modo, ¢ no corpo das pessoas com algum tipo de ambiguidade sexual ou
que deixam margens para este tipo de divida que a medicina vai focar sua atencdo apenas para
promover interven¢do € criar uma nova maneira de interpretar os sexos, sem acolher a
diversidade de seus corpos e suas demandas especificas em saude.

O estagio curricular supervisionado, ou internato, ocorre do 9° ao 12° periodo do curso.
Nesta etapa que finaliza o curso de graduagdo, o estudante de internato ¢ o sujeito médico
preterido, que, em teoria, dialoga com o perfil do sujeito médico requerido pelo SUS e
determinado pelas DCN. O que observamos ¢ que o sujeito médico que esse curriculo de
formagao produz foi normalizado e € normalizador, cujo olhar e agdes foram e sdo direcionados

para corpos normalizados, tanto na sua biologia como na sua sexualidade. Ou seja, o curso
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analisado segue as normativas comprometidas em uma logica na qual ha valoriza¢do da vida
bioldgica reprodutiva que promove a base dos cuidados em satde — as DCN (BRASIL, 2001).

Foi no biologico que os curriculos se mantiveram por muito tempo e para o modelo
biopicossocial que se deseja deslocar. Porém, ¢ evidente que ainda sao carregados de discursos
biologizantes e masculinos, onde as relagdes de poder operam e se mantém de forma fortalecida
abracando um sistema que se comporta influenciando e influenciado. Um curriculo de formagao
médica que seleciona os corpos que acolherdo no seu cuidado, ¢ exemplo de violéncias
curriculares que reforca e perpetua o cistema® de relagdes assimétricas de poder.

E esses sujeitos produzidos nessa norma masculina, heterocisnormativa, constituem-se
como profissionais do cuidado fragmentado, pois seguem um modelo de formacdo em satde
fortemente influenciada pelo modelo biomédico de ensino. Nao € s6 com essa visdo de mundo
bioldgico que facilmente normatiza e ditas as regras em curriculo, mas pela forma de suas
relagdes com outros aspectos formativos, criando-se uma imagem do que esta posto para as
relagdes sociais, 0 que observamos ¢ uma base bioldgica que se coloca muitas vezes isolada e
ditando os caminhos.

Enquanto a normalizagdo e normatizag@o de corpos forem pautadas em um estereotipo
de musculos, virilidades sobre as demais identidades e corpos possiveis, ou seja, um padrado
hegemonico de representacdo de beleza, saude, sucesso e inclusdo baseado em corpos
heterocisnormativos, homens, brancos, corponormatizados, elitizados e jovens - sujeito dito
“ndo marcado’- , o corpo negro, o corpo das bichas, dos viados, dos/as velhos/as, das travestis,
dos transgéneros, das sapatdes, dos/as deficientes fisicos, dos/as gordos/as e outros tantos,
continuardo sendo invisibilizados. Corpos cuja propria humanidade ¢ negada, cujas vidas ndo
sao consideradas vidas e cuja materialidade ¢ entendida como ndo importante. Sdo vistos pela
medicina como corpos anormais, “monstros”, patologizados, necessitados de salvac¢do e, para
estes corpos: ah, bracos abertos! Uma gama de opgdes de resgate, todas oferecidas nas
dependéncias de suas instituicdes (hospitalar, clinica, psiquiatrica, farmacoldgica). Caso essas
institui¢cdes falhem, outras estdo de bracos abertos a espera por obliterar essas existéncias.
Aceitar essas vidas como espectros de existéncias humanas, possibilidades e vidas viviveis, €

no minimo uma necessidade que deve se tornar realidade.

5> Adoto essa forma de escrita para fazer um jogo de palavras com as questdes de género e sistema de poder.
Cisgénero ¢ a pessoa que se identifica com seu género imposto ao nascimento por condi¢do da genitalia. E uma
palavra anténima de/para transgénero/ transexual.
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Equipado com seu discurso cientifico hegemonico, € nas maos dos médicos(as) que a
vida ¢ confiada. Enquanto o olhar para os corpos for condicionado a reduzi-los a eficientes
matrizes reprodutoras, reservatorios € manifestantes em potencial de enfermidades e
comorbidades, esquadrinhados em estruturas e enfermidades, pulverizados etariamente e
singularmente e forem ocultadas as diversidades (todos os grupos de populagcdo sdo
representantes de vidas LGBTQIA+), essa medicina estara se colocando para o sistema
capitalista neoliberal, colonizado, rasgando corpos, atravessando vivéncias, aniquilando

esséncias, anulando (re)existéncias.

O corpo dissidente ¢ um grito, uma linha de fuga, uma brecha que se abre no sistema
para que corpos silenciados ganhem visibilidade, promovam desconstru¢des de concepgdes e
praticas.

Refletir sobre o corpo, em todas as suas dimensoes, € sua correlagdo com as praticas de
saude e de ensino, ¢ fundamental para se (re)pensar a formagdo académica, o cuidado em saude
e, consequentemente, a constru¢ao de conhecimentos que considerem a individualidade do ser
e a integralidade do cuidado em satide, numa logica de justica social e dos direitos humanos.
Sendo que, as Ciéncias Humanas e Sociais em Saude, podem ser consideradas como um dos
veiculos potencializadores desse processo ao promover a humanizagao das relagdes de cuidado
entre profissional-usuéria/o, por meio de estratégias didatico-pedagodgicas que estimulem a
autorreflexdo e a aquisi¢do de valores e comportamentos pessoais inclusivos. Propiciando,
assim, um enriquecimento das reflexdes sobre satde e doenga como fendmenos existenciais e
societarios, individuais e coletivos. Promovendo, também, a cidadania, a justica social, os
direitos humanos e a democracia nos processos de ensino-aprendizagem. Ou seja, busca-se

promover a Educac¢ado Inclusiva nas institui¢des de ensino.
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