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RESUMO

O presente estudo tem como objetivo analisar a construgdo social da vulnerabilidade
para o HIV/Aids dos Homens que fazem Sexo com Homens (HSH) na cidade de
Fortaleza, abordando a politica brasileira de prevencéo ao HIV/Aids. Foram examinados
os discursos de trés atores sociais: a agéncia governamental nacional de Aids (DN
DST/Aids e HV), a Organizacdo Ndo Governamental (GRAB) que recebe o apoio
técnico e financeiro para executar projetos de prevengdo com a populacdo de gays e
outros HSH e os proprios HSH que transitam pela cidade. Trés eixos importantes para a
analise foram estabelecidos: a globalizacdo (e as relacGes entre o global e o local), a
constituicdo de uma comunidade ou de um grupo social e a construcdo de uma cultura
sexual. A estratégia metodologica elaborada para esta pesquisa envolveu a coleta e
analise de dados de diferentes origens, tipos e qualidades. Foram analisados documentos
oficiais, publicacdes cientificas sobre identidade e HIVV/Aids, projetos elaborados pelo
GRAB e a realizacdo de um trabalho de campo junto aos HSH. Esta analise pretende
visibilizar potencialidades e limites da politica identitaria, sugerindo a atencdo para as
intersecgdes entre orientacdo sexual, identidade de género, raca e classe, e 0s contextos
intersubjetivos estabelecidos pelos individuos em suas sociabilidades eroticas. Essas
reflexdes possibilitam a proposicao de acdes de prevencdo as DST/Aids em contraponto

aos discursos identitarios vigentes.

Palavras-chave: vulnerabilidade, HSH, prevencéo, Aids, identidade, ONGs, politicas

publicas.



ABSTRACT

The present study aims to analyze the social construction of vulnerability to HIV/Aids
of men who have sex with men (MSM) in the city of Fortaleza, approaching the
Brazilian politics of HIV/Aids prevention. The speeches of three social protagonists are
examined: the national governmental Aids agency (DN DST/Aids and HIV), the Non-
Governmental Agency (GRAB), that receives technical and financial support to execute
prevention projects with “gay population and others MSM”, including MSM that walk
around the city. Three important points of analysis are established: the globalization
(and the relations between global and local), the constitution of a community or a social
group and the construction of a sexual culture. The methodological strategy of this
research involves the collection and analysis of data from different origins, types and
qualities. Official documents, scientific publications on identity and HIV/Aids, projects
elaborated by GRAB and a field research on MSM are analyzed. This analysis intends
to highlight potentialities and limits of identity politics, suggesting the attention to the
intersections between sexual orientation, gender identity, race and class, and the
intersubjetive contexts established by individuals in their erotic sociabilities. These
reflections allow to propose actions for STD/Aids prevention in counterpoint to the

identitary speeches in vigor.

Keywords: vulnerability, MSM, prevention, AIDS, identity, NGOs, public politics.
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Introducéo

O objetivo deste estudo é compreender a construcdo social e politica da
vulnerabilidade para a epidemia de HIV/Aids de um grupo especifico, identificado
“epidemiologicamente” com a terminologia Homens que fazem Sexo com Homens
(doravante denominado HSH). No campo da saude, a categoria HSH (homens que
fazem sexo com homens) visa incluir neste universo, além dos homens que fazem sexo
com homens auto-referidos como gays e homossexuais, também aqueles homens que
ndo revelam publicamente que fazem sexo com homens e/ou sdo bissexuais (Parker,
2000). Para os gestores de saude e militantes homossexuais, 0 grupo ¢ marcado por
homens jovens cujas identidades sdo marcadas por padrdes de performance masculina.
Essa diversidade de estilo de homossexualidade é a principal caracteristica da populacao
HSH*.

2 onde

O locus da pesquisa se constitui a partir dos “locais de intervengao
ocorreram campanhas de prevencdo para HIV/Aids, executadas pelo Grupo de
Resisténcia Asa Branca - GRAB?®, que conta com o apoio financeiro do Departamento
de DST, Aids e Hepatites Virais, vinculado ao Ministério da Satde. Assim levando em
consideracdo a diversidade de politicas de prevencéo

Nessa direcdo, creio que cabe avaliar a relagdo entre 0s mecanismos de
categorizacdo e as estratégias das politicas de prevencdo a Aids. Sugiro, também,
investigar o modo como a categoria HSH vem sendo ressignificada e adaptada ao
trabalho de intervencdo realizado pelo GRAB, a fim de acomodar relagdes complexas
entre identidade e comportamentos sexuais.

A categoria HSH esta situada entre os estudos sobre os diversos tipos de

procedimento de interdicdo sobre as sexualidades. Isto é assegurado exatamente por

! Para um maior aprofundamento seré realizada uma contextualizagdo da categoria HSH no segundo
topico, “Sociogénese de uma categoria: outros HSH em questdo”.

2 Os locais de intervengdo foram: Cinemas Heros, Majestik, Novo Jangada, Betfo, Star, Encontro e
Secret; Praca do Ferreira e Praca do Banco do Nordeste; Saunas Via Centro e Califérnia; bares Disney
Lanches, o Zequinha e o Reginaldo. Todos situados no centro de Fortaleza. O projeto “Entre Nos”
também realizou intervengdes no Pareddo do Aterro na Praia de Iracema e com 0s garotos de programa
que exercem a atividade de prostituicdo na Avenida Beira Mar. Voltarei a esses locais posteriormente.

® Grupo de Resisténcia Asa Branca (GRAB), é uma entidade civil, sem fins lucrativos, fundada em 1989,
que trabalha pela construcdo e efetivacdo dos direitos humanos, cidadania, inclusdo e acesso a salde,
cultura e educacdo da populagdo LGBTT e que atua também no enfrentamento da epidemia de HIV/Aids
no estado do Ceara.
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procedimentos de interdicdo, através de uma rede de mecanismos entrecruzados. Fazem
parte dessa rede, as tentativas de categorizacdo dessas experiéncias de sexualidades.

Das muitas arenas de entrecruzamento de discursos sobre as
homossexualidades, a do discurso preventivo das DST/HIV/Aids pode ser tomada como
campo de investigacdo. Esses discursos se propdem a orientar as praticas preventivas,
ele também articula e produz normas, subjetividades, supostas identidades, parametros e
diretrizes com o intuito de ultrapassar a visdo medica e atingir a pauta do movimento
social em torno da epidemia da Aids.

No Grupo de Resisténcia Asa Branca (GRAB), em virtude de meu
envolvimento enquanto ativista no movimento LGBTT*, contribui com a elaboraco e
execucdo, de 2004 a 2009, dos seguintes projetos: no campo da salde, o Projeto
“SOMOS”, através do Centro de Treinamento e Assessoria Alan Gomes,
acompanhando e assessorando cerca de vinte e cinco municipios da Regido
Metropolitana de Fortaleza e do interior do Ceara onde ja existiam articulagdes
comunitarias LGBTT ou ONG LGBTT incipiente; no campo da Educacéo, participei
nos projetos: “Diversidade Sexual e Cidadania: formagdo continuada para
educadores/as”, para a formagdo docente continuada de trinta educadores/as da rede
publica municipal de Fortaleza sobre diversidade sexual e cidadania. Em sua segunda
edicdo, essa formagao foi ampliada para mais 10 municipios sob o titulo “Género e
Diversidade Sexual: formagdo docente para a cidadania”.

Além da elaboracdo e execucdo desses projetos, representei 0 GRAB na
Coordenacéo colegiada do Forum de Movimento Social na Luta contra Aids do Ceara,
da Comissdo de Articulacio com os Movimentos Sociais — CAMS ligada ao
Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais, e do Grupo de Trabalho Estadual do
Plano de Enfrentamento as DST/HIV e Aids junto aos gays, HSH e Travestis, ligado a
Secretaria Estadual de Saude do Ceara. O GRAB, com 22 anos de existéncia, realiza um
trabalho de prevencdo as DST/HIV/Aids junto a populacdo de gays e outros HSH na
cidade de Fortaleza e no estado do Ceara.

Com o impacto da Aids sobre a comunidade homossexual, o0 apoio direto as
Pessoas Vivendo com HIV/Aids (PVHA) tornou-se também uma das bandeiras de luta
do GRAB. Essa bandeira foi incorporada a missdo da organizacao e definida da seguinte

maneira: “melhorar a qualidade de vida de gays, lésbicas, bissexuais, travestis,

* Sigla que desponta majoritariamente em ONGs e associaces de militancia pela diversidade sexual,
designando Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais.
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transexuais; e pessoas vivendo com HIV/Aids.” Atualmente, os principais parceiros do
GRAB sdo a Coordenagdo Municipal DST/Aids de Fortaleza, Secretaria Estadual de
Saude do Ceara, Departamento DST, Aids e Hepatites Virais do Ministério da Salde,
Fundacdo Shorer e o Forum de Movimento Social na Luta contra Aids.

Ao longo desses anos envolvido ativamente nessas pesquisas pude observar a
emergéncia cada vez mais premente de categorias voltadas para a ressemantizacdes
(BUTLER, 2001) cujo objetivo principal tem sido de intervir na realidade da prevengéo.
Ao ingressar no mestrado deparei-me com a necessidade de um distanciamento em
relagdo ao ativismo LGBTT a fim de problematizar categorias normalmente tomadas de
forma naturalizadas pelos programas de prevencdo. Tratava-se assim de uma nova
insercdo no campo voltada para compreender as possibilidades e limites da categoria
HSH no @mbito da saude publica.

Ao formular a problematizacdo desta pesquisa e optar por desenvolvé-la no
espaco académico, eu ja conhecia o desafio de inserir-me como pesquisador num espaco
onde era ativista. Desse modo, realizo o processo de investigacdo através de algumas
nocbes da antropologia como, “experiéncia proxima” versus “experiéncia distante”,
“proximidade” e “familiaridade” e a “politica de posicionamento”.

Nesse sentido, os pesquisadores ao enfocar as categorias e classificacdes locais
tém procurado, cada vez mais, abandonar o que poderia ser descrito, na antropologia,
como uma “perspectiva de fora”, para adotar aquilo que ¢ descrito como uma
“perspectiva de dentro”. Geertz (2000), por exemplo, propde como procedimento
metodologico os conceitos de “experiéncia distante”, € aquele que especialistas de
qualquer tipo utilizam para levar a cabo seus objetivos cientificos, filoséficos ou
praticos, e o de “experiéncia proxima”, € aquele que alguém usaria naturalmente e sem
esforco para definir aquilo que seus semelhantes véem, sentem, pensam, imaginam, e
que ele préprio entenderia facilmente se outros o utilizassem da mesma maneira
(2000:87). Esse ultimo esta diretamente relacionado com a questdo da “proximidade” e
“familiaridade”.

O antropdlogo, quando realiza o seu trabalho de campo, leva consigo uma
teoria aprendida na academia. A vivéncia que resulta da experiéncia do antropélogo €
diferente da de outros individuos, pois ele se propde a conhecer certa situa¢do guiado
por referéncias tedricas densamente constituidas. O pesquisador no campo encontra
individuos/nativos/informantes que estdo inseridos em outro contexto, “naturalizados”

de uma certa forma, o que pode produzir esse encontro, entre 0 pesquisador e o



15

»°, Nesse caso, 0 sentido é a construgdo tedrica

pesquisado, é uma “fusdo de horizontes
do antrop6logo - experiéncia distante — e o significado das a¢des e vivéncia dos nativos
— experiéncia proxima.

Numa expressdo bastante difundida, DaMatta (1987) diz que é preciso
“transformar o familiar em exoético” e “transformar o exotico no familiar”. Segundo o
autor, para conhecer um fendmeno ou grupo, é necessario assumir um distanciamento
critico, mesmo que a empatia seja fundamental para o conhecimento sdcio-
antropoldgico. Assim, por paradoxal que possa parecer, “intermidade” e
“distanciamento” sdo movimentos constitutivos do saber social.

Nesse processo de “intermidade” e “distanciamento” o esforco realizado nessa
pesquisa através do aprofundamento de algumas categorias tematicas a partir de
conhecimentos tedricos acumulados sobre sexualidade, movimento LGBTT, questfes
de género e politicas publicas de saude. Foram adotadas como referéncia dois tipo de
perspectiva: primeira, ligada as questdes de sexualidade, género e identidades®, e a
influéncia da cultura e da histéria na producdo das concepcbes essencialista e
construtivista. A outra perspectiva ancora-se em discussdes sobre politicas publicas de
satde’, no sentido de uma maneira de intervencdo baseada numa concepcdo estatal
especifica como resposta a um problema social. A condicdo social para a existéncia
dessas medidas € que sejam incluidas na agenda politica (LEAL, 2008).

Nesse sentido, buscarei a partir desse duplo enfoque abordar a literatura ligada
a essas tematicas, sintetizando pesquisas e perspectivas tedricas desenvolvidas por
autores reconhecidos e recorrentemente citados em trabalhos nessas areas. A prioridade
é identificar as obras e sistematizar contextualizacGes sobre a epidemia de HIV/Aids,
entre 0s gays e outros HSH e politicas de prevencdo desenvolvidas para esta populacéo.

No primeiro momento da pesquisa, a contribuicdo de Michel Foucault assinala
que os significados/sentidos atribuidos a sexualidade humana tém se propagado como
diretrizes norteadoras das relacfes sociais e sexuais, designando aos sujeitos 0os modos

de ser e viver a sexualidade em espacos, tempos e culturas. Historicamente, tais saberes,

® Nessa perspectiva, 0 modo de apreender a vida social estad ancorado no paradigma hermenéutico. O
sujeito cognoscente tem um horizonte de compreensdo, pensando o mundo a partir de determinados
marcos. O que ¢ importante na antropologia interpretativa ¢ descobrir “que diabos eles acham que estao
fazendo?”. Deve-se atentar para oS comportamentos ou, mais precisamente, para as agdes sociais que
constroem as formas de sociabilidade dos sujeitos (os modos como “tecem a teia”).

® Ver: Fry (1985); Perlongher (1987); Foucault (1988); Parker (1991); Heilborn (1996); Trevisan (2000);
Butler (2001); Louro (2004); Vale (2000); Paiva (2007); Simdes e Carrara (2007).

" Ver: Pollak (1990); Mann (1993); Parker (1994); Galvdo (2000); Beloqui (2006); Correia (2008);
Pedrosa (2005); Terto Jr. (2002); Leal (2008).
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diria Focault (1988), vém se construindo e reconstruindo por meio da “colocagdo do
sexo em discurso”, tendo como elemento central o poder, ou as “técnicas polimorfas de
poder” vigentes nas relagdes sociais. Para Foucault, “(...) o ponto importante serd saber
que formas, através de que canais, fluindo através de que discurso o poder consegue
chegar as mais ténues e mais individuais condutas. Que caminhos lhe permitem atingir
as formas raras ou quase imperceptiveis do desejo, de que maneira o poder penetra e
controla o prazer cotidiano — tudo isso com efeitos que podem ser de recusa, bloqueio,
desqualificacdo, mas também de incitacdo, de intensificagdo.” (FOUCAUT, 1988:16-
17)

No campo da sexualidade, a compreensdo essencialista ha séculos conduz os
saberes e as relagcdes sociais sexuais dos sujeitos, determinando seus desejos, prazeres e
ditando as condutas sexuais aceitaveis ou negadas no ambito social. Limita e impde
fronteiras a sexualidade humana e submete 0s sujeitos a condi¢cdo de seres sexuais
predefinidos, fixos e acabados, sem possibilidades de novas descobertas e prazeres, num
processo de normalizacao do sexual.

Adoto aqui o conceito trazido por Thomaz Tadeu da Silva (2000), que define
normalizacdo como um dos processos mais sutis pelo qual o poder se manifesta no
campo da identidade e da diferenga, compreendendo que “normalizar significa eleger —
arbitrariamente — uma identidade especifica como parametro em relagédo a qual as outras
identidades sdo avaliadas e hierarquizadas. Normalizar significa atribuir a essa
identidade todas as caracteristicas positivas possiveis, em relacdo as quais as outras
identidades s6 podem ser avaliadas de forma negativa” (SILVA, 2000:83). Nesse
sentido, a categoria HSH poderia representar o esforco das politicas estatais para
normalizar as praticas sexuais?

Essa possibilidade de normalizacdo tem gerado profundas inquietacbes em
decorréncia das desigualdades ocasionadas pela compreensdo da sexualidade através do
prisma da dominag&o masculina® e da hegemonia da heterossexualidade.

Nessa perspectiva, Butler (2001), referindo-se ao que chama, no campo do
sexual, de imperativo heterossexual, ressalta que “esta matriz excludente pela qual os
sujeitos sdo formados exige, pois, a producdo simultdnea de um dominio de seres

abjetos’, aqueles que ainda ndo sio “sujeitos”, mas que formam o exterior constitutivo,

® Sobre a discussio da “dominagio masculina” ver Pierre Bourdieu. (2005)
° Butler, em Cuerpos que importan, oferece uma explicacdo sobre a abjecdo, conceito que evoca a
constru¢do da matriz normativa de género e sexo que conforma os corpos: “Esta matriz excluyente
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relativamente ao dominio do sujeito”. E nesse interior constitutivo que se encontrar as
sexualidades dissidentes onde na maioria das vezes o sujeito é construido através da
forca da excluséo e da abjecdo. Trata-se como disse Butler da idéia de que “a formagéo
de um sujeito exige uma identificagdo com o fantasma normativo do sexo”. (Butler,
2001:155-156)

E o que seria esse fantasma imperativo? O HSH seria um impeto desse
fantasma?

Diante dessa construgdo, a categoria HSH seria um protecionismo de estado,
atendendo aos imperativos de normatizacdo, ou uma possibilidade efetiva para os

sujeitos sexuais escaparem da homofobia®® gerada pela eleicdo de seres abjetos?
Os caminhos percorridos: a metodologia

Ao descrever e explicitar as escolhas metodoldgicas da pesquisa, esboga-se um
mapa dos caminhos percorridos durante o processo de investigacdo socio-antropoldgica:
a construcao do problema, a entrada em campo e a coleta e elaboracdo do dado. Assim,
para tematizar as politicas publicas de saude para os HSH, foram trilhados espagos
fisicos e sociais que de alguma forma determinaram o percurso investigativo escolhido.

Uma pesquisa sobre a construcao social da vulnerabilidade da populacdo HSH,
focado na perspectiva de trés atores sociais (0 Departamento DST, Aids e Hepatites
Virais; a ONG e os préprios HSH), exigiu, para sua elaboracdo, uma reflexdo
metodologica. Que tipo de trabalho de campo seria possivel? Como desenvolvé-lo?
Onde situar a pesquisa? Como apresentar os dados e como contextualiza-los?

Seguindo o raciocinio de George Marcus (2009), comecei a perceber que a
construcdo de uma pesquisa que lidasse simultaneamente com questes como a
epidemia de Aids, agéncias governamentais como os Departamento DST, Aids e

Hepatites Virais (e, em nivel municipal, Coordenacdo Municipal de DST/Aids de

mediante la cual se forman los sujetos requiere pues la produccidn simultdnea de uma esfera de seres
abyectos, de aquellos que no son ‘sujetos’, pero que forman el exterior constitutivo del campo de los
sujetos. Lo abyecto designa aqui precisamente aquellas zonas ‘invivibles’, ‘inhabitables’ de la vida social
que sin embargo, estan densamente pobladas por quienes no gozam de la jerarquia de los sujetos, pero
cuya condicion de vivir bajo el signo de lo ‘invivible’ es necessaria para circunscribir la esfera de los
sujetos.” (2002:19-20)

10°A literatura registra a utilizagio do termo “homofobia” no final da década de 1960. Foi na pesquisa do
psicélogo estadunidense George Weinberg, realizada nos primeiros anos de 1970, que procurava
identificar os tragos da “personalidade homofobica”, que o termo ganhou foros académicos,
correspondendo a uma condensagédo da expressdo “homosexualphobia”. (RIOS, 2009:60)
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Fortaleza), Organizacdo N&o Governamental (0 GRAB) e os sujeitos HSH que estéo
inseridos no Projeto “Entre N6s”, exigiria um trabalho de campo multi-situado. Nesse
sentido, o trabalho de campo foi desenvolvido em sitios multiplos (MARCUS, 2009)

envolvendo aspectos que sdo dificeis de contextualizar ou situar.

O trabalho de campo ndo é mais um lugar especifico no sentido literal.
Ele se tornou multissituado, mas ndo no sentido de repetir as cenas
malinowskianas do encontro diversas vezes, e sim por meio de uma
estratégia diferente para materializar o campo de pesquisa em alguns
locais (...). O objeto de estudo ndo é uma estrutura ou uma ldgica
cultural especifica a ser descrita, analisada e modelada; ele é definido,
trabalhado e mediado por certas relacBes entre atores sociais que sao

tanto sujeitos quanto parceiros da pesquisa. (MARCUS, 2009: 20)

Assim, fazer pesquisa em diferentes espacos, coletando informacGes de
diferentes tipos, implica, nesta pesquisa, na construcdo de um corpus empirico
heterogéneo. Além de ser necessario, ao longo do trabalho discutir o conjunto de dados
e suas particularidades, € preciso pensar a relacdo entre esses maltiplos sitios e os dados
que Ihe sdo constitutivos.

Para acompanhar a circulacdo da concepc¢édo, da vulnerabilidade dos HSH na
agéncia governamental, na ONG e no Projeto “Entre N6s”. Foi preciso usar métodos e
modos especificos de participacdo e observacdo em cada localidade, em graus variados
de profundidade e qualidade: a pesquisa em documentos oficiais do governo, em
publicacbes académicas e 0 acompanhamento do trabalho de campo entre os educadores
HSH nos locais de intervencdo do Projeto “Entre NoOs”. O proprio campo ¢
multilocalizado, como sera descrito nesta dissertacao

Com o intuito de explicitar a perspectiva do Departamento DST, Aids e
Hepatites Virais, organizei, inicialmente, uma pesquisa documental com o material
produzido pela prépria agéncia governamental, a maior parte desse conteddo esta
disponivel na internet, que é utilizado para subsidiar as politicas de saide nos estados e
municipios. Foram analisados também documentos relativos a epidemia de HIV/Aids,
Boletins Epidemiolégicos, e documentos de apoio técnico e financeiro do projeto “Entre

Nos” executado pelo GRAB.
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A pesquisa focou especialmente dois planos recentes do Ministério da Saude
para trabalhar com a populacdo de gays e outros HSH: “Plano Nacional de
Enfrentamento a Epidemia DST e Aids junto aos Gays, HSH e Travestis” (2008) e o
“Plano Nacional de Satde Integral LGBTT” (2010). A contextualizacdo desses planos
exigiu uma reflexdo sobre o conceito de vulnerabilidade especifica de alguns grupos
populacionais.

Por outro lado, foi necessario compreender os mecanismos de financiamento
empregados pelo Departamento DST, Aids e Hepatites Virais e os acordos celebrados
entre o Brasil e 0 Banco Mundial. Estabelecer essas relacbes possibilita examinar o
apoio da agéncia governamental aos projetos executados por organiza¢des LGBTT.

As informacOes acerca de financiamento de projetos de Organizacfes Né&o
Governamentais por parte do DN DST/ Aids e HV, e o levantamento de dados das
acOes voltadas para a populacdo-alvo de HSH no Brasil precisam ser trabalhadas para
estabelecer uma maior contextualizacdo. Dessa forma, os documentos foram analisados
de modo a permitir a sistematizacdo de informacdes relativas aos projetos executados no
Ceara e, em particular, pelo GRAB. Essa organizacdo foi visitada e sua equipe
dirigente, entrevistada. Foram analisados todos os Projetos do GRAB que tém como
objetivo a prevencdo das DST/HIV com a populacdo de gays e outros HSH. Para a
viabilidade da pesquisa foi escolhido o “Projeto Entre Nos”, um dos mais antigos da
organizacdo, com acOes realizadas no municipio de Fortaleza. Foram entrevistados a
coordenadora e diretora da organizacéo e dois educadores de campo do projeto.

Neste cendrio, durante os anos de 2009 e 2010, foram executados no Ceara
mais de 50 projetos com recursos repassados pelo Departamento DST, Aids e Hepatites
Virais; apenas quatro tinham como populacdo-alvo 0s gays e outros HSH (SESA,
2010). Além dos resultados descritos no relatorio, foram realizadas entrevistas com a
equipe do GRAB sobre intervencdes desenvolvidas junto a gays e outros HSH. Todas as
entrevistas foram gravadas com consentimento da direcéo e da equipe do projeto.

Os dados sobre o Projeto “Entre NoOs” permitiram levantar uma série de
informacGes relevantes sobre o desenho das intervencbes, assim como dos locais em
que os HSH em Fortaleza foram abordados pela equipe vinculada a esse projeto. O
trabalho de campo foi pensado de modo a coletar dados em lugares de intervengéo,
situados no centro da cidade — Praga do BNB; Praca do Ferreira; Bar Disney Lanches;
Cinemas Betéo, Majestik e Novo Jangada; Saunas Via Centro e Kaliente. A pesquisa

focou os espagos de rua, como as pragas e bares, e dos cinemas por compreender que
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nos outros locais a presenca dos HSH é minima, diferente da movimentagdo na rua, nos
espacos intermedidrios, intersticios, locais de passagem, das margens. Foram realizadas
entrevistas principalmente com os sujeitos atendidos pelo projeto. O detalhamento dessa
etapa da pesquisa é feito no terceiro capitulo.

Os sujeitos que frequentam os lugares em que o GRAB faz sua intervengéo
estdo em constante movimento. Assim, uma questdo inicial precisava ser resolvida
como acessa-los e aborda-los quando eles ndo se reconhecem enquanto tal? Com o
trabalho multi-situado atuando como ativista, mas como pesquisador eu poderia optar
por sentar num bar, num banco de praga, ou entrar no cinema pornd. Contudo, 0
problema da pesquisa concentra-se na construgdo da vulnerabilidade dos HSH —
inseridos no marco tedrico de uma andlise sociolégica de uma politica publica
especifica de apoio as organizacdes ndo governamentais por parte de agéncias estatais —
e, dessa maneira, optei por situar a pesquisa nos diferentes locais de atuacdo da ONG.
Assumindo momentaneamente a existéncia dessa categoria socio-sexual.

A partir dessas observagdes foi realizado um estudo qualitativo. Busquei 0
universo HSH, observando seu cotidiano e conversando sobre estilo de vida,
classificagdes socio-sexuais, as informacdes que dispunham sobre HIV/Aids e
campanhas de prevencdo. Essa etapa procurou, por outro lado, descobrir regularidades
através da frequéncia de comportamentos e conhecimentos especificos, em um espaco
social e cultural integrado a um contexto de cultura sexual particular. (PARKER, 2000)

As interpretagdes dos HSH acerca do Projeto “Entre N6s” ou das campanhas
governamentais, bem como da epidemia de HIV/Aids, de seus estilos de vida, de suas
praticas sexuais, estdo inseridas num sistema maior de disposi¢des sociais — de crenca,
de representacdes, valores, organizacdo familiar, — e devem ser referidas a essa
totalidade.

Nesse contexto, a pesquisa analisou a seguinte questdo: o dialogo estabelecido
entre o poder publico e 0 movimento LGBTT propiciou o delineamento de uma politica
de prevencdo das DST e Aids para os HSH? Neste sentido, como os programas de satde
estdo alcancando essa populacdo? Se ela esta inserida na politica publica de saude?

Partindo da questdo central do estudo, em que medida esse dialogo propiciou o
delineamento de uma politica de prevencdo para gays e outros HSH, sua amplitude
social se revela na analise da intervencdo do Estado e da sociedade civil organizada
sobre a wvulnerabilidade social e seu impacto sobre o empoderamento por parte

significativa da populagéo LGBTT.
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A pesquisa empirica localizada nos sitios, envolveu “observagdo
participante”(Malinowski), entrevistas diretivas e semi-diretivas. A pesquisa foi
realizada a partir do trabalho de promogéo de prevencdo para gays e outros HSH
desenvolvido no GRAB. Busquei trabalhar a partir da (re)construgdo de “carreiras
amorosas”, e “roteiros sexuais”, o trabalho de Paiva (2007) oferece pista para pensar as
carreiras amorosas. Falando em “roteiros de parcerias”, o autor identifica linhas gerais
para pensar os relacionamentos e as categorizacbes que lhes sdo tributarias: as
interacOes inter-etarias (0 mais novo e o mais velho), o amor romantico (o principe
encantado e o mocinho em perigo), as fontes corporais privilegiadas de prazer (o ativo e
0 passivo) e as performances publicas de género (a bicha e o bofe).

Valendo-se de uma perspectiva construtivista da sexualidade, Maria Luiza
Heilborn (1999:40-41) destaca que os valores e praticas sociais modelam, orientam e
esculpem desejos € modos de viver a sexualidade, dando origens a “roteiros sexuais”.
Essa ferramenta conceitual tem o0 mérito de poder cotejar trajetdrias e cenarios sexuais
distintos, seja pelo prisma de classe, seja pelo de género, a0 mesmo tempo que
possibilita situar o lugar de “ressemantizacdes” como os chamados HSH e as
identificacfes (ou ndo) que possibilitam.

No decorrer da pesquisa foi realizado um estudo investigativo com os sujeitos que
influenciam a formulacdo das politicas publicas de combate as DST/Aids, 0s
representantes do Estado. Foram entrevistados Theofilo Gravinis, técnico do Nucleo de
Normatizacdo da Atencdo em Saude Sexual e Reprodutiva (Secretaria da Saude do
Estado do Ceard), responsavel pela articulacdo com a sociedade civil e Renata Motta,
coordenadora municipal DST/Aids de Fortaleza (Secretaria Municipal de Saude de
Fortaleza). Essas entrevistas contribuiram para a compreensdo das formulacdes de
politicas de combate as DST e Aids, pois foram realizadas com o0s atores sociais cujos
trabalhos incluem ac¢des dirigidas aos gays e outros HSH.

Com relacdo ao movimento LGBTT, foi entrevistada a diretora do GRAB e
coordenadora do Projeto “Entre Nos”, Dediane Souza, e dois educadores de campo do
referido projeto: Ricardo Alves e Gleison Moreira. Assim, 0 conjunto de entrevistas
compreende uma amostra representativa de pessoas-chave nas fungdes em que exercem,
seja no Estado ou no GRAB.

O campo dessa pesquisa envolve homens que sdo frequentadores de espagos de

sociabilidade erética: cinemas pornds, bares (Disney Lanches e Zequinha) e o “Paredao
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Mix” (espigdo da Praia de Iracema). Especificamente, optei por trabalhar nesses espagos
para me aproximar de sujeitos que potencialmente fariam partes do projeto “Entre Nos”.
Construi, ao longo desse ultimo ano, varios graus de aproximagdo com esses
diferentes grupos. Tive uma aproximagéo direta com 25 homens, alguns assumidamente
“gays” e outros que se identificavam como “heterossexuais”, “boys”, “michés”,
“entendidos” e ‘“homens”, por meio das diversas agdes do projeto “Entre NOs”,
treinamentos, oficinas, intervencbes e campanhas. Atividades que envolviam formas
diferenciadas de observacdo e analise das problematicas que minha pesquisa criava.

Para uma melhor compreenséo das questdes aqui apresentadas, o desenvolvimento
desta dissertacdo esta dividida em trés capitulos. No primeiro capitulo, “HSH e suas
reverberacdes”, sera analisada a matriz de risco e vulnerabilidade acerca da construgao
cientifica, especialmente epidemioldgica, para HIV/Aids junto aos gays e outros HSH.
O que pretendo realizar € a sociogénese da categoria, desde sua criagdo nos Estados
Unidos até a sua traducéo no contexto da cultura sexual brasileira, no intuito de situa-la
nos aspectos que embasaram sua formulacdo nos programas, projetos e politicas
visando a reducdo de HIV/Aids nessa populagéo.

No segundo capitulo “Uma politica brasileira de HIV/Aids” procuro examinar de
que modo os gays e outros HSH foram incluidos na matriz de risco e vulnerabilidade, a
partir de acdes especificas pelo Departamento Nacional de DST/Aids e HV, bem como
de que forma um conjunto de a¢6es foram desenvolvidas para essa populacdo no Ceara
e em Fortaleza. Trata-se assim, da reflexdo em torno da elaboracédo de politicas publicas
no campo de saude formuladas para um grupo especifico, descrito como vulneravel.

A construcdo de uma politica especifica para gays e outros HSH conduz entéo a
discussdo das acbes formuladas ou executadas pelo GRAB, com 0 apoio técnico,
financeiro ou politico da Coordenacdo Municipal DST/Aids de Fortaleza.

Por fim, no capitulo trés “Entre Nos: um estudo de um programa de prevengdo”
discuto como os assim chamados HSH se percebem. Aqui sdo apresentados dados de
cunho etnogréafico sobre os homens que sdo atendidos nas agdes do projeto “Entre Nos”,
frequentadores dos espacos homoeroticos do centro e da praia de Iracema.

H4, assim, elementos importantes para compreender o contexto desta pesquisa:
primeiro, a construcdo social de uma wvulnerabilidade especifica de um grupo
populacional - os HSH; segundo, a existéncia de uma politica puablica no campo da
salde voltada para a prevengdo do HIV/Aids e que valoriza a participacdo das ONGs; O

terceiro elemento: as politicas nacionais nesse campo estdo relacionadas com as
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politicas globais, seguindo diretrizes de agéncias internacionais, como as Nagdes
Unidas (em especial, o programa das nagdes unidas para a Aids, a UNAIDS), e
recebendo apoio de instituicbes como o Banco Mundial. Tais direcionamentos podem
como anunciaremos na concluséo, colocar obstaculos para uma efetivacdo das politicas
regionais com especificidades locais de uma cultura sexual brasileira.

Ainda nas consideragdes finais aponto algumas questdes sobre metodologia de
prevencdo com um puablico andnimo. Novas estratégias de prevencdo devem ser
pensadas menos em termos de grupos populacionais e muito mais em ‘“contextos de
intersubjetividade”. Parece, com efeito, sem sentido falar de prevengdo para
determinadas “populagdes-alvo”. Sdo modalidades particulares de encontro o que define
melhor o que se pode esperar da intervencgéo.

Diante do exposto, esta pesquisa trata de traduzir um complexo emaranhado de
politicas de saude e identidades e uma perspectiva de analise que posiciona ativamente
os significados das narrativas que constituem a “cronica” cotidiana da epidemia e de sua

prevencao.
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Capitulo 1 — HSH e suas reverberacoes

Os significados que envolvem as ressemantizacfes da categoria HSH séo
complexos e diversos. Neste capitulo busco realizar uma sociogénese da categoria,
desde sua criacdo nos Estados Unidos até a sua traducdo no contexto da cultura sexual
brasileira. Para isso, inicialmente irei discutir os conceitos de risco e vulnerabilidade no
contexto das politicas publicas de satde em HIV/Aids, no intuito de situar a categoria
HSH nos aspectos que embasaram sua formulacdo nos programas, projetos e politicas
que visam a reducdo do HIV/Aids nessa populagéo.

1.1. HSH, risco e vulnerabilidade

Na éarea das politicas publicas de salde, a parceria entre as organizagdes nao
governamentais com orgaos do governo contribuiu, principalmente a partir de 1992, ano
em que foi criado o Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais, para a transferéncia
de recursos do governo (federal, estadual e municipal) para a sociedade civil,
permitindo a elaboragdo de politicas publicas especificas para populagdes prioritarias
consideradas mais “vulneraveis”.

Nessas populacdes, conforme a matriz de risco e vulnerabilidade estdo
incluidos os homens que fazem sexo com homens (HSH), profissionais do sexo,
usuarios de drogas (UD) e usuarios de drogas injetaveis (UDI), populacdo confinada
adulta (presidios) e com grande mobilidade (garimpo, caminhoneiros e populagdes de
regido de fronteira), populacGes de reservas extrativistas e rurais, povos indigenas,
populacdo em situacdo de pobreza, crianga, adolescente e jovem, membros das Forcas
Armadas (BRASIL, 2008).

A matriz de risco e vulnerabilidade para o HIV/Aids da populacdo HSH sera
analisada no segundo capitulo. Destaco que a construcdo de tal matriz tem como
objetivo contextualizar os grupos considerados mais expostos a certos riscos — no caso,
os riscos de infeccdo por HIV e de Doencas Sexualmente Transmissiveis (DST) — a
partir de aspectos sociais, econdmicos, técnico-cientificos e institucionais.

Por ora, além de referir a sua existéncia, saliento que na histéria do HIV/Aids,
0 modo como os conceitos de risco e, depois, de vulnerabilidade foram discutidos e
empregados esta relacionado a um processo que acompanha a propria evolugdo da

epidemia. Inicialmente, o risco para infec¢do por HIV foi formulado na primeira metade



25

dos anos 1980 com base no conceito epidemiolégico de risco que definia a
probabilidade de uma pessoa tem para ser infectada com o virus HIV. Esse fator
estatistico cresce a partir de determinados ‘“comportamentos”, como o sexo sem
camisinha ou o compartilnamento de seringas no uso de drogas injetaveis (MANN,
1993).

A probabilidade para infeccdo por HIV foi assim relacionada aos chamados
grupos de risco. Nesse primeiro momento, foram enfatizados quatro grupos, entdo
conhecidos como os quatro “Hs”: homossexuais, hemofilicos, haitianos e usuérios de
heroina; até entdo a categoria HSH ndo havia entrado no cenéario da prevengdo. A
nacionalidade foi inicialmente critério para nomeacdo de grupo de risco quando a
etiologia da Aids ainda era praticamente desconhecida. No caso do Haiti, cientistas
americanos constataram um numero maior de haitianos com Aids no principio da
década de 1980.

A identificacdo e a nomeacdo desses grupos implicaram, primeiramente, na
estigmatizacdo e na discriminacdo; em segundo lugar, a descricdo do risco e sua
associagdo exclusiva a alguns subgrupos populacionais permitiam que a Aids nao fosse
tratada como um problema social generalizado. Assim, o0 risco era construido como algo
dos “outros”, aqueles mesmos que pertenciam a grupos sociais ja discriminados antes da
Aids. (LEAL, 2008)

A partir da descoberta do agente causador da Aids, virus (HIV), foi observada
a formulacdo de um novo discurso no campo da saude coletiva: o risco ndo estava mais
necessariamente atrelado a grupos, mas sim a comportamentos e a praticas. A prevencao
passaria assim a insindir sobre o comportamento individual.

Num terceiro momento da epidemia, quando se conclui a insuficiéncia do
conceito epidemiolégico de grupos de risco e de comportamento de risco, é formulado o
conceito de “vulnerabilidade” para tentar compreender a disseminacao e a evolug¢ao da
epidemia de HIV/Aids (LEAL, 2008). Essa perspectiva ganha evidéncia a partir da
proposta de Jonathan Mann, que explica que a vulnerabilidade pode ser determinada em
trés dimensdes — a individual, a social e a programatica. (MANN, 1993)

Sera no horizonte do conceito de vulnerabilidade que a categoria HSH ganhara
sentido, pensada a partir da racionalidade individual, porém mantendo o pertencimento
a um determinado “grupo”, com praticas especificas, situadas no “limbo” identitério,

€COMO veremos posteriormente.
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No campo da salde, podemos tomar uma definicdo de um manual sobre
prevencdo ao HIV, produzido pela agéncia internacional UNAIDS, que define o

conceito de vulnerabilidade:

A vulnerabilidade resulta de uma gama de fatores que reduzem a
habilidade dos individuos e das comunidades de evitarem a infec¢édo
pelo HIV. Esses fatores podem incluir: (1) fatores pessoais, tais como
a falta de conhecimento e das habilidades necessarias para se proteger
e proteger outras pessoas; (Il) fatores relativos a qualidade e a
cobertura de servigos, como a falta de acesso aos servigos devido a
distancia, ao custo ou a outro fator; (I1l) fatores societais como
normas, praticas sociais e culturais, leis que estigmatizam e
desempoderam certas populacBes, e que agem como barreiras para
mensagens essenciais a respeito da prevencdo ao HIV. Tais fatores,
cada um por si mesmo ou a combinacdo destes, podem criar ou
exacerbar a vulnerabilidade dos individuos e, consequentemente, a
vulnerabilidade coletiva ao HIV. (UNAIDS, 2007: 4)

Pensando a categoria HSH numa reflexdo com o conceito de vulnerabilidade,
para além do fator individual, esse grupo sofre também do fator social, pois, leis que
estigmatizam e desempoderam certas populacdes. A recusa a uma identidade
estigmatizada, como os gays, produz individuos que querem se afastar dessa imagem e,
portanto, ndo recebem as mensagens essenciais a respeito da prevencdo, ja que estas
mensagens estdo focadas em grupos homossexuais.

Partindo do conceito de vulnerabilidade, compreende-se que o risco para a
infeccdo por HIV e a prevencdo a Aids passam por relagdes de raca, género, classe e de
geracdo; relacdes sociais que sdo historicas e que, por isso mesmo, ndo sdo fixas e nem
universais.

O Departamento de DST/Aids e Hepatites Virais elabora uma matriz de risco e
vulnerabilidade a partir do cruzamento de informacdes relacionadas a estudos,
pesquisas, relatérios e diagndsticos de situacdes especificas para os diferentes grupos
populacionais. O objetivo do Departamento é facilitar o processo de elaboracdo de
estratégias de prevencgdo para situagdes consideradas prioritarias.

Quando falamos em epidemia, nesse caso viral, 0 que interessa a analise

socioldgica é sua dindmica social, ou seja, 0s modos sociais de produgdo da doenga, 0s
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contatos e interagcbes sociais que potencialmente levam a ela, suas formas de
representacdo, além das estruturas sociais que podem tornar as pessoas mais ou menos
vulneréaveis (LEAL, 2008). Na epidemia de HIV/Aids, de um virus que se transmite
através do sexo, e de uma doenca que ainda ndo tem cura e nem vacina, a sexualidade
passa a ser o centro das atencdes, especialmente as praticas sexuais. Nessa situacdo, 0s
esforcos de pesquisa e de intervencdo que recaem sobre a prevencdo junto a atores
sociais masculinos acabam por construir realidades socio-sexuais nomeadas de culturas
sexuais™.

A dindmica da construgdo de “outros” epidemiologicos, ao longo desses quase
30 anos de epidemia, trouxe consigo a formacdo de uma alteridade cujo principal trago
qualificativo de um grupo séo as praticas sexuais supostas. Inicialmente, como ja foi
destacado, foi forjado o conceito de grupos de risco, representando a doenca como a
“peste gay” ou “cancer rosa” (GALVAO, 2000). Nesse momento, a historia social da
Aids é construida em uma trajetoria complexa e caracterizada por suas relacbes com a
questdo do estigma®® e discriminacéo.

Depois desse primeiro momento, a idéia de promiscuidade, para além das
identidades sexuais, centrou-se nas praticas sexuais, dando destaque para prostitutas,
travestis e michés, e no numero de parceiros sexuais. Outros subconjuntos foram
incluidos nos entdo chamados “grupos de risco”, também por suas praticas, como 0s
usuarios de drogas injetaveis (KNAUTH, 1998; VICTORIA & KNAUTH, 1999). Na
medida em que a epidemia toma outros contornos, como sua feminizacdo®® e

interiorizacdo™, novas configuracdes sociais entram na agenda.

11 A respeito da discussdo sobre cultura sexual no contexto brasileiro, ver em particular: PARKER, 1989;
PARKER & BARBOSA, 1996; PARKER, 2002; PARKER, 1991. Como veremos posteriormente o
conceito de cultura sexual é pensando a partir dos trabalhos de Parker.

2.0 termo estigma, conforme Goffman, trata de um atributo que deprecia o individuo e desencadeia
caracteristicas estereotipadas, fazendo com que sua identidade real seja, frequentemente, substituida por
uma identidade social que estda unicamente relacionada a seu ‘“estigma”, como por exemplo,
homossexuais, negros, pessoas vivendo com HIV/Aids, pessoas com deficiéncia fisica, etc. Nas palavras
de Goffman um trago que pode-se impor a atencdo e afastar aqueles que ele encontra, destruindo a
?ossibilidade de atencdo para outros atributos seus. (1988: 14)

® No inicio da década de 1990, o crescimento da doenca entre as mulheres e da transmissdo do HIV de
mée para filho (transmissdo vertical) alertou o Departamento a criar politicas pablicas especificas para
essa populacdo. Estimativas da UNAIDS apontam as mulheres como metade dos soropositivos do mundo.
Na América Latina, ela representam 550 mil. (Fonte: www.aids.gov.br)

14 Entre 1997 a 2007, a incidéncia nos municipios com menos de 50 mil habitantes dobrou, revelando que
a epidemia caminhou para o interior do pais. Em 1997, a taxa nas cidades com menos de 50 mil
habitantes era cerca de oito vezes menor do que a registrada nas cidades com mais de 500 mil pessoas.
Em 2007, essa relacdo caiu para trés vezes (Fonte: www.aids.gov.br). No Ceard, em todos os seus 184
municipios, hé registro de no minimo um caso de HIV. (Fonte: www.saude.ce.gov.br)



http://www.aids.gov.br/
http://www.aids.gov.br/
http://www.saude.ce.gov.br/
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Assim, a formulacdo e execucdo da politica de saude, a partir do conceito de
“vulnerabilidade”, estd diretamente relacionada a grupos especificos, como os gays e

outros HSH. Segundo o Departamento de DST/Aids e Hepatites Virais:

Este segmento populacional é considerado prioritario para o
desenvolvimento das acfes do Departamento de DST/Aids e Hepatites
Virais. As acOes especificas de prevencdo sdo realizadas, diretamente
nos municipios, junto a gays e outros HSH, por meio da gestdo
municipal e da atuacdo das OSC (Organizacdo da Sociedade Civil)
pioneiras no trabalho de educacdo entre pares e responsavel por uma
parte significativa da atual cobertura junto a este segmento.
(Departamento de DST/Aids e Hepatites Virais, 2009)

Os “gays e outros HSH” ¢ considerada pela politica de prevengdo como uma
populacdo prioritaria, portanto, sdo feitas acOes especificas com esse segmento. Para 0s
gestores de salde, as organizacdes da sociedade civel®> LGBTT sdo as suas principais
parceiras. S@o pioneiras nas acgdes, com a distribuicdo orientada e gratuita de
preservativos, reunides e oficinas tematicas junto a populacdo LGBTT, préaticas
regulares de suas agendas.

A populagdo de “gays e outros HSH” nos remete a uma diferenca para o grupo
de homens que fazem sexo com homens (HSH), mas ndo se identificam com a
identidade homossexual e, portanto, ndo estdo incluidos na categoria gay. Quando se
fala “outros HSH” percebe-se um carater de apéndice em relacéo a categoria gay e uma
suposta homogeneidade, perdendo de vista as especificidades desse grupo.

Diante disso, algumas questdes sdo suscitadas: que individuos se identificam com
esse grupo? E ainda, quando e como essa categoria € incorporada nos discursos oficiais
e implementada como politica publica? Como se efetiva a operacionalidade de tal

categoria nas acdes de intervencdo do projeto Entre Nés? Nos registros do meu diario de

> As OrganizacBes da Sociedade Civil (OSC) LGBTT, além do GRAB, que trabalham com a prevencio
das DST/HIV/Aids no Estado do Ceara sdo: Associacdo Camocinense pela Livre Orientacdo Sexual —
ACLOS (Camocim), Associacdo de Apoio aos GLBT — AAGLBT (Limoeiro do Norte), Associagdo pela
Livre Orientagdo Sexual — APLOSG (Guaiuba), Grupo de Amor e Prevengdo pela Vida — GAP
(Maracanau), Grupo de Resisténcia Flor de Mandacaru — GRFM (Caucaia), Grupo de Apoio a Livre
Orientacdo Sexual — GALOSC (Juazeiro do Norte) e Movimento Arco-ires da Sociedade Horizontina —
MAISH (Horizonte). Estas organizacdes realizam acOes de prevengdo em parceria com 0Orgaos
governamentais.
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campo a categoria “outros HSH” ganha ecos na tradu¢@o da cultura sexual brasileira,
como michés, bofes, boys, bissexuais, ou seja, como os “ndo-gays”.

Durante as reflexdes finais do semindrio Homens e Aids no Brasil: entender ou
esquecer?, realizado em S&o Paulo pelo Grupo Pela Vida e ABIA, nos dias 18 e 19 de
maio de 2007, os ativistas do movimento LGBTT propuseram separar a categoria
“HSH”, sob a justificativa de que ac¢des especificas para esse grupo nao contemplariam
a populacdo assumidamente gays. Essa reivindicagdo foi ao encontro do mesmo
posicionamento do movimento de travestis. Estas, por sua vez, sob a alegagdo de ndo se
identificarem como “homens”, argumentavam ser inaceitavel a rubrica de HSH para
identifica-las.

Se por um lado a reivindicagdo do movimento de travestis parecia trazer a
proposta de reconhecimento de género deslocado do sexo biologico, o discurso do
movimento gay parecia contraditorio diante do que havia sido debatido durante o
seminario. O debate apontou que a categoria “gay” estd limitada por diferentes
marcadores sociais, tais como classe, geracdo, raca, 0 que ndo consegue abarcar outras
expressoes identitarias cada vez mais presentes como “monas”, “bichas”, “viados” etc.

Com a publicacdo do Plano de Enfretamento as DST/HIV/Aids junto aos gays,
HSH e travestis em 2008, percebeu-se que as reivindicacfes identitarias de separacéo
das categorias politicas “travestis” e “gays” da de “HSH” foram aceitas pelo Ministério
da Saude. Foi entdo que os discursos sobre as especificidades entre “gays” e “HSH”
pareceram bastante reveladores a respeito de como se criam diferencas hierarquizadas e
estigmatizadoras revestidas sob a légica do direito.

Ao examinar essa estreita relacdo entre ONGs e O0rgdos governamentais, a
presente pesquisa esta inserida no campo da sociologia das politicas publicas da saude.
Portanto, este trabalho, parte da visdo do Departamento de DST/Aids e Hepatites Virais,
e de um plano especifico executado por esse Orgdo, a saber, 0 repasse de recursos
diretamente as Organizacbes Ndo Governamentais, na forma de financiamento de
projetos, para que sejam executadas acGes de prevencdo, assisténcia, intervencdo e/ou
assessoria no campo da Aids voltadas para a populacdo HSH. Trata-se assim de
compreender como essa categoria especifica opera como “mero ornamento” para fins
financeiros, cuja viabilidade em termos de prevencdo aparece como ambigua.

As politicas publicas constituem programas elaborados pelo governo, com o
objetivo de realizar uma intervencgdo na vida social, nesse caso a prevencdo as DST/HIV

e Aids junto aos gays e HSH. Sendo assim, usualmente seguem um processo que
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envolve sua fundamentacdo e justificativa, seu planejamento, sua efetivacdo ou
execucdo e, finalmente, o monitoramento e avaliagdo. Um aspecto importante,
destacado por Pecheny (2004), é que as politicas publicas sdo expressdes oficiais
(explicita ou implicita) do Estado sobre uma questdo discutivel ou controversa, como
por exemplo, a homossexualidade. O Estado expressa uma opinido positiva de maneira
implicita quando inclui na formulacdo e execucdo de suas politicas publicas de
prevencdo as DST/HIV/Aids os homossexuais, mas expressa também implicitamente
uma opinido negativa quando efetiva politicas sociais que protegem apenas casais e
familias heterossexuais.

E, dessa maneira, uma forma de intervencio baseada numa concepgao estatal
especifica acerca de uma questdo, uma resposta a um problema social; uma condigédo
necessaria, portanto, para sua existéncia € que seja incluida na agenda publica ou
politica®®.

No proximo item sera realizado o resgate das primeiras a¢cdes do movimento

homossexual na prevencao as DST/HIV/Aids e o surgimento da categoria HSH.

1.2. Sociogénese de uma categoria: outros HSH em questéo

As intervencGes mais bem sucedidas, ou seja, cuja eficacia pode ser
comprovada através das falas e dos dados epidemiologicos, no campo da prevencdo as
DST/HIV/Aids foram fundamentadas numa politica de identidade'’, a partir das
organizagdes sociais, como por exemplo o enfrentamento da epidemia por parte da
comunidade gay de San Francisco, na California (Estados Unidos). Segundo Richard

Parker, essa resposta, contudo:

N&do da conta daquelas tantas populacdes que caem pelas fendas da
identidade social e cultural (como as parceiras de usuarios de drogas
injetaveis ou agqueles homens gque fazem sexo com outros homens sem
adotarem uma identidade gay) (PARKER, 2000: 49-50).

16 Os debates em torno do acesso a satde, no Brasil, foram fundamentais na fomentagdo das politicas
publicas de HIV/Aids, incluindo a distribuicdo universal e gratuita da Terapia Anti-Retroviral (TARV).

7 No Brasil, em meados da década de 1970, o surgimento dos chamados “novos movimentos sociais”,
dentre eles, o0 movimento feminista, 0 movimento homossexual, 0 movimento negro, marcam as lutas
sociais em torno da identidade, haja vista a politica identitaria por eles adotada no intuito de afirmar as
diferencas e denunciar desigualdades e injustigas sociais oriunda, pois a identidade vista como
mecanismo relacional, € marcada pela diferenca e sustentada pela exclusdo. (JOCA, 2008:58)
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O paradoxo, ainda segundo Parker, esta no fato de que muitas das respostas
consideradas mais eficazes no combate surgiram no contexto local. Esta proximidade
com o contexto local torna dificil a generalizacéo de respostas, como também dificulta a
organizagdo de um movimento social de luta global contra a Aids, baseado numa
politica de solidariedade. (PARKER, 2000)

No campo da Aids, é preciso discutir 0 uso de categorias de classificacdo tanto
por parte das agéncias governamentais como por organizagdes ndo governamentais e
pensar em que medida a formulagdo de servicos especificos sdo produtivos ou nao: um
posto de servico de salde deve oferecer servicos diferenciados para gays, HSH e
travestis? A énfase em grupos especificos nas campanhas da grande midia do Ministério
da Saude que buscam a promocéao do uso do preservativo é mais ou menos produtiva do
que campanhas voltadas para a populagcdo em geral?

Nesse contexto a categoria HSH é uma construgdo que prioriza a pratica em
lugar da discusséo sobre identidade. E € nessa perspectiva que as primeiras instituicoes
norte-americanas comecaram a usar o termo a partir do ano 2000 (GOSINE, 2008).
Vérios anos antes, ativistas e profissionais de saude criaram o termo como alternativa
para homens que ndo se identificavam como “gays” ou “bissexuais”. Na época, isso foi
um gesto, uma recusa decisiva contra os discursos dominantes sobre orientacdo e
comportamento sexuais transmitidos por organizacfes lideradas por homens brancos
norte-americanos que se identificavam como gays.

Assim, seu uso foi na busca de mostrar que existiam outras maneiras em que a
sexualidade estava organizada e outros meios de expressar uma experiéncia
homodirecionada, que ndo aquele imposto pelos gays e bissexuais dominantes da
cultura metropolitana euro-americana.

As organizagcdes onde estes “HSH” negros, latinos e asidticos estavam
inseridos, tinham uma agenda politica para além da doenca, e aliavam-se a outros
grupos para contestar a formas de exclusdo baseada na raca, género, classe e
sexualidade. (GOSINE, 2008:71)

Nesse contexto norte-americano percebe-se um recorte da categoria HSH
perpassando as questdes de raga, classe, cultura e poder. Na cultura norte-americana 0s

sujeitos considerados fora da norma branca heterossexual séo influenciados a produzir
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espaco de moradia e sociabilidade que poderiamos chamar de bairros gays e bairros
afro-americanos ou de “guetos’™®.

Essa dimensdo radical perdeu-se quando o termo “HSH” comegou a ser
utilizado como uma categoria generalizante e “politicamente neutra”, pelas agéncias de
trabalho de desenvolvimento nacional, 0 que proporcionou o enfraguecimento das suas
contestacBes originalmente dirigida a autoridades do ocidente. (GOSINE, 2008:72)

O verbete HSH da Wikipedia observa que o termo € especificamente utilizado
para descrever afro-americanos. O comportamento HSH é também conhecido como
“estar no down low... esteredtipos de ex-presidiarios, gangsteres e rappers estdo
associados a esse termo”. Enquanto o parceiro masculino de alguém no down low esta
quase sempre consciente da vida dupla implicita nessa atividade sexual, o site explica a
seguir que “esposas € namoradas normalmente ndo sabem de nada”. Finalmente, esse
rotulo “¢ também utilizado no contexto da cultura ou subculturas machistas para
distinguir entre parceiros sexuais ‘ativo’ e ‘passivo’, onde o parceiro ‘ativo’
normalmente ndo se considera homossexual.” (Wikipedia, sem data)

Mas, no caso brasileiro, estariam os HSH, aqueles que ndo se identificam com
as categorias identitarias aparentemente fixas e ditas culturalmente especificas como

gays e bissexuais destinados a se manter na invisibilidade politica?

1.3. Surge uma nova categoria: breve histdria social dos planos de enfrentamento

de epidemia de Aids no Brasil

Na sociogénese dessa categoria, a no¢do de ragca ou racismo mostra-se como
central. Como pensar entdo que tal categoria possa ser generalizada para contextos tdo
diversos, quando sabemos que 0s racismos ndo sdo 0s mesmos em todas as partes do
mundo? Em outras palavras, qual o chdo cultural que tal categoria ancora?

No contexto do racismo brasileiro, Damatta (1987) percebe que no Brasil a falta
de segregacdo parece ser, pois, um elemento relacionado de perto a presenca da
patronagem, intimidade e consideracdo (...) a auséncia de valores igualitarios.

Diferente dos valores igualitarios norte americanos, aqui prevaleceu a hierarquia nas

'8 O gueto é um lugar onde as pressdes da homofobia sd0 momentaneamente afastadas e, portanto, onde o
homossexual tem mais condicfes de se assumir e de testar uma nova identidade social. Uma vez
construida a nova identidade, ele adquire coragem para assumi-la em ambitos menos restritos e, em
muitos casos, pode vir a ser conhecido como homossexual em todos os meios que freqiienta. (MACRAE,
2005: 299)
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relagdes, o que favoreceu uma sociabilidade entre brancos e negros, e produziu o
“mestico” Nos espacos intermediarios e intersticios do que compreendemos como NOsso
sistema racial®®.

Quando os militantes gays norte-americanos criam uma categoria como HSH,
eles estdo produzindo um discurso que coloca o0 negro e/ou estrangeiro no seu lugar
dentro do sistema racial. Ocorre, assim, um reforco da segregacdo entre homens
brancos e negros.

No entanto, segundo os dados encontrados no campo, a categoria HSH surgiu
no Brasil a partir da classificacdo dos dados epidemioldgicos, centrado nas ciéncias
médicas, sendo, portanto, uma categoria epidemioldgica e ndo politica-identitaria. Isto
é, ela é uma classificagdo outorgada e ndo reivindicada.

De acordo com 0s organismos internacionais, a categoria HSH, refere-se a
qualquer homem que faz sexo com homens, mesmo aqueles que ndo se auto-identificam
como homossexual ou gay, inclusive individuos que ndo s&o classificados como adultos,
podendo se referir a menores de 18 anos. (UNAIDS, 2007)

Portanto, HSH se trata de um conceito importado do contexto euro-americano
com o pretexto de se evitar a palavra homossexual, como reconhecimento da
especificidade da cultura sexual brasileira. O mito de uma sexualidade tropical,
carnavalesca e selvagem e da falta de identidade gay no Brasil ainda persiste no
imaginario de muitos “brazilianistas”, estando tais no¢des na base da “traducdo” da
categoria HSH. (MOTT, 2000)

Ao analisar a cultura sexual brasileira, Parker (1991) percebe tipos de
sociabilidade erotica diferentes da dicotomia “homem-branco-gay” versus “homem-
negro-latino-HSH”. Como escreveu o historiador holandés Gaspar von Barlaeus (1660),
ndo existe pecado abaixo do equador %°. Para ele 0 mundo estaria dividido acima e

abaixo da linha do Equador, e cada lado com uma moral distinta e, nessa visao a

19 Damatta considera o sistema racial brasileiro constituido de um triangulo racial. Enquanto, pois, o
credo racista norte-americano situa as ‘“ragas” como sendo realidades individuais, isoladas e que
correm de modo paralelo, jamais devendo se encontrar, no Brasil elas estdo frente a frente, de modo
complementar, como 0s pontos de um triangulo. (1987:80)

0 Barlaeus e Parker, citados aqui por Parker: BARLAEUS, Gaspar. Histdrias dos feitos recentemente
praticados durante oito anos no Brasil. Recife: Fundacdo de Cultura da Cidade de Recife, 1980. In:
PARKER, Richard. Corpos, Prazeres e Paixdes — a cultura sexual do Brasil contemporaneo. Rio de
Janeiro: Editora: Best Seller, 1991. Vale destacar que viajantes estrangeiros na época do descobrimento ja
citavam essa frase mas, foi na obra de Gaspar Barlaeus que se tornou célebre. O compositor Chico
Buarque a popularizou quando escreveu a musica “Nao Existe Pecado ao Sul do Equador”: “N&o existe
pecado do lado de baixo do equador, Vamos fazer um pecado rasgado, suado, a todo vapor, Me deixa ser
teu escracho, capacho, teu cacho, Um riacho de amor, Quando é licdo de esculacho, olha ai, sai de

”

baixo, Que eu sou professor...”.
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sexualidade ¢ um marcador fundamental da diferenca. Do mesmo modo que a raca
(abaixo e acima do Equador), a sexualidade foi apresentada como um item importante
para diferenciar os hemisférios norte e sul. (PARKER, 2002)

Para Parker (1994), a nocao de transgressdo, que define a ideologia do erotismo
na cultura brasileira, é captada em expressdes populares tais como “embaixo do pano
tudo pode acontecer”, “entre quatro paredes vale tudo”. Para 0 autor, o termo tudo é a
chave da categoria sacanagem, uma categoria cultural bastante complexa porque
vincula nocdes de agressdo e hostilidade, brincadeira e diversdo, excitacdo sexual e
pratica eroética, num unico complexo simbélico, centralizado, na violacao de regras do
decoro adequado, ou seja, as regras que deveriam, dentro da ordem estabelecida,
controlar o fluxo da vida cotidiana normal. A masturbacéo, o sexo oral e a relagdo anal,
exatamente pelas numerosas proibi¢fes que as rodeiam, encaixam-se perfeitamente na
estrutura transgressiva do erotismo — um mundo de sacanagem, tesdo e prazer.

A partir dessa matriz de pensamento, teriamos um sistema classificatorio em
que as praticas homoeréticas”> podem ser pensadas a partir de dois modelos
contrastantes. Como mostra Peter Fry (1985), o relacionamento sexual “homoerotico”
classico no Brasil ¢ um modelo “popular” ou “hierarquico”, no qual os parceiros se
classificam pela sua posicdo no intercurso sexual. Os atores sdo caracterizados nas sub-
culturas sexuais populares de “bicha/bofe”, ativo masculo versus passivo efeminado. A
partir da década de 1980, entra em concorréncia um outro modelo, este “moderno” ou
“igualitario”, em que a bicha efeminada e “passiva” ndo mais se submete ao bofe viril e
“ativo”, mas a um sujeito assumido como “homossexual”. Nesse ultimo, ha um
relacionamento de iguais, o “gay/gay”. Essa horizontalidade tem uma referéncia ao
estilo mais homogéneo de homossexualidade anglo-saxa, em que todos sdo igualmente
gays, independentemente de preferéncias nas praticas sexuais.

No Brasil ocorreu uma oposicdo simbdlica basica entre a casa e a rua, como
central a organizacdo da vida cotidiana com destaque para uma sociabilidade dividida

entre vida familiar heterossexual e vida sexual homossexual na rua®?. A divisio visa o

2l Jurandir Freire Costa nos traz da psicandlise o termo “homoerotismo” como alternativa a
“homossexualismo”. Segundo o autor o termo homossexual “desqualifica moralmente o homoerotismo
como sendo uma anormalidade, uma doenca, um vicio” e o faz porque foi criado através de uma
perspectiva médica para ser usada nesse sentido. Diz o psicanalista, “nossos desejos erdticos nada tém de
naturais. S&o apenas realidades linguisticas, arranjos culturais, que determinam aquilo que seréa objeto da
atracdo sexual. Cada cultura organiza estes desejos em cddigos morais que dizem o que é aprovado e
reprovado”. (Costa, 1992: 113-6)

22 Dentre os vérios pesquisadores que exploraram as especificidades do caso brasileiro, destacam-se o
trabalho do historiador James Green (2000) e a etnografia do pesquisador Nestor Perlongher (1987), cuja
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equilibrio, muitas vezes impossivel, entre 0 que é socialmente aceito e 0s desejos
individuais. A sociabilidade dessas pessoas gira em torno da sexualidade, da paquera,
das conquistas que se sucedem sem se realizar para além dos encontros sexuais
(MISKOLCI, 2007: 60). A questdo do desejo restrito a uma vida paralela, entre a casa e
a rua, tende a dar énfase a sexualidade, de forma a despi-la de qualquer afetividade ou

9923

compromisso duradouro. No “armario”” raramente se constituem amizades, ja que o

segredo é sempre um fator individualizante, um fardo que sé se pode carregar sozinho.

Percebemos que o fato das praticas sexuais dos “HSH” serem
consideradas como ocultas (“dentro do armario”) alocam suas praticas
em uma condicdo de invisibilidade que a dos “gays” (“fora do
armario”), supostamente ndo teria. Esse dito ndo s6 reforca a falsa
idéia generalizada da menor vulnerabilidade garantida pela
visibilidade (...) como carrega a no¢do de que a ndo visibilidade
justifica a ameaca social (a classica ameaca a familia heterossexual). E
a légica do dispositivo do armario em mais uma de suas produg@es de
diferencas binarias ficticias e hierarquizadas. (DUQUE & PELUCIO,
2010:05).

Eve Sedwick afirma que o dispositivo do “armario” ¢ a forma como a ordem
sexual se constitui, dividindo a todos pela ética binaria hetero-homo, de forma a garantir
0 espaco publico como sinbnimo de heterossexualidade, e restringindo a
homossexualidade ao privado. Assim, o armario ¢ “uma forma de regula¢ao da vida
social de pessoas que se relacionam com 0 mesmo sexo, e que temem as conseqiiéncias
na esfera familiar e publica. Ele se baseia no segredo, na “mentira” e na “vida dupla”.
(MISKOLCI, 2007:98)

Aqui nao cabe pensar o “estar fora” ou “estar dentro”, porque na verdade nao
existem essas duas possibilidades de forma totalmente isentas e em oposicdo. E preciso
refletir como essas dimensdes sdo acessadas pelo movimento LGBTT para incluir
aqueles que supostamente estdo “fora”, em uma marginalidade perigosa e ameacadora
aos discursos de prevencdo. Se por um lado o direito a visibilidade da sexualidade

garante, via luta por reconhecimento, direitos aos gays, o direito a invisibilidade nédo

reflexdo sobre o “gueto” paulistano nos anos 1980 permite compreender o lugar das homossexualidades
em sua particularidade brasileira.

%% Para uma discussio aprofundada sobre o conceito de “armario”, ver: Sedgwick, Eve Kosofsky. A
epistemologia do armario. In: Cadernos Pagu. Numero 28. UNICAMP: SP, 2007.
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tem sido reconhecido pelos mesmos ativistas, 0 que estigmatiza a categoria HSH em
oposicdo a uma identidade politica j& demarcada.

A categoria HSH recebeu criticas por ativista “hiperidentitario” do Grupo Gay
da Bahia - GGB, Luiz Mott, para quem o termo “ndo sensibiliza nem os ‘homens’ que
transam com gays e travestis, que ndo consideram seus parceiros ‘homens’, mas
‘bichas’, deixando de atingir igualmente boa parcela das proprias ‘bichas e travestis’,
que ndo se identificam como ‘homens’. Portanto, mensagem epidemioldgica jogada
fora, boa apenas “para inglés ver”. Para 0 autor evitar a palavra homossexual em
detrimento a categoria HSH, equivale a “racismo sexual”. (MOTT, 2000: 15)

A questdo que se coloca aqui ¢ como uma categoria “migra” de um contexto
“racial”, vinculada a uma cultura sexual especifica para a experi€ncia brasileira. Se nos
Estados Unidos a clivagem era entre brancos e negros, no Brasil sua traducdo incidira
sobre outra clivagem, a saber, entre “assumidos” e “invisiveis e reservados”.

Com essa dificuldade de definicdo, é pertinente uma revisdo dos estudos que
tematizam a relacdo entre politicas publicas e ciéncias sociais para em seguida, discutir
as especificidades de uma abordagem propriamente socioldgica de um plano especifico
para a populacdo de gays e outros HSH. Para iniciar, abaixo, apresentamos uma breve

definicéo de politica:

O termo politica de uma forma geral refere-se a “principios e linhas
mestras efetivadas por instituicdes sociais com a inten¢do de dar um
rumo para as ag¢des.” (ARACHU CASTRO and MERRILL SINGER,
2004). Uma politica de salde diz respeito, portanto, a principios
formalizados e codificados que norteiam acdes no campo da salde, ou
ainda, a acbes programaticas relativas a saude que refletem tais
principios codificados. (LEAL, 2008:59-60)

Com essa definicdo ampla, pode-se também nomear como politica de saude aquela
politica ou programa que, embora tenha explicitamente um outro objetivo que ndo a
salde, tenha um impacto direto sobre ela — como o caso de politicas voltadas para a
distribuicdo de riqueza ou para o desenvolvimento ou para a educacéo.

Deve-se destacar que dentre os estudos sociolégicos nacionais que tematizaram as
politicas de saude, vou dialogar com o trabalho realizado por Jane Galvao (2000). Sua

pesquisa estuda a resposta brasileira para a epidemia de HIV/Aids em um periodo de 16
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anos, de 1981 a 1996, e centra-se em trés eixos: a resposta da sociedade civil; a resposta
governamental; e questdes relacionadas a medicamentos. Além desse estudo devem ser
destacados os trabalhos realizados pelos pesquisadores do Instituto de Medicina Social
da Universidade Estadual do Rio de Janeiro (IMS/UERJ)* e pelo N(cleo de Pesquisa
em Antropologia do Corpo e da Salde da Universidade Federal do Rio Grande do Sul
(NUPACS/UFRGS)?.

Dentre as publicagdes antropolégicas brasileiras, 0s pesquisas que abordam
politicas publicas centram-se em sua maioria, em questdes indigenas ou de afro
descendentes. Tratam assim de politicas linglisticas, de distribuicdo e demarcacdo de
reservas indigenas ou quilombolas, ou ainda politicas que incidem ou promovam a
discussdo sobre identidade étnica. Muitas vezes ligadas as questbes indigenas, é
possivel encontrar ainda estudos sobre meio ambiente que mencionam politicas
ecoldgicas. (LEAL, 2008)

Voltando para as questdes especificas sobre politica de saude e a constituicdo do
termo HSH, revela-se uma intrincada relacéo entre as organizac6es da sociedade civil e
0S orgaos governamentais concernente as demandas colocadas para ambos pela
epidemia da Aids. Uma resposta para essa relacdo pode estar no que Jane Galvao
denominou de “a ditadura dos projetos”, o crescimento da Aids acarreta uma resposta
interna na ONG. Em outras palavras, a ONG criaria hovos projetos para atender a nova
demanda, principalmente se ha possibilidade de financiamento de Orgdos estatais e
instituices internacionais. Nesse sentido, a categoria HSH termina naturalizada sem
eco no cotidiano entre os atores socio-sexual.

Pensar politicas publicas de salde para a populacdo de gays e outros HSH,
especialmente no enfrentamento a Aids, ndo se reduz ao aspecto financeiro de repasse
para as organizacdes. Em um cendrio onde o “panico” e o estigma persistem para a
relacio homossexualidade e Aids, sdo frequentes as manifestacbes de setores
conservadores. A dificuldade do Estado para aprovar a lei que criminalisa a homofobia
(PL 122/2006)% e reconhecer os direitos sexuais enquanto direitos humanos, é apenas

um exemplo.

4 \fer: Carrara (1994); Barbosa (1996); Heilborn (1999); Parker (1998), dentre outros.

2 \fer: Knauth (1998); Leal (2008); Leal (1996); Terto Jr. (2002); Victoria (1999), dentre outros.

% Projeto de Lei 122/2006, apresentado pela Deputada Federal lara Bernardes, propde alterar a Lei 7.
716/1989, que define os crimes ocasionados pelo preconceito de raga ou de cor. A alteracdo consiste em
incluir os crimes resultantes de discriminagdo ou preconceito de género, sexo, orientacdo sexual, e
identidade de género e indica, dessa maneira, san¢des as praticas discriminatdrias dirigidas aos LGBTT.
O projeto foi aprovado no Congresso Nacional em 2007 e atualmente tramita no Senado Federal.
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1.4. HSH entre nés

E nesse cenario de efetivagdo de uma politica publica de salde para gays e
outros HSH que a pesquisa estad inserida, especificamente nas acdes do GRAB no
contexto do Projeto “Entre N6s”. Realizado pela organizagdo durante o biénio 2009-
2010, em parceria com a Coordenacdo Municipal DST/Aids de Fortaleza, com objetivo
de reduzir a incidéncia das DST/HIV/Aids junto a populagdo de gays e outros HSH na
capital cearense, o projeto desenvolveu acbes de treinamento para educadores em
prevencdo, cidadania e sexualidade, de intervencdo em locais de sociabilidade
homoérotica no centro da cidade®’ e participacdo em campanhas de prevencéo?.

Trata-se assim de compreender como se da as negociacgdes entre o identitario e
0 ndo-identitario (“outros HSH”) no contexto das politicas publicas de saude, buscando
circunscrever o lugar dessa categoria enquanto individuacdo estatal e linha de fuga em
relacdo a recusa identitaria. VVoltarei com essas questdes posteriormente.

As reverberagoes politicas da clivagem entre “assumidos” e “invisiveis” podem
ser encontrados no campo da epidemiologia, onde tem sido um problema a defini¢do da
homossexualidade como categoria epidemiologica. Terto Jr. (2002) mostra que nem
sempre a transmissdo do HIV entre homo-bissexual corresponde a casos de pessoas com
uma identidade social definida, podendo até ser pessoas que se definam socialmente
como heterossexuais.

No Brasil, 18% dos casos de Aids entre homens acusam transmissdo por causa
ignorada, e a dificuldade de compreender quem sdo e 0 que acontece nessa
porcentagem pode ser resultado dos limites e da dificuldade de definir
epidemiologicamente os homossexuais. Pode ser que nesse contingente estejam
incluidos homens com praticas homossexuais esporadicas ou constantes e com
identidades sociais heterossexuais (BRASIL, 2001). A possibilidade de homens com
praticas homossexuais, mas com identidade heterossexual, é tdo disseminada que

merece menc¢do aqui de um trecho do diario de campo:

2" Locais de Sociabilidade homoéroticas: pracas, bares, saunas e cinemas pornés. No terceiro capitulo sera
realizada uma descrigdo desses locais.

8 As campanhas realizadas anualmente sdo: Carnaval, Dia da Consciéncia Homossexual (28 de junho) e
Dia Mundial de Luta Contra Aids (1 de dezembro).
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Na minha circulacdo pelos locais de intervencdo do Projeto, ja sou
figura conhecida. Alguns garcons e freqlientadores do Bar Disney
Lanches sdo bem simpéticos. Chamam minha atengdo os clientes gays
ou efeminados que geralmente ocupam as mesas e cadeiras situadas na
parte externa do bar, mais conhecida como pista, onde ocorrem as
tentativas de cacar, os transeuntes que circulam pela avenida. Na parte
interna, a freqiéncia de homens e mulheres ou alguns clientes que por
alguma razédo prefere ndo se expor. Na mesma avenida, na esquina
estd situado o Bar do Zequinha, 14 as tentativas de caca sdo mais
livres. Michés, efeminados, travestis circulam pela parte
externa/interna/banheirdo, juntamente com outros clientes assumidos

ou encubados. (Diario de campo, junho de 2009)

O relato mostra as tentativas de sociabilidade dos muitos personagens que
estdo em disputa nesses inferninhos, como destacam alguns fregueses. A categoria
€mica dos “encubados”, corriqueira no cotidiano homossexual convive lado a lado com
outras: o garoto, o senhor, 0 miché, a travesti, a maricona, 0 morador de rua, o taxista
e/ou o solitario a mesa. Nessas territorialidades ha véarias formas de demarcacOes
homossociais. Em que medida o carater borrado das identidades desses sujeitos
constitui um desafio a prevencdo? A demarcacdo identitaria é garantia de prevencao,
imprescindivel para um eficaz “cuidado de si”? Ou, ainda, dever-se buscar em como
“hierarquico” e o “igualitario” geram efeitos na prevengao?

Nesses dois bares pode-se perceber que os modelos “hierarquico” e
“igualitario” estdo no mesmo espago, mesmo que exista uma linha invisivel onde separa
as varias vivéncias das homossexualidades. Diferente do modelo classico de “macho”
encontrado na literatura sobre o Nordeste ha uma quase hegemonia do modelo
“hierarquico”, explicado pelas questdes historicas, culturais e sociais®®, 0 que possibilita
uma compreensdo sobre a traducdo da categoria HSH nessa regido. Esse modelo é
reforcado pelos representantes das organizacbes LGBTT quando explicam o que € a

categoria HSH:

%% Para o historiador Durval Muniz Albuquerque, “o nordestino seria macho pela propria histéria da
regido, que teria exigido a sobrevivéncia dos mais fortes, dos mais valentes e corajosos. (...) € no homem
das classes populares, principalmente do campo e do sertdo, que se vai buscar um modelo tipico de
masculinidade para ser generalizado para todo o ser regional” (2003:202). Para o autor, “(...) os homens
fracos, débeis, delicados, impotentes, frageis, efeminados ndo teriam lugar numa terra assim, ndo
sobreviveriam. Ser macho era, pois, a propria natureza do nordestino ....” (2003:187)
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(...) alguns grupos masculinos de diferentes idades se identificam
como HSH a partir do momento em que, sendo homem, mesmo
adepto de praticas homoeroticas, considera-se heterossexual, desde
que em suas atitudes ndo exerca comportamentos associados as
praticas femininas e em uma relacdo sexual com outro homem
desenvolva o papel de “ativo”. (CASTRO, 2008:92)

A valorizacdo do papel ativo para um contingente de homens obedece aos
discursos que eles proprios constroem sobre si. Varios afirmam que ndo sdo gays e que
ndo experimentam desejos homoeréticos, mesmo praticando sexo com outros homens.
Essa questdo evoca o modelo “tradicional”, ou “hierarquico”, esquema simbolico na
diade “bicha/bofe”.

A partir dessa citacdo a questdo que se coloca no ambito das politicas pablicas
de salde ¢ a seguinte: esses grupos masculinos de diferentes idades se identificam como
HSH ou séo os representantes das ONGs que os identificam como tal, a partir da
necessidade da inclusdo da categoria para atender demandas institucionais? Como tal
categoria foi recebida pela militancia identitaria?

Para os gestores de saude, essa categoria € uma estratégia epidemioldgica que
se supde contemplar a especificidade do contingente de homens que se relacionam
sexualmente com pessoas do mesmo sexo e ndo se reconhecem como homossexuais,
gays, entendidos.

O que ¢é interessante € problematizar as caracteristicas sociais e culturais
presentes nesses repertorios sexuais, assim como as expressdes de sociabilidade
possiveis para esta populacdo no contexto das préticas eréticas na cidade de Fortaleza,
em especial as de pegacao™.

Para Sim@es e Carrara (2007: 94, nota 37), a categoria HSH que surgiu nas
politicas de salde e que buscava equivocadamente contornar o problema da falta de

coincidéncia entre comportamentos e identidades sexuais. Para 0s autores:

Um problema com a categoria HSH é dissolver a questdo da ndo-

correspondéncia entre desejos, praticas e identidades numa

% préticas que acolhem um modo ou uma intencionalidade erética, pautada na intensidade, na fugacidade
e no risco, promotores de satisfagdo e prazer, constituida pela circulacdo de pessoas & procura de
parceiros sexuais, geralmente em espacos publicos como banheiros, parques, pragas e em bares, saunas e
boates.
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formulacdo que recria a categoria universal “homem” com base na
suposta estabilidade fundante do sexo bioldgico, a0 mesmo tempo que
permite evocar as bem conhecidas representagfes da sexualidade
masculina como inerentemente desregrada e perturbadora (2007:94).

A “hipervaloriza¢do da masculinidade” e a produ¢@o do “macho” como sujeito
e objeto de desejo parecem ser elementos implicados nos processos de materializagéo
dos corpos e de producdo de subjetividades em muitos dos contextos de circulacdo de
homens que se relacionam afetivo-sexualmente com outros homens no Brasil*".

Esse quadro, muitas vezes cadtico, em que se encontra a categoria HSH, num
confronto entre desejos, praticas e identidades, pode ser percebido também em outro
paises da América Latina, como o Chile. Para Gabriel Guajardo, técnico da
Corporacion Chilena de la Prevencion del SIDA/Chile, a categoria HSH € um “n6” para
quem trabalha com prevencdo, ou seja no Chile nédo se tem utilizado o conceito HSH,
uma vez que as pessoas, para quem possam desenvolver processos de autocuidado, no
caso a prevencao as DST/HIV/Aids, tém de se reconhecer na categoria (2003: 95).

No Brasil, Terto Jr. (2003), lembra que no interior do movimento de luta contra
Aids, a idéia de uma identidade gay Unica e invariante acabou sendo questionada ao
longo do desenvolvimento de estratégias de mobilizacdo e de intervencdo e outra
categorias foram propostas para pensar a experiéncia homossexual. Por exemplo, a
categoria HSH ndo existia antes da epidemia da Aids, mas foi criada a partir dos
trabalhos de prevencao destinados a populacdo de homens com préaticas homossexuais.

Como destaca o autor:

Desde o inicio os projetos de prevencdo/intervencdo se deram conta
gue nem todos os homens que tem praticas homossexuais adotam uma
identidade social e sexual homossexual e para atingi-los deveriam
levar em conta estas complexas variagbes e manifestagbes da
homossexualidade, enquanto identidade social e sexual, enquanto
experiéncia. (2003:98)

E preciso primeiro discutir os homens que tem préticas homossexuais, mas ndo

adotam uma identidade social homossexual, como um grupo ou uma comunidade, 0 que

%1 Ver o artigo de Sérgio Carrara publicado na Folha de S&o Paulo (19 de junho de 2005): S6 os viris e
discretos serdo amados?
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compartilham, para também compreender suas praticas, sempre de forma
contextualizada. H& problemas relativos a epidemia de Aids que transcendem
individuos e também grupos sociais: sdo problemas de desigualdade social e econbmica,
de falta de acesso a servicos e informacdes, de auséncia de insumos e medicamentos.

A dificuldade de traduzir uma categoria, que ndo estd num grupo ou
comunidade especifica, a partir da vulnerabilidade, deve levar em conta também essas
dimensdes. Como articular um trabalho educativo centrado no sujeito, na escuta e no
respeito, com um trabalho politico-publico com “identidades ocultas” frente ao Estado?
Estaria 0 movimento LGBTT em contradicdo com o0s proprios parametros e diretrizes
que ajudou a construir? Ou devemos assumir que “identidades sociais” s6 Sd0 possiveis
serem pensadas e valorizadas a partir de experiéncias que s@o reconhecidas por estarem
supostamente “fora do armario”?

Nesse cenario onde ocorre uma discrepancia entre politicas de saude e sua
populagdo alvo, trago a fala de Renata Mota, Coordenadora Municipal DST/Aids de
Fortaleza®®, sobre a dificuldade da epidemiologia em trabalhar com as préticas sexuais

dos sujeitos:

Eu entendo que pra construcdo de politicas publicas é preciso pensar
para além dessa referéncia que eu acho que é importante, que é assim
ser reconhecido como sujeito politico como gay, como homossexual,
mas pra pensar amplamente politicas de satde para homens que fazem
sexo com homens é preciso desconstruir ndo s a questdo da
orientacdo sexual, mas, é preciso pensar no nucleo das praticas. De

fato os desejos e as praticas eles fogem a essa ldgica da orientagao.

Em funcdo da discusséo que essa fala provoca onde os desejos e as praticas fogem
da logica da orientacdo (sexual), nesse sentido, é preciso assumir que as sociabilidades
erdticas manejam um grande namero de representacfes e de préaticas e, como pensar
esse quadro no que toca ao processo determinado de satde/enfermidade/atencdo? E
preciso ressaltar que as representacdes e praticas para cada tipo de tratamento e
prevencdo e as suas caracteristicas clinicas e epidemioldgicas ndo aparecem como algo

estruturado, muitas vezes emergem em situagdes especificas.

%2 Entrevista realizada, no dia 24 de setembro de 2010, na sede da Coordenacdo Municipal DST/Aids de
Fortaleza.
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Como afirma Parker (1994: 154), a cultura sexual brasileira é fortemente baseada
na transgressao, num certo tipo de perigo ou risco, fundamental para a constituicdo do
desejo, da excitacao e, em ultima instancia, do prazer sexual, entdo parece evidente que
as intervencgdes de prevencdo concentradas na reducao de risco e no sexo mais seguro
como parte de uma resposta racional a informacGes enfrentardo necessariamente uma
série de dificuldades.

As relagdes de género, no Brasil, estdo fundamentadas nas relagdes “macho e
fémea” (PARKER, 1991), o que provoca a discriminagdo sexista ¢ homofobica. Assim
0 que prevalece é o modelo binario homem/mulher. O que esta fora desse modelo esta
“fora da norma”. O desafio ndo € apenas assumir que as identidades e os papéis sexuais
se multiplicaram; é forgoso admitir a impossibilidade de lidar com identidades apoiadas
em esquemas binarios.

As fronteiras vém sendo constantemente atravessadas e o lugar social em que
alguns homossexuais e bissexuais vivem é exatamente a fronteira para além do
esquematico “macho e fémea” (LOURO, 2004). Como nos diz Parker (1991:74):

Homem e mulher, por exemplo, sdo definidos ndo apenas em relacao
um ao outro, mas também com referéncia a uma variedade de figuras
adicionais que incorporam uma ordem complexa de possibilidades
tanto positivas como negativas de machos e fémeas. Um entendimento
do homem ndo € construido meramente em oposi¢do a mulher, mas,
ao mesmo tempo, atraves de sua relagdo com figuras tais como o

machao, o corno e a bicha ou viado.

Entdo, no contexto sexual brasileiro, além das figuras de “macho” e “fémea”,
estdo estabelecidas outras identificagdes, tais como “bicha”, “machdo”, “viado”, “boy”,
“bofe”, “entendido” etc®®. Essas “estratégias de representacio” do masculino e

feminino, por sua vez, ndo podem ser pensadas fora das relaces com o campo da midia.

% Ver o artigo de Maria Elvira Diaz Benitez, sobre a boate “Buraco da Lacraia” na cidade do Rio de
Janeiro, no qual a autora observa “posi¢des de sujeito” com base em diferengas de classe, aparéncia,
papéis sexuais, género, estilo, raca e idade. “Denominagdes como ‘bicha’, ‘bofe’, ‘qua qua qua’, ‘pao
com ovo’, ‘montada’, ‘clubber’, ‘fashion’, ‘barbie’, ‘urso’, ‘boy’, ‘frango’, ‘paraiba’ etc. ddo conta de tal
diversidade. Essas etiquetas, usadas pelos individuos de modo contextual, tem a capacidade de organizar
as experiéncias, criar sujeitos e oferecer-lhes espacos especificos dentro das interagdes”. (2007:153-154).
Além dessas categorias, & importante destacar que n&o estdo incluidas categorias que nomeiam 0s sujeitos
politicos (LGBTT), nem categorias do mercado segmentado (GLS) e nem a classificacdo das politicas de
salide (HSH), talvez porque essas categorias ndo encontrem eco no cotidiano socio-sexual dos sujeitos.
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Imagens homofdbicas e personagens estereotipados sdo constantemente
exibidos e contrapostos as representagdes “positivas” de homossexuais, especialmente
com a homossexualidade branca-hiegienizada-classe média das telenovelas da Rede
Globo, e do medo cada vez mais exacerbado de ver a homossexualidade masculina
associada a feminilidade e passividade®.

As masculinidades sdo construidas ao mesmo tempo em dois campos de
relagbes de poder: nas relagdes de homens com mulheres e nas relacbes de homens com
homens. Nesse campo, a masculinidade associa-se a sexualidade (Kimmel, 1998). Em
muitas sociedades latino-americanas, a ideologia masculina destaca que ser homem ¢
ser, ou parecer, essencialmente sexual, desfrutar de sua sexualidade, manifestando-a,
sentido-se orgulhoso dela e fazendo com que ela fique em evidéncia. Ha a valorizacdo
de uma sexualidade “de macho”, um apetite sexual insacidvel que deseja multiplas(os)
parceiras(0s). Ainda, segundo Kimmel (1998:103), a medida que o ideal hegemdnico de
masculinidade se estabelece, este é criado em 0posi¢cdo a um feixe de “outros”, cuja
masculinidade foi problematizada e desvalorizada.

Mais do que uma definicdo fechada de representacdo das masculinidades, a
énfase na analise das “lutas de representacdo” nos leva a pensar em estratégias que
orientam posicdes e relagdes elaboradas por segmentos sociais em processos de

conhecimento e reconhecimento de suas identidades.

As representacfes e discussdes publicas sobre sexualidade e identidade
mudaram dramaticamente depois do impacto social da epidemia HIV/Aids. Deixaram,
como legado, uma ampliacdo sem precedentes da visibilidade e do reconhecimento da
presenca socialmente disseminada dos desejos e das praticas homossexuais (PARKER,
1994; GALVAO, 2000). Se o HIV/Aids propiciou uma expanséo do poder médico e do
projeto global de “medicalizagao da vida” apoiado pela midia (FOUCAULT, 1988;
PERLONGHER, 1987), ele deflagrou também uma epidemia de informacdes em torno
de questbes como sexo anal e oral, DSTs e uso de preservativo. Assim, préaticas ligadas
ao exercicio e a expressdo da sexualidade deixaram o espaco privado para invadir o
debate publico. (TREVISAN, 2000)

% Em Algumas questdes sobre o movimento gay e lésbico, Pierre Bourdieu (2005) destaca a violéncia
simbdlica que conduz a inversdo de categorias onde “o dominado tende a assumir a respeito de si mesmo
0 ponto de vista dominante”. Nesse sentido, o discurso que produz a representagdo “positiva” da
homossexualidade também exerce um efeito regulador. Essas campanhas estdo marcadas pelos valores
brancos e de classe média e adotam ideais convencionais, como o relacionamento comprometido e
monogamico. Para os bissexuais, sadomasoquistas e transgéneros e transexuais, essa politica identitaria é
excludente e mantém sua condigdo marginalizada.
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O primeiro passo, nesse debate, deve ser o reconhecimento de uma identidade
homossexual, e 0 segundo pensar sua representacdo no contexto da Aids. Como relata
Terto Junior, ativista na luta contra Aids:

As representagbes sociais que identificavam 0s homossexuais ora
como vildes, ora como vitimas da Aids, ainda permanecem e fazem
com que, individualmente, continuem a sofrer com o0s estigmas e
preconceitos decorrentes da associa¢do Aids-homossexualidade e pela
possibilidade de vir a infectar-se com o HIV, caso ndo sejam adotadas
praticas sexuais seguras. (TERTO JR, 2002:148)

A associagdo Aids-homossexualidade ainda reverbera na sociedade, basta
lembrar os primeiros anos da doenca e a experiéncia do grupo de risco. De certo modo,
estamos diante daquilo que Paul Rabinow (1999) chamou de biossociabilidade: uma
sociabilidade tipica da contemporaneidade, estruturada com fins politicos sensivelmente
diferentes daqueles que outrora testemunhamos: 0s sujeitos se juntam em grupos que
valorizam caracteristicas comuns de seus corpos com o objetivo de fazer valer suas

corporeidades ndo mais como seres sociais, mas como seres individuais e singulares.

Nas biossociabilidades ndo ha um sentimento de pertencimento ao mundo, a
sociedade, a cultura, mas sim um pertencimento a um corpo, a uma singularidade, a uma
individualidade biocéntrica. A biossociabilidade seria uma forma de sociabilidade
apolitica, constituida segundo critérios de saude, performances corporais, doencas
especificas etc. Nesse contexto, o conceito de prevencdo pode ser definido como sendo
a vigilancia de provaveis ocorréncias (de doencas, anomalias etc.) que se pretende
minimizar, a0 mesmo tempo em que Sse maximizam 0S comportamentos saudaveis
(Rabinow, 1999). Essas novas socializagdes colocam uma questdo importante para
académicos e militantes: que novos sentidos vém sendo produzidos para aquilo que
chamamos de masculinidade e de homossexualidade? Em um paradigma de
sociabilidade em que o corpo € o centro do individualismo, e que 0 corpo serve ao pénis
e a sexualidade serve as praticas sexuais, que masculinidades e homossexualidades

estdo sendo construidas?

O que seriam os “comportamentos sauddveis” e os “comportamentos

desviantes”? Pensando essa questdo para uma pessoa vivendo com HIV/Aids, a sua
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sexualidade estd vinculada a marginalidade (ser homossexual), ao excesso
(promiscuidade, prostituicdo), ao proibido (drogas e sexo), ao repugnante
(bissexualidade, travestismo). E todas essas experiéncias sdo passiveis de deixar marcas
no corpo, facilitando o reconhecimento de um “comportamento desviante” ou

“saudavel” ?

Continuando com Rabinow, podemos pensar outro conceito que esta atrelado
ao de biossociabilidade, a bioidentidade. Nele as categorias consideradas ultrapassadas,
por ja terem sofrido algum tipo de estigma e discriminacao, aparecem sob novas formas.
Para o discurso sobre “a maior vulnerabilidade dos gays ao HIV/Aids”, foi deixada de
lado a caracterizagdao de “grupos de riscos” e adotada a formulacdo de “praticas de
riscos”, a partir do conceito de vulnerabilidade. As antigas classificacdes sdo
reagrupadas num vasto arranjo, gays versus HSH; aidético versus soropositivos; negros

versus afrodescedentes etc.

Rabinow continua sua argumentacdo citando Foucault:

Talvez o problema politico, ético, social e filoséfico do presente ndo
seja libertar o individuo do Estado e de suas instituicdes, mas liberar-
nos tanto do Estado quanto do tipo de individualizacdo que esta ligada
ao Estado. Temos que promover novas formas de subjetividades
atraveés da recusa deste tipo de individualidade gque tem sido imposta
sobre nds ao longo dos séculos. (RABINOW, 1999:46)

Entdo, o HSH seria uma recusa identitaria ou se trata de uma individualizacédo
promovida pelas instancias estatais? Analisar o didlogo entre poder publico e o
movimento LGBTT, no tocante a prevencdo das DST/HIV/Aids junto aos gays e outros
HSH, pode apontar questdes importantes na relacdo entre politica publica de salde e

politica identitaria.

Cabe a esta pesquisa — socioldgica — situar o seu objeto, a questdo do HSH,
com relacdo a esse contexto contemporaneo da Aids, analisando acdes de intervencao
de ONGs do movimento LGBTT junto aos HSH; sobretudo focando a construcéo
sujeito no contexto da epidemia.

E o que vamos discutir no segundo capitulo, quando teremos oportunidade de

detalhar as politicas de salde especificas para a populacdo de gays e outros HSH, a
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partir das acBes que partem da idéia de que uma pratica sexual constitui um grupo ou

comunidade.
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Capitulo 2 — Uma politica brasileira de HIV/Aids

Neste capitulo é feita uma breve descri¢do das politicas publicas de salde de
combate a epidemia de Aids no Brasil, com o intuito de situar a politica governamental
especifica de apoio a organizacOes da sociedade civil.

Conforme mencionado antes, 0 Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais,
vinculado ao Ministério da Saude, € a agéncia governamental responsavel por acdes
relativas a Aids (educacdo e prevencdo, assisténcia a salde, distribuicdo de
medicamentos, tratamento de pacientes com Aids, pesquisa e vigilancia epidemiolégica,
etc®). O Departamento disponibiliza tratamento para pacientes com Aids através do
Sistema Unico de Satde (SUS) desde 1996.

E uma agéncia que também consolida historicamente parcerias com instituicdes
e grupos da sociedade civil, incluindo organiza¢bes ndo governamentais (ONGS),
organizagbes comunitarias, associacdes de classe, associacOes e organizacdes de
profissionais do campo da saude, rede de pessoas vivendo com HIV/Aids, instituicdes
de ensino e pesquisa, além de algumas instituicbes religiosas (GALVAOQ, 2000). A
parceria inclui o apoio técnico e/ou financeiro por parte do Departamento a essas
instituicdes, grupos e redes.

Essa parceria € compreendida quando situamos o processo de democratizacdo e
abertura politica, a partir da década de 1980, que envolveu a participacao crescente da
sociedade civil na elaboracdo e no controle de politicas publicas. Entre os grupos da
sociedade civil que ganham espago nesse contexto encontram-se o0s profissionais de
satde que buscam reformulaces no modelo publico, o chamado movimento de reforma
sanitaria (CARRARA, 1994; LEAL, 2008). As mudancas no cenario politico podem ser
observadas na conquista do governo de diversos estados do pais por candidatos que
representavam a oposicdo ao regime militar. Em S&o Paulo, integrantes do movimento
de reforma sanitaria passam a ocupar cargos na Secretaria Estadual de Saude, dando
inicio as mudancas.

E nesse momento histérico que os primeiros casos de Aids sdo notificados

(primeiro no exterior e em seguida no pais). Uma resposta governamental a epidemia de

% 0 Brasil foi pioneiro mundial na construcdo de respostas governamentais & epidemia de HIV/Aids. O
primeiro programa governamental criado no pais foi na esfera estadual, em S&o Paulo/SP, em 1983. De
1983 a 1985, outros estados implantaram programas de HIV/Aids: Ceard, Alagoas, Bahia, Minas Gerais,
Parang, Pernambuco, Santa Catarina, Rio Grande do Sul e Rio de Janeiro. A Coordencdo Nacional
DST/Aids foi criada em 1988, atualmente é o Departamento DST, Aids e Hepatites Virais do Ministério
da Satde. (GALVAO, 2000)
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Aids é uma demanda de diversos setores da sociedade — especialmente militantes
vinculados ao movimento homossexual — que encontra respaldo institucional na nova
composicado administrativa da Secretaria Estadual de Satde de S&o Paulo.

A participagdo de militantes, muitos dos quais vinculados a ONGs, foi
fundamental para a formulacdo, desde o inicio, de politicas publicas pautadas pelo
referencial democrético, ndo discriminatério e de defesa dos direitos de pessoas vivendo
com HIV/Aids. As primeiras ONGs/Aids surgem ainda em meados da década de 1980:
0 Grupo de Apoio a Prevencdo a Aids (GAPA-SP) em Sdo Paulo e a Associacdo
Interdisciplinar de Aids (ABIA) no Rio de Janeiro. No mesmo ano em que O
Departamento é criado, 1986, ocorre a VIII Conferéncia Nacional de Saude, em que sdo
consagrados os principios de um modelo de assisténcia de saude publica no pais, que
seriam depois integrados na Constituicdo Federal de 1988 com a criagdo do SUS. O
Departamento DST, Aids e Hepatites Virais, segundo Parker:

E um resultado e um reflexo de uma mobilizacdo muito mais ampla da
sociedade brasileira na resposta a epidemia. Dessa forma, talvez
nenhum conjunto de atores tenha sido mais importante do que o setor

de Organizagdes Nao Governamentais. (2005:19)

Ao mesmo tempo em que hd uma demanda e mobilizacdo ampla por parte da
sociedade civil junto ao Estado por uma resposta a epidemia de Aids deve ser observado
que o desenvolvimento de atividades de prevencdo do Departamento em parceria com
ONGs ocorre principalmente a partir de empréstimos feitos ao Brasil pelo Banco
Mundial — Aids 1, em 1993, Aids I1, em 1997, e Aids 111, em 2003%. Tais empréstimos,
desde o principio, previam acbes de prevencdo com um componente importante de
apoio as acdes das ONGs, através do financiamento de projetos, em geral com duracéo
de um ano, selecionados em concorréncias publicas.

A partir do projeto e dos recursos do Aids I, o cenario brasileiro da epidemia
modifica-se: a resposta brasileira a Aids, no campo da prevencdo, envolve o apoio
financeiro e técnico para ONGs por parte do Departamento (GALVAO, 2000; LEAL,
2008). O financiamento de projetos, a partir de concorréncias pablicas, apresenta uma

demanda incentivada, em que no edital sdo elencadas as populagfes consideradas

% O Aids 11l pode ser acessado no endereco http://go.wordbank.org/55434Y4V90 e nos links ali
relacionados. A pagina do Banco Mundial sobre HIV/Aids na América Latina e no Caribe estd no
endereco http://go.wordbank.org/CDJM5VNVHO .
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prioritarias pela agéncia governamental, gays e outros HSH, profissionais do sexo,
usuarios de drogas injetaveis, entdo a ONG escreve seu projeto direcionado a uma
populacéo especifica.

O Departamento DST, Aids e Hepatites Virais, um dos principais financiadores
do movimento homossexual na década de 1990, avalia retrospectivamente os projetos
financiados para a populacdo de HSH da seguinte maneira:

No periodo de 1994-1998 (Aids 1) o total de projetos de ONGs
direcionados aos HSH, apoiados pelo Departamento DST, Aids e
Hepatites Virais, foi de apenas 5% (28 projetos de 559 implantados no
periodo), tendo sido executados por 17 instituices. Esse fato pode
estar relacionado a demanda anual recebida pelo Departamento
quando da realizacdo das concorréncias publicas para analise e selecdo
de projetos a serem apoiados pelo nivel federal, ou seja, nas seis
concorréncias realizadas nesse periodo foram recebidas apenas 36
propostas advindas de ONGs, sendo 77% delas (28 propostas)
aprovadas.

A partir da implementacdo do Aids 1l (1999-2002), observa-se
significativa alteracdo desse quadro, com aumento expressivo do
namero de projetos encaminhados para as concorréncias publicas e
pelo aprimoramento da qualidade técnica das propostas recebidas. Um
dos elementos que propiciaram tal alteracdo foi a implantacdo, em
1999/2000, do projeto Somos, direcionado para a formacdo e
capacitacdo de liderancas e grupos homossexuais em trés regides
brasileiras (Sul, Sudeste e Nordeste)®'.

No periodo de 1999 a outubro de 2001, identifica-se a execucdo de 91
projetos de ONGs, apoiados pelo Departamento e direcionados aos
HSH, podendo também ser registrado significativo aumento da
participacdo das ONGs, no que se refere ao envio de propostas para
acOes junto aos HSH nas concorréncias publicas realizadas no periodo
de marco e novembro de 2000 e agosto de 2001, com 31, 23 e 94

propostas, respectivamente. (Brasil, 2001)

" O Projeto Somos diz respeito a um projeto de formagao e capacitacdo de organizacdes homossexuais
para o trabalho com DST/Aids, realizado simultaneamente em trés regides brasileiras, proposto e
executado pela ABGLT (Associacgao Brasileira de Gays, Lésbicas, Bissexuais, Travestis e Transexuais).
No Ceard, de 2001 a 2008, 0 GRAB estava responsavel pela execucdo do projeto, através do Centro de
Treinamento e Assessoria Alan Gomes, atendendo os estados do Ceard, Piaui, Maranhdo, Para e Acre.
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Assim, se no periodo do “Aids I’ o Departamento recebeu um pequeno volume
de propostas voltadas para a populacdo HSH ao examinar os dados para os eventos
apoiados, € possivel perceber que o Departamento DST, Aids e Hepatites Virais
colaborou para o fortalecimento e organizagdo do movimento homossexual para o
aumento expressivo de projetos encaminhados as concorréncias na vigéncia do “Aids
.

Embora a colaboracdo néo tenha sido ampliada por meio de concorréncia, mas
sim, de propostas vindas de organizagdes do movimento homossexual, de apoios
pontuais a projetos de eventos que certamente cumpriram o papel de poér em contato as
organizacOes ja existentes, promovendo trocas de informagBes e experiéncias e
incentivando a formag&o de novas. Esses encontros receberam néo sé representantes de
grupos e associagdes, mas individuos interessados no tema ou na participagdo ou na
formacéo de novas organizacdes®.

No periodo de 1993 a junho de 1998, entre 26 encontros que receberam recursos
do Ministério da Salde, 11 destinaram-se a ONGs/Aids, pessoas vivendo com
HIV/Aids e a encontros regionais voltados a um puablico geral e/ou especifico, nove
(cerca de 1/3 do total de eventos apoiados) destinaram-se a publicos ligados ao
movimento homossexual e 0s outros sete a publicos especificos como mulheres,
trabalhadores, profissionais do sexo e educadores/as. (Brasil, 1993; 1994; 1995; 1996;
1997; 1998)

Nesse cenario o discurso do Departamento leva a crer que a prioridade dada a
determinados grupos populacionais nos editais de selecdo de projetos usualmente segue
estudos de base epidemiologica. Neste modelo, as ONGs sdo consideradas pioneiras,
apresentando tecnologias criativas e metodologias inovadoras nas suas acdes, e em
comparacdo ao Estado, se aposta em sua flexibilidade para execucdo de projetos e
custos operacionais reduzidos. (BRASIL, 2000)

Na visdo de alguns autores, diversas instituices foram fortalecidas na ultima
década com o financiamento de projetos (GALVAO, 2000; LEAL, 2008). Segundo o
modelo do Banco Mundial, as a¢cdes das ONGs geram “capital social” com um processo

de maior autonomia da sociedade civil frente ao Estado, com democratizacao,

% Em 1999 0 GRAB realizou 0 ENTLAIDS (Encontro Nacional de Travestis e Liberados que Trabalham
com Aids), com o apoio financeiro do Departamento DST, Aids e Hepatites Virais, na cidade de
Fortaleza.
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adensamento das redes sociais (atraves de redes formais e informais de cooperacgdo) e
gestdo de metas compartilhadas.

H& entretanto interpretacdes menos otimistas de financiamentos de ONGs
através de projetos. Andlise realizada junto a organizagdes que recebiam financiamento
no Ceara no periodo de 2007 a 2010 revelou instituicdes que desenvolviam ac¢6es junto
a populacbes com as quais ndo tinham de fato qualquer vinculo, desconstruindo a idéia
de uma educac&o por pares (COSTA e PEDROSA, 2008). E possivel que ONGs com
capacidade institucional e uma equipe engajada sejam capazes de desenvolver bons
projetos para populacBes-alvo com as quais ndo mantenham vinculo estreito, porém
nem todas apresentam os recursos humanos e técnicos para tanto. Mais preocupante é
observar que algumas instituicdes tinham poucas ou nenhuma atividade para além do
projeto financiado pelo Departamento. Essa situagdo pode revelar a criacdo de
organizagdes com a finalidade quase exclusiva de captar recursos publicos no campo da
Aids. (COSTA e PEDROSA, 2008)

A entrada do “Aids III” implicou algumas tensdes: o Banco Mundial
recomendava a descentralizacdo do DN DST/ Aids e HV, no que tange a politica de
repasse dos recursos na area de prevencdo e assisténcia. A partir de 2003, o Brasil
consolida a descentralizacio, seguindo as diretrizes do SUS*°. A salide apds 1988 com a
criacdo do DN DST/Aids e HV centralizou-se no Ministério da Saude e estados e
municipios apenas realizavam atividades pontuais com a tematica do HIV/Aids, o
financiamento para as acdes eram recebidas diretamente do governo federal.

Nesse sentido, uma das propostas do SUS a descentralizagdo, propbe o
fortalecimento da gestdo estadual e municipal, de acordo com a realidade local. Com o
foco na construcdo do Programa de Metas (PAMSs) locais, alinhados as prioridades
nacionais, e observou-se que era recomendavel aproximar as acdes e servi¢cos de salde
da populacéo usuaria. Os PAMs, estaduais e municipais, estdo na esfera das politicas de
incentivo e tém como diretrizes: instrumento de programacdo anual das atividades na
area da prevencao, assisténcia e controle social e sdo construidos com a participacdo do
movimento social. Para que sejam efetivadas essas atividades € necessario que o PAM
seja submetido, avaliado e depois aprovado no Conselho de Salde e que as acdes sejam
monitoradas pelas redes e comissdes (Féruns de ONGs/Aids, Comissdes de DST/Aids,

Conselhos de Salde).

% Os principios do SUS: universalidade, integralidade e descentralizagdo. (COSTA e PEDROSA, 2008)
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Para alguns ativistas, por um lado, a descentralizagdo permitiu avancos como a
universalidade, por outro, levou a uma fragmentacdo do SUS que compromete a
viabilidade da integralidade. Esse modelo permite que municipios e estados criem
possibilidades de agBes sem necessariamente agirem em consonancia com a politica
nacional de salde. No entanto, as decisdes de um municipio tém conseqliéncias locais e
regionais e ndo podem ser pensadas separadamente. As diretrizes do SUS formulam a
politica descentralizada de satde como um meio e ndo como fim em si mesmo.
(COSTA e PEDROSA, 2008)

No ambito dos empréstimos do Aids | e Il, a valorizagdo das ONGs, pelo
Departamento e o Banco Mundial, partia da idéia que essas organizacdes apresentaram
mais eficiéncia na abordagem com populacdes consideradas de maior vulnerabilidade
social que, de outra forma, estariam excluidas dos servigos do Estado ou do mercado —
como prostitutas, travestis, HSH, usuérios de drogas injetaveis, moradores de rua. O que
se percebeu no processo de descentralizacdo foi a falta de habilidade de gestores
municipais no dialogo com a sociedade civil, o que dificultava o repasse de recursos
para as organizacdes. As proprias gestdes ndo estavam sensibilizadas e apresentavam
criticas aos recursos especificos da Aids*®, principalmente, ao repasse para as
organizacdes. (ABIA, 2010)

Um desafio que se apresenta, tanto para gestores quanto para a sociedade civil, é
encarar a Aids integrada ao sistema total de saide*. Renata Motta, Coordenadora

DST/Aids de Fortaleza, relata como sera a politica integrada de saude na capital:

A politica LGBT, ela ndo vai esta solta; a de salde LBGT, ela vai esta
dentro do SUS, o Sistema Unico de Satde. Entdo um dos grandes
desafios do SUS é a gente cumprir com as nossas metas, trabalhar
com a légica dos indicadores, trabalhar com bases epidemioldgicas e
construir planejamentos que sejam de curto, médio e longo prazo.
Entdo eu visualizo muito o plano de a¢bes e metas que é do incentivo,

recurso e incentivo da AIDS, que a gente também extrapolou nosso

0 mito da Aids como o “primo rico” da satide devido aos acordos de empréstimos apoiando
financeiramente e politicamente a implantacéo do programa de Aids brasileiro. (ABIA, 2010)

1 O Ministério da Satde apresentou ao senado um projeto para os proximos quatro anos chamado “Aids
SUS”, com as seguintes propostas: ampliacdo da cobertura de novos municipios e revisao dos atuais
valores, reformulagdo do instrumento de programagdo (PAM) — como parte dos Planos Estaduais e
Municipais de Saide; aproximacdes das comissdes intergestores Bipartites —CIB, além dos conselhos de
salde, atualizacdo do sistema de monitoramento, desenvolvimento de mecanismo indutor de melhoria de
desempenho fisico e financeiro. (ABIA, 2010)
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plano agora. O plano ndo é s6 construido dependendo do tanto de
dinheiro que a gente tem, mas é dependente do tanto de desafios que a
gente tem naquele ano. Entdo a gente tem muitas a¢Ges no plano que
ndo sdo remuneradas, mas que a gente faz questdo de colocar no plano

pra que a gente se comprometa. (2010)

O que se pode destacar na fala da Renata é a preocupacdo na interface das
diretrizes do SUS com a politica de Aids e, nesse caso, a politica de satde LGBTT. Na
cidade de Fortaleza, a parceria que o municipio realiza com as ONGs vai além do
repasse financeiro, assim acgdes junto as populagdes prioritarias cujas entidades nédo
tenham sido selecionadas na concorréncia publica ndo devem ter suas atividades
comprometidas.

Neste sentido, na préxima se¢do, analisaremos as politicas de satde de combate
a Aids, com o objetivo de situar as a¢Oes da Coordenacdo Municipal de Fortaleza de

apoio as organizacdes da sociedade civil.

2.1. Uma politica especifica para HSH?

A justificativa para politicas especificas de salde para gays e outros HSH é que,
de acordo com o Plano Nacional de Enfrentamento da Epidemia de Aids e das DST
entre gays, HSH e travestis (2008), tem havido um consideravel crescimento do
percentual de casos de Aids entre homossexuais e bissexuais entre 13 a 24 anos de
idade, variando de cerca de 24%, em 1996, para 41%, em 2006. Estima-se que 1,5
milhdes de homens da populacéo brasileira entre 15 a 49 anos, sdo identificados como
gays e HSH. A partir desses numeros foi calculada a taxa de incidéncia da Aids entre
esta populacdo em 226,5 casos por grupo de 100 mil habitantes, cerca de onze vezes
maior que a taxa de incidéncia da populacéo geral, que é de 19,5 casos por 100 mil*,

Em Fortaleza estima-se que 11% da populacao de jovens entre 15 e 29 anos do
sexo masculino consideram-se homossexual ou bissexual®®. A investigacdo realizada

pelo GRAB, em 2007*, orientou-se por esses dados e pretendeu evidenciar as

“2 Fonte: Ministério da Satide — Pesquisa de Conhecimentos, Atitudes e Préticas Sexuais (PCAP), 2004.

*% pesquisa Retratos da Fortaleza Jovem realizada pela Assessoria de Juventude da Prefeitura Municipal
de Fortaleza no ano de 2006, com 1734 jovens de 40 bairros da capital.

* Pesquisa “Praticas Sexuais e Conscientizacio sobre Aids: uma pesquisa sobre comportamento sexual
de jovens gays e outros HSH das periferias de Fortaleza”. Essa pesquisa foi publicada na obra:
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realidades vivenciadas por esses homossexuais e bissexuais. A analise das
identificacdes nessa investigacdo a pergunta “Como o sujeito se define”, apresenta os
seguintes dados: homossexual (30,1%), bissexual (21,4%), homem (7,8%) e boy
(2,9%).

As pesquisas em nivel municipal e federal sobre a populacdo homossexual
descrevem as multiplas configuracBes identitarias existentes neste grupo e os dados
epidemioldgicos demonstram que os gays e HSH tém iniciado a vida sexual cada vez
mais cedo e que a epidemia continua concentrada nesses grupos.

O Departamento inclui os HSH entre as popula¢bes com risco acrescido e
maior vulnerabilidade para HIV/Aids, descrevendo-os, portanto, como uma populacao
prioritaria para acdes de salude como testagem e o aconselhamento, a educagdo para
salde, a promocéo do uso de preservativos. A prioridade esta refletida na formulacéo de
campanhas especificas e na mencéo explicita a HSH em editais de concorréncia publica,
estimulando uma demanda junto a ONGs. Uma das questfes pontuadas pelo proprio
Departamento para a vulnerabilidade dos HSH esta na dificuldade de acesso a servigos
de saude, em fungdo de seu “anonimato”.

Nas palavras de Dediane Souza, militante trans do movimento LGBTT e
diretora do GRAB, sobre a dificuldade do homem ao acesso aos servicos publicos de

saude:

Quem é 0 homem que tem na sua cultura ir na unidade basica de satde
no seu cotidiano? Como é que a gente discute saude do homem? Da
mesma forma que discute salde do gay? A gente tem que pensar
nessa perspectiva, de porque as unidades de salide foram criadas? Para
saude da familia. O que se compreende por familia, o primeiro ponto é
esse, 0 que se compreende por familia. O segundo é quando a gente
discute essa concepcdo de adentrar a unidade de satde em busca do
instrumento de prevencdo. Eu que participei em 2007 da pesquisa do
Sagas e ai muitos dos meninos diziam que ndo iam a unidade de saude
porgue as pessoas vao na unidade de salde pra arrancar um dente, elas
vdo na unidade porque tdo com algum problema de doenca em geral.

Mas ndo para buscar um preservativo. Eu acho que tem que ter

PEDROSA, Francisco & CASTRO, Camila. Juventudes homossexuais e sexualidades: comportamentos e
préaticas. GRAB: Fortaleza, 2008.
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amadurecimento na propria cabeca, eu acho que assim 0 sexo nos
espacos de salde é visto como um processo até mesmo que a mulher é
ela que tem que planejar, é o que ficou na cabega das pessoas como o
planejamento familiar®. Na pesquisa 0s meninos se identificavam

enquanto bissexual porque nem HSH sabiam o que era (grifos meus)

Além da centralidade do modelo hetero-direcionado de familia, como destacou
Dediane, o ministério da Salde preconiza no SUS (especialmente para as unidades
basicas de atendimento) a descentralizacdo e a municipalizacdo da saide (cf. Norma
Operacional de Assisténcia a Saude — NOAS-SUS 01/2001). No modelo de atencdo
primaria, um dos principios organizadores é a territorialidade — o que dificulta o
atendimento dos HSH nas Unidades Bésicas de Saude, eles ndo vao a unidade de salde
para pegar preservativo. Renata Motta, coordenadora da CM DST/Aids, traz um
resgate da politica de saude focada no planejamento familiar:

Veja se vocé olhar pra historia do trabalho na atencdo primaria pra
populacdo em geral, ela é focada toda no pré-natal, quando fala de
DST’s? No pré-natal e no planejamento familiar. Essas duas
referéncias elas sdo extremamente excludentes de outras populacdes
gue ndo a populacdo heterossexual casada, entendeu? Entdo todas as
outras populacBes ficam excluidas desse processo porque durante
muito tempo a politica de atencdo primaria, no campo da salde sexual
e reprodutiva, foi centrada nesses dois grandes aspectos. Quando a
gente comeca a implantar uma outra referéncia da politica de DST a
gente vai ter que comegar a desconstruir isso, entdo é dificil, entdo o
tratamento das DST’s era muito focado ou na mulher gestante ou na
mulher que vai fazer planejamento familiar ou prevencdo
ginecoldgica. E muito centrado na mulher. Entdo a gente tem um
processo de estruturacdo da saude do homem muito fragil,
consequentemente isso vai incluir mais... imagina, homens que fazem

sexo com homens!

** O Departamento de Acdes Programaticas e Estratégicas do Ministério da Sadde lanca, em 2008, o

documento “Politica Nacional de Atengdo Integral a Saide do Homem”. Disponivel em
http://dtr2001.saude.gov.br/sas/PORTARIAS/Port2008/PT-09-CONS.pdf . Acesso em agosto de 2010.
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Observa-se na fala, tanto de Dediane Souza como na de Renata Motta, a
dificuldade de trabalhar saide com a populacdo masculina. Se por um lado, um
Departamento do Ministério da Saude prioriza a¢des voltadas para HSH, estimulando-
0s a procurar o servigo de salde, seja com campanhas de massa ou a¢des executadas por
ONGs, ao mesmo tempo, paradoxalmente, os homens estdo excluidos do modelo de
atencdo a salde vigente, ndo apenas por ndo se “encaixarem’” nos moldes familiares,

mas também pelo fato de que essa “periferia sexual” deve permanecer no anonimato.

2.2. Campanhas para gays e outros HSH

Dentro do Departamento, duas unidades em particular voltam seus esforcos
para a prevencao, em ambos 0s casos com a valorizagdo e incentivo a parceira com as
organizagdes da sociedade civil (OSC): a Unidade de Prevencdo (PREV) e a Unidade de
Articulacdo com a Sociedade Civil e Direitos Humanos (SCDH). A PREV formula e
implementa uma politica nacional de prevencdo, com forte atuacdo junto a instituicoes,
tais como unidades de servigo de saude. Entre suas atribui¢cdes, também esta a producéo
de campanhas de massa na midia impressa e eletronica, e intervenc6es educativas, alem
do apoio a projetos de prevencdo. Na PREV sdo definidas as estratégias para a
comunicacgdo de massa a partir de uma analise epidemioldgica referente as tendéncias da
epidemia e a identificacdo de populacdes especificas, consideradas mais vulneraveis,
para quem sdo dirigidas as mensagens®®. A SCDH é responsavel pela articulacéo
politica com as organizacBes da sociedade civil, pela promoc¢édo dos direitos humanos
das pessoas vivendo com HIV/Aids e das populagcbes consideradas mais vulneraveis em
vista a epidemia de Aids e tem sido um importante parceiro do movimento LGBTT na
luta contra a homofobia.

Em 1989 é criado o Projeto PREVINA, com ac¢des de prevencdo direcionadas a
profissionais do sexo, homossexuais masculinos e detentos do sistema penitenciario. Ele
foi retomado em 1994 com o nome “projeto de prevencdo em DST/Aids para

populagdoes sob maior risco” (LINDNER, 2005). Sao exemplos de intervencao

“® Sdo consideradas prioritarias para campanhas de massa as seguintes mensagens: “O uso consistente do
preservativo € o meio mais seguro de se prevenir do HIV/Aids e de outras DST”; “Seringas e agulhas nao
devem ser compartilhadas”; “Toda gestante deve ser informada de que deve fazer o teste de Aids e, em
caso de resultado positivo, tem direito aos tratamentos recomendados que previnam a transmissao do HIV
para o seu filho antes, durante e apos o parto.” (BRASIL, 2004)
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financiados pelo Departamento e desenvolvidos por ONGs, e considerados projetos-
piloto para a populagdo de homossexuais masculinos.

Essas experiéncias sdo consideradas pioneiras nas agdes de prevencao a Aids no
Brasil e no Ceara como respostas a epidemia e colocaram diversas questdes em pauta, a
fim de discutir que tipo de campanha e projeto devem ser elaborados, para quem deve se
dirigir os seus termos de formulacdo e execugdo. As intervengdes buscam, portanto,
modificar praticas sexuais e promover comportamentos considerados seguros do ponto
de vista biomédico, resta saber quem sdo 0s sujeitos legitimos para desempenhar o
papel de ordenar e controlar a sexualidade da sociedade como um todo ou de alguns
grupos sociais considerados mais vulneraveis, se agéncias governamentais ou
organizagdes ndo governamentais, por exemplo.

As estratégias de intervengdo junto aos gays e outros HSH em locais de
sociabilidade homoerotica centram-se na educacao entre pares, com informacdes sobre
HIV, seus modos de infeccdo e de prevencdo, e na distribuicdo de preservativos, e,
dependendo da missdo da organizacdo, buscam a diminuicdo do nimero de parceiros
sexuais. As pesquisas de soroprevaléncia podem também ser compreendidas nesse
contexto como formas de controle, visto que constituem maneiras de monitorar a saude
sexual dos gays e HSH. Também sdo construidos estudos sentinelas com o objetivo de
projetar, na medida do possivel, as tendéncias da epidemia, permitindo acOes
preventivas.

O modelo tedrico do grupo de risco guarda uma estreita relacdo com essa idéia
de ordem e controle sobre determinados comportamentos, desempenhados e exibidos
por grupos como homossexuais, prostitutas e usuarios de drogas injetaveis. Se o risco
esta estreitamente vinculado ao sexo*’ (GAGNON, 2006), aqueles grupos de risco
representam populacfes perigosas ou desviantes. A idéia que permeia esse modelo é,
logicamente, priorizar 0S grupos perigosos nas intervencdes para a mudanca de

comportamento. N&o se trata mais de curar, mas de regrar esses comportamentos. O par

47, Gagnon, em Uma interpretac&o do desejo, explica que a relacéo entre risco e sexo tem sido abordada
por uma perspectiva cientifica “principalmente por peritos em satde publica (e outros pesquisadores
médicos associados), ativistas comunitarios, financiadores de pesquisas e outras elites interessadas,
preocupadas com a transmissdo potencial do HIV.” (2006:319) e, certamente, de outras DST. Ideologias
politicas e religiosas conservadoras também tém se debrucado sobre a teorizacdo acerca dos
comportamentos de risco, no intuito de “domesticar” as sexualidades desviantes. De modo analogo, sdo
elaborados ensinamentos e doutrinas sobre o sexo de risco num circuito externo ao conhecimento
especializado, conformando teorias vernaculas “inseridas na sexualidade cotidiana e nas historias de risco
que as pessoas contam umas as outras.” (p.328)
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“normal-desviante” parece ressurgir, assim com uma nova roupagem. (PELUCIO,
2007)

Para o grupo de HSH, observa-se a falta de uma racionalidade do possivel
de suas préaticas sexuais, segundo o modelo de risco. Essa racionalidade diz respeito a
disposicao de individuos para gerir seus riscos, que depende de “nés queremos” ou
“nos desejamos” e ndo estd vinculado as condi¢oes de vida ou posi¢do (NEVES,
2008:189). Para os papéis sexuais de “passivo” ou “ativo” ¢ construido um discurso, no
qual as diferencas sexuais sdo produzidas e produzem 0s corpos e mentes
fundamentados na estrutura social a partir da naturalizacdo de disposi¢fes sociais e
culturais. uma “tomada” da mulher pelo homem (o mesmo se aplica as relacOes
homossexuais, em que a oposicdo em cima/em baixo é substituida pela oposi¢ao
frente/atras (Bourdieu, 2005). E é dessas posicdes que € construida a representacdo do
masculino. A masculinizacdo é produzida a partir da desfeminizacdo das acOes
reconhecidas dos homens (ativo-em/cima-atras). Esse processo de desfeminizagdo tem

como objetivo construir e fortalecer a virilidade dos machos. Como nos alerta Pollack:

Isso se aplica muito especialmente as culturas mediterraneas e latino-
americanas. Assim, a penetracdo ativa, mais admissivel quando a
esposa se encontra longe e quando o acesso a uma mulher é dificil,
ndo é mentalmente assimilada a homossexualidade. Dai o problema da
prevencdo na Franca (...), observada por um assistente social: S6 é
considerado homossexual aquele que se deixa penetrar, nunca aquele
gue penetra... (1990:43)

Um relato do diario de campo ilustra como essa oposicdo ainda é forte no
imaginario masculino. Na calcada de um bar, onde é realizada uma intervengdo, um
rapaz que eu ja tinha visto algumas vezes freqientando aquele espaco me fez uma
pergunta: “Se estou transando com um gay, mas sou ‘ativo’ e estou ‘Zimpo’, COMO POSSO
'pegar’ aids se sou eu quem goza dentro dele e ndo ao contrario”? Em um modelo
como o da vulnerabilidade, a consequéncia de tal estigma pode ser justamente o de
expor (ainda mais) os gays “passivos” as infec¢des sexualmente transmissiveis. Em
outras palavras: “quem acusa quem do qué”? (PELUCIO, 2007)

Michel Foucault é o autor que nos ajudar a compreender como as questdes do

sexual podem ser pensadas como questfes da politica. Para Foucault populagdo é uma
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realidade e um conceito absolutamente moderno em relagéo ao funcionamento do poder
politico, bem como em relagdo ao conhecimento e a teoria politica (FOUCAULT,
2010). Ele cunha o termo biopoder para se referir ao poder sobre a vida humana que
pode estar localizado em dois polos, a biopolitica e a anatomopolitica (FOUCAULT,
1988). A biopolitica sinaliza o esforco de controlar uma populagdo, enquanto a
anatomopolitica, o controle sobre o corpo como maquina individual, um corpo que, a
partir do século XIX, passou a ser entendido como a unidade bésica da populagio. E
nesse periodo que surge o principal elemento técnico que permitiu a ruptura no modo
com que a economia é concebida: a estatistica (e as associacdes estatisticas entre corpos
humanos, satde, doenca, riqueza e espaco territorial) permitiu que a economia passasse
a designar um campo de intervencfes a uma certa realidade. A estatistica forneceu o
instrumento para novas formas de conceber, ordenar e manipular pessoas e espagos,

além de novas maneiras de governos exercerem vigilancia e controle sobre os cidad&os:

Concretamente, esse poder sobre a vida desenvolveu-se, a partir do
século XVII, em duas formas principais (...) que constituem (...) dois
polos de desenvolvimento interligados por todo um feixe
intermediario de relacGes. Um dos polos, o primeiro a ser formado, ao
gue parece, centrou-se no corpo como maquina: anatomo-politica do
corpo humano. O segundo, que se formou um pouco mais tarde, por
volta da metade do século XVIII, centrou-se no corpo-espécie (...):
uma biopolitica da populagdo. As disciplinas do corpo e as regulacdes
da populacdo constituem os dois pélos em torno dos quais se
desenvolveu a organizacdo do poder sobre a vida. (FOUCAULT,
1988:134)

O desenvolvimento de conhecimentos sobre a vida em geral, para Foucault,
aliado ao aprimoramento tecnoldgico e industrial, permitiu que pela primeira vez na
historia da humanidade o bioldgico se refletisse no politico. Este é o pano de fundo que
nos permite compreender entdo a importancia que o sexo assume como foco de disputa

politica:

E que ele (0 sexo) se encontra na articulagio entre os dois eixos ao
longo dos quais se desenvolveu toda a tecnologia politica da vida. De

um lado faz parte das disciplinas do corpo: adestramento,
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intensificacdo e distribuicdo das forcas, ajustamento e economia das
energias. Do outro, o sexo pertence a regulacdo das populacdes, por
todos os efeitos globais que induz. Insere-se, simultaneamente, nos
dois registros; da lugar a vigilancias infinitesimais, a controles
constantes, a ordenacOes espaciais de estrema meticulosidade, a
exames médicos ou psicoldgicos infinitos, a todo um micropoder
sobre 0 corpo; mas também, d& margem a medidas macicas, a
estimativas estatisticas, a intervencGes que visam todo o corpo social
ou grupos tomados globalmente. O sexo é acesso, a0 mesmo tempo, a
vida do corpo e a vida da espécie. (FOUCAULT, 1988:136-137)

Lembramo-nos, a esse respeito, do modelo pandptico de Foucault e sua utilizacao
por Michael Pollak ao analisar a prevencdo ao HIV/Aids com homossexuais masculinos
na Franca: Aquilo de que eles tratam, num primeiro momento, pelo menos, ndo séo
individuos, mas fatores, correlagdes estatisticas. Elas desconstroem o sujeito concreto
da intervencdo para recompb-lo a partir de uma configuracdo de elementos
heterogéneos. (POLLAK, 1990:131)

As estratégias de controle citados sdo baseadas em modelos tedricos e conceituais
da biomedicina e da epidemiologia — modelos que também legitimam as intervencdes.
No caso dos grupos de risco as construcdes tedricas muitas vezes os tratam como
agrupamentos discretos com existéncia ontoldgica, descartando suas especificidades e
tratando apenas por pessoas com comportamentos arriscados que se distinguem da
populacdo em geral. (LEAL, 2008)

O discursos biomédico e epidemioldgico, com o conceito de risco, é hegemdnico
no campo da Aids, tendo sido base de politicas formuladas por agéncias internacionais e
por governos municipais. Mas ha outros discursos competindo com esse, como a idéia
de direitos e de empoderamento (empowerment), criticando 0s usos de risco para o
controle. Nos campos de desenvolvimento econdmico e do direito, questdes como a
vacina para HIV/Aids, a propriedade intelectual, a distribuicdo universal de
medicamentos anti-retrovirais (TARV) ou a circuncisdo masculina, por exemplo,
suscitaram uma reflexdo teodrica que escapa ao modelo biomédico.

No Brasil o Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais endossa mais de um
corpo conceitual, na medida em que embasa uma parte importante de suas politicas no

saber técnico e cientifico da biomedicina, mas também se apropria do discurso dos
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direitos humanos e conceitos como os de direitos sexuais e direitos reprodutivos, para

embasar programas de saude.

2.3. A parceria do estado com as ONGs

No contexto da epidemia de HIV/Aids no Brasil, podem ser observadas pelo
menos dois niveis em que se estabelecem relagdes entre financiadores e executores.
Conforme mencionado antes, o DN DST/Aids e HV executou uma politica de
prevencado e assisténcia que contou com o apoio técnico e financeiro do Banco Mundial
(na esfera internacional) e com o apoio financeiro da Uni&o (na esfera nacional). O
Banco Mundial ¢ a maior instituicio do mundo voltada para o desenvolvimento
internacional, exercendo grande influéncia na América Latina (LEAL, 2008), e também
o maior financiador mundial de aces no campo da satde (GALVAO, 2000). O préprio
Departamento ¢ um financiador que estabelece relacfes de apoio financeiro e técnico
junto a outras instituicOes, especialmente Organiza¢des Ndo Governamentais.

No campo das intervencdes, usualmente os financiadores sdo conhecidos como
donors e aqueles que recebem o financiamento sdo os implementing partners, o0s
parceiros que executam uma estratégia que é apoiada, estimulada e justificada pelo
financiador. A relagdo entre os 6rgdos que financiam e as organizacGes que executam
tem se consolidado majoritariamente através de projetos. Esse instrumento visa
formalizar a alocacdo de recursos em quantias pré-determinadas para a realizacdo de
acOes especificas dentro de um cronograma estabelecido, sendo que sua execucdo pode
ser monitorada e avaliada. Dentre as criticas ao modelo de parceria estabelecido por

meio de projetos, observa-se que

Porém, é um programa realizado num contexto de reforma neoliberal
do Estado, no qual instituicdes governamentais foram privatizadas e,
em especial, a salde teve investimentos cortados, sucateando o0s
servigos. Esse & um contexto que deixa muitas duvidas sobre sua
sustentabilidade futura e sobre até que ponto o Brasil tem controle
sobre uma epidemia que cresce invisivelmente no seu interior pobre.
(ROCHA, 2003:37)
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A questdo apontada por Solange Rocha referentes ao modelo de parceria com as
instituicOes financeiras multilaterais, analisando o movimento de luta contra Aids no
nordeste, demonstra a fragilidade desse modelo que esta embasado na teoria neoliberal,
quer dizer, no estado minimo. Entdo, como as organizagdes vdo conseguir sair do
dilema entre serem “populares” ou “representativas” de grupos populacionais
historicamente excluidos quando se trata de competir por recursos e financiamentos
internacionais. (ROCHA, 2003)

No discurso governamental, as ONGs participam da efetivacdo de estratégias de
prevencdo e de assisténcia em DST/HIV/Aids, em parceria com os governos federal,
estadual e municipal. A idéia do trabalho das ONGs, aliado a concepcdo de que a
mobilizagdo da sociedade através delas € fundamental para o controle social, s&o molas
propulsoras de uma politica especifica de financiamento de acGes de ONGs através de
projetos. Em documento do Departamento acerca da metodologia para ONG e na sua
aplicacdo junto a gays e outros HSH, profissionais do sexo e usuarios de drogas, afirma-
se que a participacdo desse tipo de organizacdo é considerada fundamental pela agéncia

governamental:

No Brasil, a participacdo da sociedade civil organizada — ONG — €
considerada decisiva nas implementagdes de estratégias de prevencdo
e assisténcia em DST/Aids, na parceria com o Governo em suas trés
esferas. Desde a articulacdo politica para obtencdo de medicamentos,
defesa juridica dos direitos dos portadores, assisténcia strictu sensu, as
ONG/Aids tiveram e tém reconhecida atuacdo na exceléncia do
programa de DST/Aids do pais. A eficiéncia de suas intervengoes,
acesso as populagdes, distribuicdo de insumos e vinculo aos servigos
de saude publica sempre foram consideradas experiéncias exemplares
em todo o mundo. No Brasil, existe fomento aos projetos de
prevencdo, assisténcia, informagdo/educacdo e outros tém
financiamento do Governo Federal, com repasse aos Estados (que
realizam os processos de selecdo via edital de concorréncia) com

duracéo de um ano, renovaveis por mais um ano. (LIMA, 2005:13)

A parceria construida historicamente entre o Departamento com o movimento
social de luta contra a Aids reflete 0 modelo de sistema de salude preconizado pela

Constituicdo Federal, em seu artigo 196, que institui a sadde como direito de todos e
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dever do Estado. As premissas do Sistema Unico de Satde®, j4 citadas anteriormente,
sd0 a descentralizacdo, a equidade, a integralidade e o controle social .

No Semindrio sobre “Descentraliza¢do das politicas e agdes de enfrentamento ao
HIV/Aids” em Fortaleza (2010), Maridngela Simdo, entdo coordenadora do
Departamento DST/Aids e Hepatites Virais, a esse respeito, considera que um modelo
de sistema de saude como o SUS, embasado na idéia de acesso publico e universal,
compde a “espinha dorsal da politica brasileira de controle da Aids” e esta na propria
origem do Departamento.

Discutindo as ONGs no cenario politico nacional, Pinto sugere uma tipologia
baseada na composi¢do de seus integrantes e nas causas que defendem: aqueles que
defendem a causa de seus membros (como gays) e as que defendem causas de outros
(como os meninos de rua), ja que esta € uma caracteristica fundamental dessas
organizacfes, uma vez que € a partir das relagdes que estabelecem com o outro que
podemos entender e analisar seu papel e suas fungdes nas relacbes sociedade
civil/mundo da excluséo e sociedade civil/Estado. (PINTO, 2006: 657)

A sustentabilidade das acdes de ONGs desenvolvidas atraves de projetos que
respondem a editais do Departamento fica inteiramente dependente da obtencdo de
recursos estatais (LEAL, 2008). Uma Unica agéncia governamental disponibiliza
empréstimos feitos pelo Banco Mundial (Aids I, em 1993; Aids I, em1997; Aids IlI,
em 2003, vigente até 2006°°).

A provisdo de servicos pelas ONGs justifica-se na medida em que, numa Vvisdo
positiva, sdo percebidas como pioneiras e como capazes de fornecer servicos a
comunidades que de outra forma estariam excluidas do Estado e do mercado; suas acfes

geram capital social, trabalho democratico, redes formais e informais de cooperacao, de

8 O movimento brasileiro de reforma sanitaria na satde lutou por um sistema universal de atencéo,
prevencdo e promocdo de saulde; a pressdo da sociedade civil conseguiu fazer com os principios béasicos
de resposta & epidemia de Aids fossem a integralidade da assisténcia e da preven¢do. (PARKER, 2002)

* Destaca-se a atuacdo dos Conselhos de Saude, municipais, estaduais e federal, como instancias de
controle do SUS. (COSTA & PEDROSA, 2008)

% O Departamento fez uma negociacio com o Banco Mundial no sentido de solicitar a prorrogago do
prazo do Aids Il até dezembro de 2007, estipulando apenas um adendo temporal e ndo financeiro. Em
2007, o Departamento anunciou, em reunido da CNAIDS, que ja estava em andamento a negocia¢ao para
0 novo empréstimo (Aids 1V) para 2008, chamado de Aids SUS. No entanto, somente em maio de 2010
assina-se o acordo para a efetivacdo do Aids 1V, com o valor de U$ 200 milhdes e vigéncia até 2014. Sdo
estabelecidas metas como a ampliacdo de acesso ao diagndstico e preservativos pelas populagfes mais
vulneraveis (gays, profissionais do sexo e usuarios de drogas) e 0 aumento da capacidade de execucdo
financeira e de objetivos pelo Ministério e secretarias estaduais e municipais de satde. Além disso,
destacam-se a implantacdo de mecanismos mais transparentes a responsabilidade dos governos locais,
tais como divulgacdo em sites dos dados epidemioldgicos, or¢camentarios e financeiros. A iniciativa
prevé, ainda, o aumento da testagem entre gestantes para sifilis e HIV. (BRASIL, 2010)
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decisdes e de metas compartilhadas. Parte-se da idéia de que uma série de acles sera
culturalmente adequada quando executada por organizagdes pertencentes a movimentos
de base; entende-se também que a participacdo da sociedade civil na elaboracdo de
politicas publicas contribui para o exercicio da cidadania, bem como do controle social.

Entretanto, destacam-se por vezes, em uma Vvisdo menos otimistas das ONGs, a
capacitacdo insuficiente de seus integrantes ou uma capacidade institucional limitada
(Rocha, 2006), a execugdo de agdes em pequena escala, a existéncia de mecanismos
frageis de monitoramento e avaliacdo internos a organizacgdo, a instabilidade de seus
recursos e a sua dependéncia em relacdo as agéncias de financiamento. Essas
organizacbes também podem ser vistas como legitimadoras de politicas
governamentais.

As acdes de prevencao desenvolvidas especialmente por ONGs, com o apoio de
agéncias governamentais, frequentemente seguem o principio da peer education
(educacdo de pares), onde o processo pedagogico de transmissdo de conhecimento
acontece entre iguais, travestis fazem intervencgdes junto a outras travestis em pontos de
prostituicdo. Além de buscar uma certa adequacdo cultural com intervencdes
desenvolvidas por membros de uma mesma comunidade, a maior parte das acOes
executadas por ONGs no campo da Aids envolve abordagens diretas, em intervencoes

face a face.

2.4. Financiamento para gays e outros HSH

A unidade de SCDH-Departamento DST/Aids e Hepatites Virais foi fundada em
agosto de 2000, sendo responsavel pela promocao da articulacdo da sociedade civil com
0 Departamento. A atividade fundamental da SCDH-Departamento consiste no repasse
de recursos financeiros (na forma de financiamento de projetos) e de recursos técnicos a
organizacdes ndo governamentais, redes e movimentos sociais. No periodo que se
estende de 1993 a 1998, no ambito do primeiro empréstimo do Banco Mundial (Aids 1),
0 Departamento apoiou financeiramente 599 projetos de ONGs (BRASIL, 1998),
realizando oito concorréncias publicas através de editais e comités de avaliacdo
externos. (BRASIL, 2000)

Paralelamente as campanhas na midia, 0 Departamento também apoiou ac¢des de
intervencdo com abordagem direta. Os primeiros projetos financiados pelo

Departamento para a populacdo de gays e outros HSH foram aprovados em 1997.
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Foram selecionados cinco entre os 207 participantes da concorréncia nacional. De 360
projetos, em 1999, seis tiveram os HSH como populagéo alvo. Cabe esclarecer que as
centenas de projetos apresentados participaram da concorréncia tendo diversos objetivos
e visando publicos diferentes.

A partir de 2000, o processo de concorréncia foi descentralizado para seis
estados: Ceard, Rio de Janeiro, S8 Paulo, Parana, Santa Catarina e Rio Grande do Sul
passaram a lancar editais e a constituir seus préprios comités de avaliagdo externos as
Secretarias Estaduais de Saude locais. (BRASIL, 2000)

2.4.1. Ceara

No Ceard, ja em 1995, foram criados os projetos Homens que fazem Sexo com
Homens — HSH, realizado pelo GRAB em parceria com 0 Grupo de Apoio e Prevencgéo
a Aids — GAPA/CE e Prostituicdo, com profissionais do sexo, em parceria com a
Associagao das Prostitutas do Ceard - APROCE e o GAPA/CE. Ambos tiveram o apoio
do Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais - Ministério da Saude. Com a criacao
em 1999 do Entre NoOs, programa de prevencdo entre HSH estendendo-se para a
periferia de Fortaleza e quinze municipios do interior, com o apoio/financiamento da
Secretaria Estadual de Saude do Ceara e da Coordenacdo Municipal DST/Aids de
Fortaleza.

No edital de 2007, publicado pela SESA/CE, |é-se que os HSH sdo um dos

segmentos populacionais para o0s quais as agdes deve se voltar:

Considerando essas areas de atuacdo o processo de selecdo e analise

ira_considerar somente projetos direcionados para 0s seguintes

segmentos da populacdo: profissionais do sexo; gays e outros homens

que fazem sexo com homens; usuarios de drogas injetaveis; populacéo
confinada; populacdo em situacdo de pobreza e/ou exclusdo social;
pessoas vivendo com HIV/Aids; adolescentes e jovens e
caminhoneiros. (SESA, 2007)

O conflito entre ONGs que voltam sua aten¢do para um mesmo publico fica
evidente nas entrevistas com seus dirigentes, a partir da construgdo que cada uma faz de

sua identidade institucional. As caracteristicas salientadas sdo todas negativas em
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relacdo as demais organizagles: “nds ndo somos como eles”. Para se diferenciarem,
citam o tempo de atuacgdo, os espacos construidos para intervencdes, a participacdo em
foruns de ONGs Aids, além de parcerias estabelecidas com o governo, com espagos
comerciais e outras ONGs. O técnico da SESA, Theofilo Gravine, em entrevista
concedida a mim, destaca as ONGs que trabalham com prevencao no estado:

Nos temos poucas ONGs que nos chegam com a demanda desse
publico de gays e outros HSH. Hoje a gente tem 0 GRAB, a RSP
(Rede de Solidariedade Positiva) pontuou um caminho também de
esta trabalhando com essa populagdo, mas ndo € o seu foco. O foco é
se a gente pensar, o publico é pessoas vivendo com HIV/Aids. Entdo
ndo é gay, HSH e travestis. O Grupo Flor de Mandacaru (GRFM) que
¢ da Paula Costa, em Caucaia (...) o IJC (Instituto de Juventude
Contemporanea) trabalha com jovens. O que é uma ONG que trabalha
com gays? E quando ela se diz meu plblico é HSH, gays e travestis,
guando o objetivo dela esta ali. Pode ser jovens, idosos, entdo hoje o

que a gente tem com efetividade no estado do Ceara é o GRAB®..

Como disse o Theofilo Gravines poucas ONGs estdo tem como populacdo-alvo
gays e outros HSH, vale destacar que dos 16 projetos apresentados em 2007 somente
dois estavam direcionados para o grupo HSH: o GRAB, pioneiro no trabalho de
prevencdo junto a esse segmento na cidade de Fortaleza e 0 Grupo de Resisténcia Flor
de Mandacaru - GRFM com sede na cidade de Caucaia. N&o foram selecionados 0s
projetos da Associacdo Camocinence pela Livre Expressdo Sexual - ACLOS
(Camocim), Grupo Karatiu (Cratets), Movimento Arco-iris da Sociedade Horizontina -
MAISH (Horizonte) e Grupo de Apoio a Livre Expressdo Sexual - GALOSC (Juazeiro
do Norte). Todas essas organizacfes apresentaram projetos voltados igualmente para
essa populacéo.

Atualmente, a politica de enfrentamento da epidemia de Aids no Ceara €
organizada a partir do Plano de A¢bes e Metas - PAM. O plano pretende diminuir a
incidéncia de infeccdes por HIV e qualificar o atendimento as pessoas vivendo com
HIV, buscando principalmente resolver as demandas trazidas pelos secretarios/as de

salide das cidades do interior.

*! Entrevista realizada em outubro de 2010 no Magna Praia Hotel.
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De acordo com as diretrizes do PAM — Estadual, é necessario fortalecer e
capacitar principalmente o trabalho dos profissionais das areas de salde que trabalham
diretamente com o publico.

Conforme os secretérios e coordenadores de salde e também militantes do
movimento de luta contra Aids, o atendimento precério nas unidades basicas de saude
contribuem para a falta de informagdes e o desconhecimento de praticas preventivas.
Essa situacdo se estende no atendimento as pessoas soropositivas, desestimulando a
adesdo ao tratamento.

As campanhas de prevengdo nas cidades do interior ocorrem, somente em
periodos especificos, como o 1 de Dezembro (Dia Mundial de Luta contra Aids) e
Carnaval, conforme a SESA. Esses trabalhos sdo escassos e evidenciam a falta de uma
politica de prevencdo melhor planejada.

As acdes voltadas especificamente para a populacdo de gays e Homens que
fazem sexo com homens sdo orientadas pelo Plano estadual de enfrentamento da
epidemia de Aids para gays, HSH e travestis, que segue as direcdes gerais do Plano
Nacional, mas reconstruido de acordo com as especificidades locais, por meio de um
Grupo de Trabalho formado por ativistas LGBTT e profissionais de saude. Na mesma

entrevista Theofilo Gravines relata como foi a construcao coletiva do plano estadual:

(...) mas quando vocé fala de um plano de enfrentamento da epidemia
entre gays, HSH e travestis a sua construcao foi coletiva, com ONGs,
com pessoas vivendo, com profissionais de salde, gestores em geral
da &rea do governo, do ministério e pelas préprias acBes que sdo
pensadas nesse plano. Que é um plano que tem algumas metas que
serdo alcangadas e que tem espago pra subjetividade desse publico (...)
entdo o que eu posso chamar de uma politica hoje dentro da
coordenadoria estadual de DST/AIDS é o plano de enfrentamento a

epidemia entre gays e HSH.

Esse plano comecou a ser construido em 2008 e somente em 2010 teve inicio a
“Capacitacdo para o Enfrentamento da Epidemia de HIV/Aids entre Gays, HSH e
Travestis do Estado do Ceara.” Nas palavras do técnico da SESA essa demora na
realizacdo da capacitacdo se deve ao esfriamento das ONGs. E necessario que a

populacdo que é acometida de tudo, no caso acometida do preconceito, do atendimento
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ruim dentro do SUS, que ela reclame, que véa as ouvidorias. O que houve nesse ano de
2010 foi uma disponibilidade pra algo que ndo aconteceu...

A capacitagdo, que ocorreu no final de 2010, tem como objetivo capacitar
profissionais de salde para desenvolver acdes estratégicas para o enfrentamento da
epidemia de Aids e sensibiliza-los para oferecer um atendimento de qualidade. Nas
palavras de Theofilo Gravines:

Agora em novembro esta havendo a primeira capacitacdo dos
profissionais de saude, que a gente acredita que a atencdo basica tem
que ser treinada, capacitada pra ter um olhar pra essa pessoa. Porque
existe a fala constante da invisibilidade do homossexual muitas vezes
dentro da sociedade e, no Ceard é muito comum a questdo do
homossexual invisivel, que é aquele que ninguém sabe se ele é ou ndo
é. SO que ele vem com as suas demandas, seus medos e é muito mais
cdmodo muitas vezes que ele ndo exista mesmo. Que ele ndo lute

pelos seus direitos, ndo fale da sua sexualidade.

Quando o técnico da SESA afirma que o Ceara existe uma invisibilidade dos
homossexuais, entdo isso € refletido nas politicas publicas de satde. A questdo das

subjetividades dos sujeitos ndo € contemplada nessas acdes.

Quando vocé pensa em fazer uma capacitacdo para profissionais de
saude que vdo atender o publico gay e HSH é necessaria uma politica
que nao se preocupa somente com a execucdo de uma agdo, mas como
ela vai ser executada por esse profissional de salde. Que ele possa
esta sensivel a poder atender essa especificidade. Eu digo muito que
ndo da pra dizer que todo mundo é igual, ndo é! O idoso tem suas
especificidades, suas particularidades, a mulher tem também, a mulher
de baixa renda é diferente de uma mulher de classe A, B e C, 0 negro,

a negra e ai a questdo do HSH e dos gays.

Para Theofilo Gravines no plano tem espaco para as subjetividades dessa
populacdo. O que se pode constatar é que ainda estd muito timida a efetividade do
plano, por enquanto, o que se vé é de uma lado o técnico da SESA falando que as acGes

ndo aconteceram devido a ndo pressdo do movimento social, e do outro lado alguns
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ativistas reclamam que o plano foi construido para nortear as politicas de saude em
DST/HIV/Aids junto a populacdo de gays, HSH e travestis nos estados. Uma reflex&o
que se pode fazer desses discursos é qual o papel dos movimentos sociais na construgao
das politicas publicas? E qual o papel do estado da efetivagdo dessas politicas?

H& muitos problemas também em relacdo a politica de assisténcia e tratamento
para as pessoas vivendo com HIV. Diversos secretarios de salde relatam as
circunstancias que dificultam o tratamento de pessoas soropositivas. H& o medo de ser
reconhecido ¢ “apontado” como alguém que vive com HIV, e a auséncia de uma
atencio médica especifica para essa populacio®.

Nas cidades interioranas com populacdo reduzida, muitos temem que o sigilo
sobre a sorologia ndo seja respeitado, causando com o falatério a exposicdo do
soropositivo. Dessa forma, muitos individuos se sentem forgcados a viajar até Fortaleza
para buscar medicamentos e fazer acompanhamento meédico, 0 que provoca uma
demanda exagerada dos equipamentos publicos de atendimento da capital.

As reflexdes em torno do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
colocam questbes importantes para pensar a pratica de prevencdo. Como propde
Fleischer (2010):

Primeiro, 0 que estd em jogo é a permissdo da presenca do
pesquisador, ndo se 0 sujeito deseja participar da pesquisa. Segundo,
em muitos casos, é a comunidade, uma esfera coletiva, que decide se a
pesquisa pode acontecer. Terceiro e, a meu ver, mais importante,
consentir pode significar aceitar iniciar uma relacdo de reciprocidade
em que a presenca do pesquisador é tolerada, mas algo além da

propria pesquisa precisa ser oferecido. (FLEISCHER, 2010:177)

Esse ponto sera retomado, mas antes € preciso atentar para as acgdes
governamentais de controle e enfretamento da epidemia de Aids executadas pela

Coordenacdo Municipal de DST/Aids de Fortaleza.

%2 Os Servicos Especializado de Referéncia em HIV/Aids no Ceara sdo: Centro de Especialidades
Médicas José de Alencar (Fortaleza), Hospital Santo Inacio (Juazeiro do Norte), Hospital Municipal de
Maracanall (Maracana(), Centro de Referéncia em Infectologia Francisco Luiz da Costa (Sobral),
Hospital Nossa Senhora das Gragas (Cascavel) e, recentemente, foi inaugurado o SAE de Caucaia.
(COSTA & PEDROSA, 2008)
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2.4.2. Fortaleza

Fortaleza comporta uma populagdo de aproximadamente 2.315.116 habitantes
(IBGE, 2010°*), considerada a quinta maior capital do Brasil. Atualmente, existem cerca
de 5.640 pessoas vivendo com HIV>*. Destes, 73% séo do sexo masculino, e grande
parte dos casos esta concentrada na faixa etaria de 20 a 29 anos.

As acdes governamentais de controle e enfrentamento da epidemia de Aids séo
executadas pela Coordenacdo Municipal de DST/Aids, que desenvolve politicas
publicas nas areas de prevencdo, diagndstico, assisténcia, vigilancia epidemioldgica e
disponibiliza, também, recursos e apoio técnico para ONGs que atuam no
enfrentamento da Aids.

O documento que orienta o planejamento das politicas de prevencdo é
organizado por meio de um Plano Municipal de AcGes e Metas para o combate a Aids —
PAM municipal de Fortaleza, que tem sido construido em conjunto com representantes
de setores diversos da area da saude e ONGs que atuam no enfrentamento da epidemia.
No entanto, a Coordenadora da CM DST/Aids, Renata Motta, em entrevista concedida a
mim, destaca que ha uma politica que direciona essas metas, objetivos e acoes,
envolvendo inclusive o PAM — Municipal, porém ndo esta documentada. Trata-se de
um planejamento que norteia a politica municipal de controle da Aids que ela pretende
futuramente disponibilizar por meio de um relatério de gestdo. De modo que 0s
documentos oficiais que podem ser considerados para esta pesquisa dizem respeito ao
PAM — Municipal e a alguns relatérios sobre as acdes da CM DST/Aids que estdo
disponiveis no site da Prefeitura Municipal de Fortaleza®. Neles estdo disponiveis
dados como distribuicdo anual de preservativos nas unidades basicas de saude,
estatisticas sobre testagem, servigcos de atendimento a pessoas vivendo com HIV, etc.

De acordo com alguns desses relatorios, a politica da CM DST/Aids desenvolve
estratégias regionais e busca organizar os trabalhos de prevencéo e assisténcia de acordo
com o perfil e a demanda de cada Secretaria Executiva Regional (SER). Renata Motta,

na mesma entrevista, salienta que, ao assumir a gestdo em 2006, passou a executar uma

%% Disponivel em http://www.ibge.gov.br/censo2010/dados_divulgados/index.php?uf=23. Acessado em
04.12.2010.

** Casos notificados — Boletim epidemioldgico/Fortaleza: Aids e Sifilis, 2010.

% Disponivel em www.prefeiturafortaleza.org.br. Acessado em agosto de 2010.
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proposta de reestruturacdo da coordenacdo nas SER com vista a atender a populagéo de
gays e outros HSH:

A reestruturacdo da coordenacdo nas Regionais, assim, com a figura
dos Articuladores Regionais, transversalizando essa tematica tanto por
dentro da salde quanto por outros setores das regionais, porque na
verdade é nas Secretarias Executivas Regionais onde a politica
acontece, é onde a politica é executada. Entdo ter a figura de um
articulador da DST que pudesse transversalizar as tematicas e a
tematica da questdo da epidemia concentrada entre gays e homens que
fazem sexo com outros homens faz parte de uma das politicas da
diretriz que é trabalhar com equidade, conseqlientemente priorizar as
populagdes mais wvulneraveis. Entdo na politica municipal de
DST/AIDS, a gente trabalha com grandes principios: a
universalidade, como a gente ndo pode muitas vezes até pela propria
cobertura de saide do municipio de Fortaleza, a gente ndo pode da
conta de 100% da populacdo, a gente tem que lancar mdo de um
segundo principio que é o da equidade, o da equidade pra ver assim se
eu ndo posso nesse momento ser 100% pra todo mundo de forma
plena, eu preciso priorizar, mesmo que eu pudesse ser 100%, eu teria
que tratar os desiguais, existiria desigualdade de uma forma ou de

outra, eu teria que tratar os desiguais de forma desigual.

Conforme a citacdo acima, avalia-se que a politica municipal de Aids ¢ orientada
pela politica nacional. No entanto, as demandas sdo gerenciadas no contexto especifico
do municipio, como é previsto na proposta de descentralizacdo das acoes em Aids.

Ocorreram, como consta no PAM municipal, varias formacdes com o0s
profissionais de salde buscando qualificar e sensibilizar o atendimento nas unidades
basicas de salde junto aos gays e outros HSH, acGes consideradas relevantes para a
efetivacdo do acesso aos servicos de saude por muitos homossexuais. Em uma
entrevista que realizem com um dos educadores do Projeto Entre NOs, perguntei como

estava sendo esses encaminhamentos para as unidades, ao qual ele respondeu:

Eu mesmo ndo vou ao posto de satde. Da ultima vez que fui precisa

pegar pelo menos uns 20 preservativos, ja que trabalho como garoto
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de programa, mas a moca disse que somente podia me entregar 10
preservativos se eu quisesse mais tinha que conversar com a
farmacéutica. E muito constrangimento a pessoa tem que mostrar seu
RG, depois falar com a doutora para poder receber mais de 10 e, isso
tudo, tem que ser no posto perto de sua casa, ha mesma regional,

porque se for a outra regional, vocé nem é atendido.

Considerando essa fala do educador e usuario do SUS, conclui-se que, mesmo
com as formacdes da CM DST/Aids, ainda persiste um controle na distribuicdo dos
insumos. O Gleidson também afirmou que varias pessoas dizem que ndo encontram
preservativos nas unidades basicas de saude.

Para mudar esse cenario a estratégia adotada pela CM DST/Aids é a realizacéo
de acdes de forma intersetorial e integrada com as secretarias municipais de Assisténcia
Social e de Direitos Humanos, entre outras.

No que se refere as politicas de prevencdo para gays e outros HSH, a CM
DST/Aids destaca, em apresentacfes publicas (seminarios, conferéncias e rodas de
conversas), e a coordenadora também confirmou em entrevista, que ha uma necessidade
de orientar, qualificar e ampliar as acdes especificas para essa populacdo tendo em vista
os dados que apontam uma concentracao significativa de casos entre gays e bissexuais:
35%. (Boletim Aids e Sifilis — Fortaleza, 2010)

De acordo com 0 PAM, as metas especificas direcionadas para gays e outros

HSH estabelecem:

e Realizacdo de campanhas de prevencdo no Dia Mundial de Luta contra a Aids,
no dia 1 de dezembro, e no carnaval, com abordagem para toda a populacdo e
também com foco para 0s homossexuais;

e Apoio técnico e financeiro a eventos relacionados a populacdo LGBTT, tais
como a Parada pela Diversidade Sexual do Ceard, Dia Municipal da Consciéncia
Homossexual (28 de junho) e os dias de visibilidade lésbica (14 de agosto) e
visibilidade de travestis e transexuais (26 de janeiro);

e Socializar e articular a efetivacdo do plano de enfrentamento entre gays, HSH e
travestis nas seis Secretarias Executivas Regionais (SER), a partir da formacgéo
de um nacleo intersetorial e em articulagdo com o movimento social de luta

contra a Aids e movimento LGBTT;
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e Realizagdo de um Semindrio “Saide sem Homofobia” em parceria com o
movimento LGBTT e a Secretaria de Direitos Humanos de Fortaleza, através da
Coordenadoria de Politicas Publicas de Diversidade Sexual, para sensibilizar
profissionais de salde do municipio para atendimento mais qualificado a
populacdo LGBTT;

e Apoio técnico e financeiro para a execucdo de dez projetos na area de prevencao
ou assisténcia especificos para gays, HSH e travestis, pessoas vivendo com HIV,
profissionais do sexo, usuérios de drogas (na perspectiva de reducdo de danos) e
o fortalecimento do Férum do Movimento Social de Luta contra Aids.

Essas sdo as atividades que se encontram no PAM municipal para grupos
LGBTT. Em busca de mais informacdes sobre a politica de prevengdo direcionada a
HSH, a Coordenadora Renata Motta, relata na mesma entrevista as atividades junto a

essa populagéo:

A gente trabalha com trés conceitos fundamentais: Universalidade,
que a politica brasileira é acesso universal, tanto na parte de prevencdo
guanto na parte de assisténcia; Integralidade, pela necessidade de ter
uma visao integral (...) e o terceiro principio é a Equidade, entdo a
equidade tem tudo a ver com o programa de Aids porque trabalha com
as populacdes mais vulneraveis, nessa entra homens que fazem sexo
com homens, gays e travestis. E ai entra a necessidade de trabalhar
também homofobia, transfobia, lesbofobia como pilares de

vulnerabilidade da populagdo LGBTT.

A partir dessas observacdes, solicitei a Renata Motta que falasse sobre o
planejamento das acBes orientadas a partir desses trés conceitos norteadores:
universalidade, integralidade e equidade, no que se refere aos grupos LGBTT. Ela
explicou-me que, junto a diversas outras secretarias, como a Secretaria de Direitos
Humanos, Secretaria da Educacdo e Secretaria da Assisténcia Social, além de
representantes do movimento social, foi constituido um Grupo de Trabalho (GT) para
construir acbes em DST/HIV/Aids. O objetivo desse planejamento intersetorial é
discutir e trabalhar a redugdo das vulnerabilidades da populagdo LGBTT junto aos

servicos de saude.
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E um dos focos centrais das agOes planejadas por esse GT, segundo a
coordenadora Renata Motta, a atencdo basica nas Unidades Béasicas de Saude (UBS),
nas quais se busca a ampliacdo e a qualificacdo do acesso da populacdo LGBTT aos
servicos de prevencédo e atencdo assistencial para pessoas que estdo vivendo com HIV.
Renata Motta complementa, ainda, que esse GT propde e possibilita que sejam
executadas atividades para além daquelas que estao inseridas no PAM — Municipal.

De acordo com ela, sdo realizadas oficinas diversas junto aos profissionais de
salde, que buscam trabalhar para reduzir a homofobia e ampliar a qualidade do
atendimento nos servicos de satude do municipio. No entanto, cabe ressaltar que nesse
processo de formacdo ndo estdo integrados oS grupos que sdo o tema central em
discussdo: LGBTT. E nesse sentido, cabe indagar se essas oficinas ndo poderiam ser
mais efetivas se englobassem a participacdo desses sujeitos, focando um debate entre
profissionais e usuarios do sistema publico de saude e as possibilidades de qualificar
esSes Servigos.

Umas das preocupacdes centrais trabalhadas nesse GT, explica sua
coordenadora, ¢ a reducdo da homofobia institucional®®, a qual implica no afastamento
dos grupos considerados mais vulneraveis dos servicos de saude, e que agrava a falta de
informac0es, cuidados com a saude e prevencao.

Renata ainda ressalta que, mesmo tendo acOes especificas para 0s grupos
LGBTT, todas as acdes organizadas pela CM DST/Aids perpassam as questdes
relacionadas as vulnerabilidades vivenciadas por esses grupos. A partir dessa questao,
pergunto a coordenadora, dentro do planejamento das politicas de prevencédo, qual é o

nivel de relevancia das acGes voltadas aos gays e outros HSH:

Essa questdo tem um patamar muito importante, sabe, assim, ndo € a
toa que inclusive a gente tem uma relagdo muito proxima com a
Coordenadoria da Diversidade Sexual (...) essa questdo da homofobia
é historica e demanda acdes processuais, e 0s gays e HSH estdo como
uma das primeiras diretrizes porque é a populacdo mais vulneravel,

até por uma referéncia epidemioldgica também...

% Homofobia Institucional pode ser entendida com referéncia a uma rejeicio ou atendimento realizado de
forma diferenciada, desqualificadamente, e, em algumas situacdes, até de maneira ofensiva devido a
orientagdo sexual junto a populagdo LGBTT. Realizado pela familia, Estado, organizacfes educacionais,
religiosas e profissionais quando discriminam sistematicamente esses sujeitos e interferem na efetivacdo
de direitos diversos como: cuidado com a salde, seguridade social, ado¢do de menores de idade, heranca
e servicos de prevencao, assisténcia as pessoas vivendo com HIV etc. (CASTRO, 2010)
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Pude entender, a partir das consideragbes da coordenadora e dos documentos
pesquisados que fazem referéncia as politicas de prevencdo, que as ac¢Ges voltadas a
populacdo LGBTT salientam os altos indices de infeccdo por HIV entre esses
individuos. Pode-se considerar também que essas acdes sdo elaboradas para serem
exercitadas em diversas instancias e por longos periodos.

Nesse sentido solicitei a Renata Motta para falar sobre a formulagéo do Plano de
Enfrentamento de DST e Aids para gays, HSH e travestis, atualmente o documento
oficial que trata da saude dessa populagdo:

O plano de enfretamento nos estamos centrando em dois planos de
enfretamento: um plano de enfretamento da feminilizacéo da epidemia
de DST/HIV/AIDS e o plano de enfretamento & epidemia concentrada
entre gays, homens que fazem sexo com homens e travestis. Para o
estado do Ceard, Fortaleza teve uma participagdo muito ativa na
construcdo do proprio plano estadual. E a gente usou como referéncia
o plano estadual para inserir as agdes no nosso plano 2010 que foi
construido. A gente utilizou inclusive o plano de feminilizacdo e o
plano de HSH, ele era um dos documentos norteadores da oficina do
PAM 2010, ele era um dos documentos norteadores. E o0 GT, 0 nosso
GT de saude da populacdo LGBT, que € onde a gente concretamente
mais executa as a¢des, a gente executa as a¢des fora dele também, mas
é onde a gente mais foca, ele foi também construido o planejamento
pra 2010 das acBGes do GT com base na referéncia do plano pra HSH

estadual.

Ela também destacou que nos meses de maio e junho as atividades de prevencao
junto & populacdo LGBTT sdo intensificadas devido ao dia 15 de maio® e 28 de
junho®®. Para além dessas datas, as agdes de prevencdo com foco para gays e outros
HSH sdo realizadas com diversas atividades da CM DST/Aids:

*" Dia Mundial de Luta contra a Homofobia. A instituicio da data decorre da razdo de no dia 15/05/1990
a Organizacdo Mundial de Salde ter retirado a homossexualidade do Cédigo Internacional de Doenca —
CID.

%% No dia 28 de junho de 1969, ocorreu em Nova lorque, em frente ao bar Stonewall Inn, uma grande
revolta devido a invaséo de policiais no estabelecimento para deter cerca de 200 homossexuais. A policia
alegou que a prisao decorria da venda ilegal de alcool. Inimeros homossexuais se reuniram em torno do
bar protestando contra a freqlientes invasfes da policia em locais gays. Apds esse ato, multiplicou-se o
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A gente entende o trabalho com a diversidade de forma processual e
ndo de forma pontual, nos meses de maio e junho a gente da uma
mergulhada na prevengdo com a populacdo de gays e HSH, mas o
trabalho continua nas regionais 0 ano todo, em varios setores da
salde. (Renata Motta, Coordenadora CM DST/Aids)

Outra abordagem importante nas acGes de prevencao é a producdo de material
impresso especifico para gays e outros HSH (cartilhas, folders, panfletos etc). Tanto o
governo quanto as ONGs tém produzido material direcionado a esses grupos,
principalmente a partir do final da década de 1990 (ABIA, 2001). E necessario elaborar
uma linguagem que aborde mais claramente as relacfes sexuais entre homens.

Os materiais informativos com abordagens voltadas as relagcdes sexuais entre
homens podem ser de grande auxilio como estimulo as praticas sexuais com uso do
preservativo, desde que possuam uma linguagem, imagens e simbolos compreensiveis e
condizentes com os contextos de experiéncias daqueles que irdo recebé-los™.

O material grafico produzido para o projeto Entre NOs mostra dois jovens
rapazes em um banheiro publico. O primeiro rapaz estd no mictorio com as calcas
arreadas e 0 que vemos é sua cueca branca, ele estd olhando para outro rapaz que esta
proximo e totalmente nu. O cartaz insinua que eles iram fazer uma pegacdo no
banheirdo. lustrando o que ouvi diversas vezes nos sitios investigados. O banheir&o®
como local para “cagar” parceiros, espaco onde a pegacdo € bastante forte a noite e
durante o dia os olhares séo trocados com muita liberdade. Escrito no cartaz, além do
nome do projeto “Entre Nos”, algumas palavras soltas, como: cidadania, sexo seguro,
corpo e prazer. Na parte inferior do cartaz esta escrito Cuide de sua saude sexual! Pegue
camisinha e gel lubrificante nos postos de saude, € um direito seu!. E mais abaixo
Prevencdo e Direitos Humanos para Profissionais do Sexo, Gays outros HSH e

Travestis.

numero de ativistas contra a discriminacdo aos homossexuais em todo mundo. A data é a referéncia na
organizacdo de diversos grupos LGBTT e das paradas pela diversidade sexual. Tornou-se o dia em que se
deve garantir a visibilidade LGBTT e de combater o preconceito. Essa data foi incorporada ao calendario
oficial do municipio de Fortaleza através da Lei nimero 8626/2002. (Trevisan, 2000)

%% Ver mais sobre estudos e pesquisas sobre materiais de prevencéo voltados para gays e outros HSH em:
WWW.S0mos.org.br e www.abiaids.org.br.

8 Os banheiros pablicos mais citados aonde os gays Va0 & procura de “pegagdo”: terminal da parangaba e
Siqueira, Dudas Burguer do Centro, Supermercado Extra Montese, Shopping Benfica.
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O cartaz ¢ homodirecionado a partir do nome do projeto “Entre Nos”, nés quem?
Gays, HSH, Travestis como é anunciado. Uma linguagem facil e com poucas palavras
para ser compreendido em todos os locais de sociabilidade erética. Em vez do nome
“preservativo” que remete ao discurso médico higienizado, 1€-se “camisinha” como os
sujeitos falam no seu cotidiano. Concluindo com o aviso “procurem camisinhas nos
pastos de saude”, desmistificando a organizacdo como unico local de distribuicdo desses
insumos. Assim, como o gel lubrificante que segundo as normas do DN DST/Aids e HV
é para ser distribuido para a populacdo de gays, HSH, travestis e mulheres
soropositivas.

Voltando a politica de prevencdo municipal em Fortaleza, perguntei a
coordenadora Renata Motta como estdo sendo executadas as acOes de prevencao
voltadas a gays e outros HSH em parceria com 0 GRAB:

Uma acdo importantissima que ta rolando agora que comegou em
parceria com o (Projeto) “Entre n6s”, foi a constru¢do do projeto
Cinemado. (...) que ao construir a gente ja foi implantando alguns
bancos de preservativos em alguns cinemas, entdo a gente ja t4& com
oito cinemas cadastrados. Semana passada, a gente teve uma
experiéncia super legal de conversar com um dono de dois cinemas:
um que € vinculado ao GRAB, a gente agora ta cadastrando e podendo
inclusive aumentar a quantidade de preservativos dentro dos cinemas
né, em que a maior freqiiéncia dos cinemas sdo homens que fazem
sexo com homens, e com esse projeto, a gente ta trabalhando em
parceria com 0 GRAB. No ano que vem a gente vai ter possibilidade
de fazer um levantamento de dados que a gente precisa conhecer a
cultura sexual que atravessa esses espagos, sabe, assim, promover uma
visibilidade afirmativa, mas que ao mesmo tempo ndo quebre o fetiche
do invisivel, promovendo uma visibilidade s6 no &mbito de construcéo
de politicas publicas que favorecam que aqueles lugares de
sociabilidade er6tica pra homens gque fazem sexo com homens sejam
lugares seguros e saudaveis, que as pessoas possam ter a opgdo e a

oportunidade de fazer sexo mais seguro.

Esse talvez seja o grande desafio para quem trabalha com prevengdo das

DST/HIV/Aids para HSH: promover uma visibilidade afirmativa, mas que ao mesmo



79

tempo ndo quebre o fetiche do invisivel (...) Pergunto a Renata Motta, a partir da
experiéncia do “Cinemao”, como foco de reduzir as vulnerabilidades relacionadas a

transmisséo do HIV entre gays e outros HSH, se essas ac¢Oes séo efetivas de fato:

Eu sentei com o dono do cinema, eu disse assim “E ai, tu acha que
tem surtido efeito?” Porque a quantidade de preservativos dobrou, a
gente agora dobrou o banco, entdo ele disse: “Olha eu tenho
encontrado muito mais preservativos na limpeza do cinema”. Entao,
assim, é um dado. E com a distribuicéo livre a partir do display que a
gente implantou, essa histéria de acesso livre literalmente todas as
barreiras que a gente puder quebrar... por exemplo, s6 o fato da pessoa
ter que pedir, ter que justificar porque que ela quer um preservativo ja
é uma barreira. Entdo se a gente tem o preservativo livre com a
colocagdo dos displays no espaco onde ta rolando o sexo, porque a
oportunidade é na hora que for rolar o sexo ter a camisinha, ta 14,
entdo se é no lugar proprio de praticas, de exercicio dessa
sensibilidade erdtica a gente entende que a gente precisa fortalecer
essa parceria dos cinemas com a propria organizacdo governamental,

com o proprio governo.

A partir da idéia do projeto Cinemédo conversando com Gleidson, educador
do projeto Entre Nos, realiza intervencdo em um cinema pornd, sobre como ¢é ele ver o

trabalho de intervencéo nesse espaco:

Antes de eu chegar no espaco a coordenadora do projeto (Dediane
Souza) marcar uma conversa com o gerente do cinema para apresentar
0 projeto e saber se 0 gerente tem interesse nessa atividade no cinema.
Se tudo der certo no segundo encontro eu vou sozinho com o material
(folders e preservativos). Normalmente o gerente diz o local que eu
posso ficar, por exemplo, no cine Majestik eu fico sentado numa mesa
que fico logo na entrada depois da bilheteria. O gerente ndo gosta que
eu fique transitando dentro do cinema. Entdo, tudo é muito organizado
chego 4h e fico até as 6h sentando oferecendo o material. Algumas
pessoas ndo aceitam porque ndo querem preencher o cadastro, mesmo
quando eu falo que so precisa na primeira vez. Acho que é porque

quem esta ali ndo quer ser “descoberto”.
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O que podemos perceber € que mesmo uma intervencdo de uma ONG
LGBTT segue uma ordem estabelecida, pois o educador precisa prestar contas de
quantos preservativos foram distribuidos e quantos pessoas cadastradas. Para depois a
ONG presta contas com 0 municipio. Isso quer dizer que mesmo no espago onde é
preciso resguardar o anonimato dos sujeitos para ele ter acesso ao insumo é necessario
sua identificacdo. Talvez com o display isso seja resolvido jA que ndo precisa no
cadastro, mas a pessoa precisa ir 14 e pegar, sera que ela naquela espaco onde existe um
consumo de bebidas e um alto teor erético vai lembrar de ir até o displey? E onde ficara
esse equipamento? Ao lado da bilheteria, na sala de exibigdo, no corredor que dar
acesso as cabines?

Voltando para Renata Motta pergunto como ela e a equipe da coordenagéo
entendem o grupo HSH:

Eu acho que para a investigacdo epidemioldgica esse é o rompimento,
isso € 0 que a AIDS vem fazer com o poder médico, sabe? Veio dizer
que o poder médico, a epidemiologia é focada na histéria da
transmissibilidade formal e eu tenho certeza que na identificacdo
epidemioldgica um rapaz vai dizer que é heterossexual. Mas se ele
frequenta os cinemas, por exemplo, pela pouca vivéncia que eu tenho,
mas pelo olhar investigativo que eu tenho sobre isso, eu tive
capacidade de perceber que homens que fazem sexo com homens (...),
é descolado dessa coisa dele fazer sexo com outro homem (...). Entdo
eu entendo que pra construgdo de politicas publicas é preciso pensar
muito para além dessa referéncia que eu acho que é importante, que
assim ser reconhecido como sujeito politico, do homem que se
reconhece como gay, que se reconhece como homossexual, mas pra
pensar amplamente homens que fazem sexo com homens é preciso
desconstruir, ndo sé focado na orientagdo sexual, € preciso pensar no
nacleo das préaticas. De fato os desejos e as préaticas deles fogem a essa

I6gica da orientacéo, eles fogem totalmente.

E o cinema pornd é um cenario que possibilita pensar essas praticas além de
identidades sociais ou politicas, principalmente em relacdo aos grupos considerados

mais vulneraveis:
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Vocé tem um conjunto de homens juntos que € isso que Richard
Parker escreveu no “Corpos, prazeres e paixdes” que assim que ele

coloca que 0 sexo ele resignifica a sacanagem e coloca a sacanagem

inclusive como um ponto a proibi¢do e o anonimato eles tem o ponto
do fetiche, da excitacdo sexual, e assim entdo nesse momento se ha

anonimato € um anonimato tudo, € anonimato do meu nome, da minha

vida, meu contexto e também é anonimato qualquer referencial a

orientacdo sexual. Se vocé pegar, eu imagino, por alguns estudos que

eu to lendo e por algumas vivencias que eu to tendo, eu ainda néo
conversei com nenhum homem dentro do cinema, usuario, mas eu
imagino, eu pressuponho que ele va dizer que ndo, muitos deles vao
dizer “eu sou casado”, ele ta dizendo o casado dele com uma mulher,
“eu sou casado e eu venho aqui...” aquela histéria do passivo e do
ativo que é muito préprio do Brasil, da cultura brasileira que € muito
machista e associado na polarizagdo, se eu sou ativo e mesmo que eu
ndo seja ativo, mesmo que eu seja passivo, se eu tiver no anonimato,
na invisibilidade, eu ndo preciso pensar sobre a questdo de orientacao
sexual. Eu ndo preciso ser e eu sou heterossexual, muitas vezes ele
pode colocar dessa forma simplesmente, puramente por uma questao
cultural, sécio-politica que foi construida que ele pode ser removido
de um lugar, isso muda o curso da vida dele. Se ele passar a assumir
que ele ndo é heterossexual tudo aquilo que td entre aspas ta
estruturado na vida dele vai desabar. Porque a nossa sociedade é
construida nessa referéncia polarizada. Ou vocé é uma coisa ou vocé é
outra e existem dois lados e esses dois lados vdo lhe colocar em um
conjunto de vulnerabilidades, vulnerabilidades sociais,
vulnerabilidades programadas, ou seja, vocé pode ser excluido do seu
grupo de amizades, vocé pode se separar da sua mulher que vocé nem
tinha essa intengdo, mas como vocé tem que viver na monogamia, no
casamento, vocé tem que se auto-afirmar enquanto macho e viril vocé

ndo pode dizer que tem um desejo por outro homem.

A partir dessa descrigdo sobre os HSH, onde a coordenadora situa a categoria no
contexto sexual brasileiro a partir do macho viril. Pergunto ao educador Gleidson quem

sdo 0s HSH que ele encontra nas intervencgdes que realiza:
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O HSH que a gente encontro nos locais é o miché, o bofe ou como diz
alguns amigos a bicha “truncada” rsrsrs. E aquele homem que faz sexo
com outro homem por pagamento ou por vicio da sacanagem. E para
se divertir, para ter prazer... no cinema vocé ver policiais fardados,
vendedores de lojas de sapato, tudo atrds de uma sacanagem com 0S
gays, travestis e com os boys.

Talvez o macho viril que Renata Motta fala seja a bicha truncada que Gleidson
apresenta. Nas duas falas se perceber o carater de falsear uma identidade, uma procura
de uma invisibilidade, o prazer que n&o ousa dizer 0 nome.

Voltando a falar sobre financiamento pedi para Renata falar sobre a parceria da
CM DST/Aids junto as ONGs:

Entdo a partir dessa reestruturacdo da coordenacdo desde ha cinco
anos, homens que fazem sexo com homens num bloco e travestis em
outro bloco foram priorizados como populages estratégicas inclusive
com financiamento, falando de financiamento assim desde que ha
cinco anos a gente comega ha um movimento ter uma insercao maior
nessa discussdo dentro do governo e de tomada de decisdo de como
executar o recurso do incentivo, eu percebo que essa questdo vem se
fortalecendo a partir do movimento LGBT. Percebo que com esses
projetos foi possivel executar varias acles, mas ainda, ai vém os mais
né? Assim quais sdo as questdes, quais sdo os desafios que a gente
tem? Porque eu acho que embora a gente tem um processo ascendente
a gente criou oferta, gerou oferta e vocé cria demanda. Entdo vocé vai
crescer numa politica publica de estreitamento da relagdo com o
movimento LGBT, fomentando pra que o governo comece a assumir
politicas publicas diretas, que ndo sejam indiretas, ou seja, através do
exercicio da ONG, mas que a0 mesmo tempo eu vejo que agora a
gente ta vivendo um momento de assim: precisamos que diretamente,
que de forma direta a Prefeitura execute a¢des junto a homens que
fazem sexo com homens e ai eu vejo o projeto “Cinemdo” como um
grande passo dessa questdo, assim que nos estamos fazendo parceria
com o GRAB, mas foi um projeto concebido dentro da gestdo em

parceria com 0 movimento l6gico, porque desde a concepcdo a gente
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foi construindo com o movimento, mas é uma concepgdo de gestdo
colegiada, uma proposta de gestdo colegiada e que a gente crie redes
efetivas a partir da... a execugdo vai ser a partir da ONG, a execugéo
financeira e o gerenciamento do projeto, mas a gestdo do trabalho no
territério a proposta € que ela seja colegiada da Coordenacdo de
DST/AIDS com o GRAB.

Um dos pontos positivos que Renata Motta aponta é o didlogo com o movimento
LGBTT, assim também com o movimento Aids, esse dialogo teve inicio em 2005
quando a parceira via financiamento acontece para além dos editais, e desse dialogo
surge 0s Projetos estratégicos seguindo as diretrizes da politica de prevencdo do
Departamento DST, Aids e Hepatites Virais para populacfes consideradas mais
vulneraveis ao HIV/Aids: mulheres trabalhadoras do sexo, gays e outros homens que
fazem sexo com homens (HSH), Travestis e Transexuais, e pessoas vivendo com
HIV/Aids.

Assim, desde 2006, as organizacdes que trabalham com essa populacdo nédo
participam de selecdo de editais, sdo elas: Associacdo dos Voluntarios do Hospital Séo
José — AVHSJ, Rede de Solidariedade Positiva — RSP, Casa de Apoio Sol Nascente,
Associacdo das Prostitutas do Ceard — APROCE, Rede Nacional de Pessoas Vivendo
com HIV/Aids — RNP/CE, Grupo de Resisténcia Asa Branca — GRAB, Nucleo de
Integracdo pela Vida — NIV, Centro de Convivéncia Madre Regina — CCMR e
Associacdo Cearense de Reducao de Danos — ACERD.

Todas as ONGs executam acdes de prevencdo que incluiam a abordagem direta
da populacdo alvo de seus projetos. A equipe da ONG vai até o local onde a populacéo
alvo se encontra, aborda as pessoas, apresenta o seu trabalho, oferece informacdes
relativas a prevencdo de DST/HIV/Aids, bem como disponibiliza o preservativo
masculino. As maneiras de abordar a populacao e de divulgar informacGes sdo proprias
de cada organizagdo. No proximo capitulo irei analisar o projeto “Entre Nos”, realizado

pelo GRAB, que tem como populacdo alvo gays e outros HSH.
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Capitulo 3 — Entre N6s: um estudo de um programa de prevencao

“Homens que fazem sexo com homens é um nome bonito para os boysinhos
daqui”. Esta frase ouvi mais de uma vez, quando estava no campo acompanhando as
intervengdes junto com os educadores do projeto Entre Nds. Sempre havia alguém que
repetia essa sentenca quando se esclarecia para quem o projeto se dirigia. Ela sugere o
desconhecimento sobre um sujeito que se identifica como HSH. Ouvi também
perguntas sobre o que realmente define uma identidade: se uma pessoa que tem mulher,
tem filho e de vez em quando tem relagdo com homem é homem que faz sexo com
homens?

Enguanto pensava numa resposta para 0 homem corpulento que esté diante de
mim, ele segue, sem esperar a minha fala: Quem é ativo numa relagdo com outro
homem é gay?

Estamos conversando na Praga do Ferreira, centro de Fortaleza, quando o relogio
da Coluna da Hora bate 18h, marcando o ritmo do centro. Pessoas passam
freneticamente em direcdo ao ponto de Onibus, depois de um dia de trabalho. QOutras
aproveitam a praga para “matar o tempo”, como os aposentados que discutem politica, o
grupo de surdo-mudos que se encontra diariamente, bancarios e vendedores de lojas que
sentam as mesas na calgada do restaurante “L’Escale” para tomar o chopp do fim da
tarde e alguns michés que ja comecam a aparecer dando o tom da noite no centro.
Converso com alguns jovens que estdo sendo atendidos pelos educadores do GRAB,
sobre suas vidas, o cotidiano e, principalmente, sobre a Aids. Falar sobre a sindrome €
sempre falar também de sexualidade, o que motiva, aqui, por vezes, muito risos.

Os gays e outros HSH estiveram no foco de diversas campanhas e intervencdes
que visavam informar e, em Ultima instancia, modificar comportamentos para previni-
los da epidemia de HIV/Aids. Uma parte dessas campanhas foi executada pela
Coordenacdo DST/Aids de Fortaleza em parceria com 0 GRAB.

Em meio as conversas com esses jovens na praca, eu me reporto a sede do
GRAB, onde iniciei a pesquisa, entre papeis, mesas e computadores. Contudo, agora
devia fazer um levantamento das areas de intervencdo. Havia visitado a SESA, a CM
DST/Aids e algumas ONGs e entrevistado suas equipes. Eu queria saber mais
especificamente como as intervengdes haviam sido percebidas por aqueles sujeitos que

foram alvo das a¢des das ONGs. (Trecho de diario de campo, agosto de 2010)
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A estratégia de entrada em campo foi pensada através dos locais de intervengéo
do projeto “Entre Nos”, 0 que possibilitou uma listagem dos locais onde de fato
aconteceram atuacOes da ONG. A coleta de dados junto aos gays e outros HSH foi,
entdo, desenvolvida em cinemas pornds (07), bares (02), saunas (02) e o aterro da praia
de Iracema, todos os locais situados na SER Centro e SER |1 de Fortaleza®.

Esse mapeamento foi construido a partir das atividades do projeto Entre Nos.
Dediane Souza, sua coordenadora e diretora do GRAB, em entrevista realizada por
mim, fala das agdes do projeto:

(...)o projeto se propds num primeiro momento fazer esse mapeamento
desses espacos de sociabilidade, foi o primeiro momento; no segundo
momento a gente foi pro treinamento dos educadores. Teve um
treinamento de 12horas sobre direitos humanos, cidadania, prevencao,
prevencdo posithiva® (...) que n4o foi s6 com os educadores, foi uma
rede. A gente montou no inicio uma rede de doze pessoas que
participaram dessa formacdo, sendo que s6 quatro seriam educadores
(...) fizemos uma campanha em parceria com o projeto Sagaz, no Dia
Mundial de Luta contra Aids (1° de dezembro), em que 0s meninos
foram pra alguns espacos como Divine. A gente foi pra barraca do
Joca, barraca Cabumba, com a barraca da prevencdo (...) E ai a fase
final eram umas rodas de oficina. Eram seis rodas de conversa dentro
desses espacos pra dialogar algumas questdes com a populacdo alvo

do projeto.

61 As Secretarias Executivas Regionais (SER) sdo unidades administrativas da Prefeitura de Fortaleza
distribuidas em diferentes regides da cidade de modo a descentralizar a administracdo puablica e tornar
mais rapido e acessivel o trabalho a ser executado nos bairros. 325.058 pessoas moram na SER II,
formada por 21 bairros. Abrange a Aldeota, bairro com grande adensamento comercial e de servicos,
responsavel por expressiva fatia da arrecadacdo municipal, além da Praia de Iracema, Meireles, Joaquim
Tavora, Dionisio Torres, S8o Jodo do Tauapé, Salinas, Guararapes, Engenheiro Luciano Cavalcante,
Mucuripe, Varjota, Cais do Porto, Vicente Pizon, Cocd, Papicu, Cidade 2000, Manuel Dias Branco, Praia
do Futuro e Nossa Senhora de Lourdes. A rede de salde é formada por 12 unidades. Segundo dados do
Boletim epidemioldgico de Fortaleza, é na SER Il que se concentram os maiores indices de infeccdo entre
homens. (Prefeitura Municipal de Fortaleza, 2010). Disponivel em:
http://www.fortaleza.ce.gov.br/index.php?option=com_content&task=view&id=34&Itemid=50  Acesso
em novembro de 2010.

82 prevencdo positHIVa é uma estratégia para viabilizar acdes integradas de prevencéo, assisténcia e
promocdo dos direitos humanos, visando atender as necessidades das pessoas vivendo com HIV/Aids
(PVHA), com o objetivo de reduzir as vulnerabilidades e promover a qualidade de vida. Engloba protecédo
a si mesmo e ao outro, com responsabilidades mutuas, na perspectiva do direito ao exercicio da
sexualidade e a reproducdo, o viver bem com o diagndstico e o tratamento, tendo sempre como norte a
participacdo das PVHA, considerando suas experiéncias e anseios. (BRASIL, 2008)
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Para a pesquisa me detenho nos dados encontrados no cinema pornd, nos bares e
no aterro. Para compreender e situar os locais no mapa da prevengdo do GRAB retomo

a entrevista com Dediane Souza:

O projeto (Entre N6s) trabalhou em 12 espacos: Cine Heros, Majestik,
Novo Jangada, Cine Betdo, Califérnia (sauna), Bar Disney Lanches,
Bar do Zequinha, Cine Star, Pareddo do Aterro da Praia de Iracema. O
projeto também trabalhou com os meninos que sdo profissionais do
sexo, que trabalham ali na Av. Beira Mar. O projeto também foi no
Cine Secret e também (...) no Cine Encontro, no Bar do Reginaldo, ali
em frente a Divine. Foram esses doze espagos que 0 projeto se propds
a trabalhar. E ai a gente, no decorrer do projeto, viu que o Cine Novo
Jangada fecha e que o povo que freqienta o Cine Novo Jangada vai
pro Majestik. E ai a gente teve um probleminha com o proprietario do
cinema Secret. Ele em algum momento proibiu a gente de fazer o
trabalho de prevencdo 14 no espaco. E ai a gente percebe que cada
espaco desse tem um publico, né. Por exemplo, o Cine Majestik, la as
grandes populacdes que frequentam aquele espacgo sao travestis, sdo
profissionais do sexo e sdo michés e gays, mas, é mais dominado pelas
travestis, as trans, aquele cinema € mais pra isso. O Secret ja é mais de
garotos de programa, ndo tem travesti. Ai vamos ali pra Duque de
Caxias, Disney Lanches e Zequinha, ali também é muito variado o

publico que é atendido pelo projeto.

Percebe-se na fala de Dediane Souza a diversificacdo de espacos com
frequentadores de varias orientacfes sexuais e identidades de género. O que me chama
atencdo é o Cine Betdo e Secret, os bares Disney Lanches e Zequinha, situados no
Centro, e 0 Aterro da Praia de Iracema.

A partir das experiéncias das rodas de conversa, alguns pontos merecem ser

destacados.

(...) a gente realizou uma (roda de conversa) antes do Novo Jangada
fechar. Foi bem legal porque as meninas, elas colocam, eu digo as
meninas, as travestis, porque elas desabafam que se véem mais
exposta & violéncia, a questdo da vulnerabilidade. E os meninos

também, os michés, colocavam algumas questdes mesmo a do
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anonimato. Eles querem muito o anonimato, entendeu? E, ai, como €
que eles fazem? Questdo mesmo de direito. Se as pessoas que vao
naquele cinema depois espalharem que eles sdo garotos de programa?
As meninas que sdo agredidas, o povo faz o programa e ndo quer
pagar, essas coisas que também influenciam o uso ou ndo do

preservativo.

O anonimato do qual fala a coordenadora do projeto Entre Nés é também
percebido pela coordenadora municipal DST/Aids de Fortaleza, Renata Mota. Para
ambas essa situacdo interfere diretamente na vulnerabilidade desses sujeitos e na
possibilidade do ndo uso do preservativo. Assim, pensar essa estratégia em espacos
pUblicos e fechados, conhecidos como “GLS”®, como por exemplo, a sauna e outros
locais onde a questdo identitaria esta para além das “letrinhas”, tais como, o Bar Disney
Lanches e 0 Zequinha, bares com uma dindmica propria ou o aterro da Praia de Iracema,
lugar publico em que frequentadores podem ser apreciadores do por do sol, atletas que
fazem uma parada no “cooper” para olhar a vista ou outras coisas do seu interesse.

Pergunto a Dediane Souza se ela vé alguma diferenca nesses espagos:

Essa é a primeira reflexdo: o que é espago “gaytizado”? Quando eu
falo que a populacdo do Cine Majestik é na maioria travestis, que sdo
profissionais do sexo e ai, em contrapartida, digo que os clientes do
Majestik ndo sdo em maioria gays, mas sim pessoas que sao casadas,
gue vao a procura do sexo com travesti, entendeu? E ai eu coloco essa
grande questdo, entendeu? Aquele espaco, um espaco dito como cine
pornd, mas pra muitas pessoas é um cinema gay, as pessoas encaram
como um cinema gay, mas aquele espago ndo é um cinema gay, é um
espaco onde estd acontecendo a exibicdo de varios filmes e ai cabe as
pessoas com o seu fetiche, com a sua idéia do que é sentir prazer, de
sair com travesti, de sair com garoto de programa, que a maioria ndo
sd0 as pessoas que frequientam, por exemplo, o pareddo Mix (aterro da
Praia de Iracema). As pessoas que vao pro cine Majestik ndo sdo as
pessoas que vao pro pareddo Mix, entendeu? Por que? Porgue no

cinema ele ja vai naquele processo de saber o que tem la dentro, qual é

% Sigla utilizada para identificar lugares especificos de socializacdo de gays e lésbicas; a letra S
corresponde a “Simpatizantes”, como um modo de expressar a abertura das pessoas que, mesmo nao
praticando atividades homoerdticas, freqiientam aqueles espacgos. A sigla também é utilizada por gays e
Iéshicas como modo de autodefinicdo. (LACOMBE, 2007:210)
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a busca do prazer dele, porque ele ja vai se identificar. As pessoas que
gostam de transar vao pro Majestik, as pessoas que gostam de travesti
ou transexual vdo pro Majestik. As pessoas que ndo gostam, as
pessoas mais jovens vao pro Secret, porque € um espaco onde existem
mais garotos de programa ou, quando ndo é garoto de programa, é
HSH, entendeu, que faz pelo vicio mesmo e em maioria jovem,
entendeu? (...) e ai tem as pessoas de mais idade que vao ao cine Eros.
O cine Eros é um cinema também na Rua Assuncao que € vizinho ao
complexo, que eu chamo de complexo né, porque é vizinho e é
variado, quem gosta de urso |4 tem urso. Pra gente vé que esse
processo é um processo tdo gaytizado e ele ndo é gaytizado apenas
como espaco gay, ele é um espaco de gay gordo, gay jovem, de gay
afeminado, gay isso, entendeu? As pessoas vdo nhaquele processo
moldando (...) eu acho que €é espaco rotulado mesmo, entendeu? E ai
voltando pro pareddo Mix, as pessoas que freqglientam o paredao Mix

S80 pessoas viciadas em sexo.

A partir da cartografia erdtica tracada pelo projeto Entre Nos pode-se perceber
que o rotulo de espacos “gaytizado” esta além dos muros das boates, saunas e cinemas.
Antes vistos de uma forma mais democratica e com uma sexualidade difusa, hoje esses
espacos sdo caracterizados a partir de um publico predominante: gay gordo, gay jovem,
gay velho, gay afeminado, boy, trans etc. Uma reflexdo necessaria € refletir como

nesses espacos sdo pensadas as identidades. Dediane Souza aponta que:

(...)as questdes vdo pra além das identidades. E uma questdo de
desejo, questdo de fantasia. Acho que é super importante colocar essas
questdes porque quando a gente diz que trabalha com gays, HSH, no
mesmo momento a gente também trabalha com heterossexual porque
S80 essas pessoas que vao procurar 0s michés. Sdo as pessoas gque vao
procurar as trans, entendeu? Numa discussdo de identidade a gente vai
aprofundar essa discussdo muito mais além, entendeu? Muito mais
além do que a questdo identitaria, a gente vai discutir a questdo do

prazer e do desejo que esta além das categorias.

A partir dessa fala o que deve ser considerado sdo as identificacGes dos sujeitos

com o seu prazer e seus desejos. Estar “passivo” no intercurso sexual ndo equivale a ser
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(identidade) “bicha”, “veado”, a se fechar no sistema binario hierarquico “macho vesus
bicha” (Fly & MacRae, 1985), que claramente ndo alcanca toda a cartografia urbana.
“Comer viado” é para muitos homens prova de virilidade; parece ser, na economia
amorosa da dominacdo masculina, uma “necessidade basica”, um lugar.

Dediane Souza me provoca a pensar as identidades e a categoria epidemiolégica
nos discursos dos ativistas LGBTT e como a coordenadora do projeto Entre NOs

compreende a categoria HSH e sua utilizacdo nas acbes do GRAB:

(...) no inicio, no treinamento, com uma rede de pessoas, foram doze
pessoas que participaram dessa formacdo, dessas doze pessoas a gente
tinha um critério que a gente queria duas pessoas que se
identificassem com a identidade gay, gay ou bissexual e duas pessoas
gue na nossa cabega elas podiam ser bissexuais ou HSH, mas que ela
fosse profissional do sexo. E ai é uma grande questdo a gente colocar
que as pessoas que sdo bissexuais, que sdo gays, elas também sdo
profissionais do sexo, entendeu? A gente fica muito nessa idéia de que
guem é o profissional do sexo é a pessoa que € HSH, entendeu? Mas
existem gays, nesse projeto a gente vivenciou, que existem pessoas
que sdo gays, mas profissionais do sexo. Eu acho bem legal a gente
deixar isso bem claro. E ai foram dois educadores, como eu falei, dois
educadores se identificavam como gays e dois educadores se
identificavam como bissexual e que eram profissionais do sexo. Esses
dois profissionais do sexo gque tavam dentro dos espacos eles ja eram
garotos de programa daqueles estabelecimentos, entendeu? Sendo que
eles tiravam dois dias na semana, duas horas, e iam para aqueles
espacos ndo como profissionais do sexo, eles iam 14 como educadores
do projeto Entre Nés. Faziam o trabalho, conversavam com o povo,
faziam o cadastro, distribuiam o preservativo e depois se eles
quisessem continuar la pra fazer programa, fazer as coisas, eles

podiam continuar 1a naquele espaco, entendeu?

Nesse sentido o chamado HSH que é atendido pelo projeto Entre Nds é o
profissional do sexo. Fica a pergunta: O HSH é um miché? Retomaremos essa discussdo

no final deste capitulo.
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3.1. A paisagem contexto e entrada em campo

Nos capitulos anteriores ressaltei alguns aspectos constitutivos da economia
amorosa da dominacdo masculina que tém lugar entre o contingente transitério de
espectadores das salas de cinemas, de frequentadores das mesas de pistas na “duque” e
de pessoas que caminham e fazem Cooper na Avenida Beira Mar. Neste capitulo, o foco
segue em direcdo as sociabilidades de freqlientadores/usuarios de espagos onde a
sexualidade é ditada pelas identidades sexualizantes, por uma masculinidade
hegemdnica sobre as masculinidades subalternas, hierarquias conjuntivas produzidas
pelo desejo, fixidez no movedico. (FERREIRA, 2008)

3.1.1. A sala de cinema (gay)

Os cinemas citados como locais de intervencéo estéo situados no bairro Centro.
O espaco conhecido como “complexo da Assungdo”, localizado na rua de mesmo nome,
é composto por 30 cinevideos”. A maioria abre suas portas no periodo da tarde, exceto
0 cine Secret que funciona 24h.

As acOes de intervencdo no cinema ocorrem duas vezes por semana, quando 0s
educadores do projeto distribuem preservativos, fazem um cadastro e convidam
freqiientadores para alguma atividade do GRAB. E bom lembrar, como disse Dediane
Souza, que os dois educadores que fazem intervencdo nos cinemas sdo garotos de
programas que ja “batalhavam” nesses espacos. Sua inser¢ao permitiria uma facilidade
para compreender os codigos de uma sociabilidade que se constitui no gesto, nos
olhares, na “pegagdo”.

Eles estariam mais aptos para entender o momento de fazer a intervencdo sem
atrapalhar a sociabilidade erdtica. Em algumas salas, como o Cinema Majestik, a
direcdo providenciou uma mesa no hall de entrada, para o educador distribuir
preservativo e cadastrar os freqlientadores. Essa talvez seja a grande dificuldade. As
pessoas nesses espacos nao querem ‘“aparecer”’, muitas adotam ao entrar no cinema um
nome falso, um pseuddnimo, como garantia de sigilo. Entdo, o preenchimento de um
cadastro pode provocar desconforto e constrangimento em individuos que freglientam
um territério marginal. (PERLONGUER, 2005)

Um dos objetivos do projeto é a criagdo de quatro pontos fixos de prevengdo em

cinemas do Centro, como relata Dediane Souza:
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(...) a gente veio trabalhando a prevengdo com essas pessoas, € ao
mesmo momento fortalecendo também aqueles espacos, como espagos
de prevencdo, porque esse projeto, ele vem também na perspectiva de
criar quatro pontos de prevencdo. O que é esse ponto de prevencio? E
deixar o preservativo naquele espaco quando o sujeito precisar do
preservativo. Ele passa la onde tem o ponto de prevencao, ele pega o

preservativo e vai, entendeu? E utiliza.

Como em muitos paises da Europa e nos Estados Unidos, o individuo para
receber o preservativo ndo precisa passar por nenhum intermediario, no caso o
educador. Como uma bomboniére, a pessoa passa e pega. Assim, resguarda o anonimato
de uma platéia implicita.

O antropdlogo Alexandre Vale aborda a prostituicdo travesti e préaticas
homoeréticas no extinto Cinema Jangada®. Nesse estudo Vale observou que a platéia
(invisivel) ¢ em sua totalidade do sexo masculino. Apesar de predominante, nédo
constitui um grupo homogéneo, que se caracterizaria por uma identidade, uma
orientacdo, ou uma Unica préatica. A visibilidade dos encontros sexuais homoeroticos
que tem lugar nas poltronas, banheiros ou nos cantos de parede é sintetizada em
expressdes como “cinema de pegacao”, “cinema gay”, “cinema de sacanagem”. Alguns
expectadores definem a si mesmos como “machos”, outros como ‘“heterossexuais”,
“homossexuais”, outros ainda se declaram “giletes” (cortar dos dois lados), fazendo
alusdo a sua “bissexualidade”. Assim, nessas salas as categorias criadas pela
epidemiologia e pela psiquiatria estdo diluidas nas praticas dos individuos, criando uma
confusdo identitaria. (VALE, 2000)

Dediane Souza observar que esses cinemas tém uma dindmica propria. O
Majestik é caracterizado pela presenca de gays mais velhos e travestis. Eles utilizam
esse lugar como espago de “batalha”, para prostitui¢ao. Ja no Cine Secret quem faz a
“batalha” sao os garotos de programa, os “michés”, por isso € mais procurado por gays
jovens. Mas isso ndo é fixo. Ocorrem alterac6es que dependem do horério e do dia. No
domingo, os gays antes de irem ao “pagoddo da Divine” passam pelo Cine Secret para

cuidar da pele.

% Cine Jangada teve suas portas fechadas em 1996. O prédio onde ficava localizado o cinema atualmente
abriga um estacionamento e um bingo.
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Apesar da frequéncia ser quase exclusiva de homens, os filmes exibidos no
“cinema de viado” sdo hetero-direcionados. O alvo do desejo que esta na tela, e que
provoca a excitacdo, é o sexo entre homem e mulher.

Alexandre Vale fala sobre a relagdo entre os expectadores e 0s atores que estdo

em acédo na tela:

Tudo se passava como se dois espetdculos acontecessem
simultaneamente: cenas de um publico implicito fervilhavam diante da
explicitude das cenas na tela. No “estar juntos” dos expectadores em
questdo, o mistério a ser decifrado estava inscrito na carne; na carne
que triunfa no carnaval, transposicdo da ambigua cultura sexual
brasileira, onde “entre quatro paredes tudo é possivel”. Na platéia,
‘homos’, ‘heteros’, ‘bis’, e trans’ numa grande nebulosa de ‘géneros’,
onde tudo, ou quase tudo podia acontecer. Pornografia, género
masculino e a negociagao da invisibilidade do gozo feminino sugerida

na tela social da iconogréafica pornd. (VALE, 2000: 91)

O prazer na sala de cinema é vinculado a uma reivindicacdo do anonimato. Na
sala escura, na cabine ou no banheiro o que prevalece ndo € a palavra e, sim, o corpo e
seus significados, suas apropriacdes: gemidos, sussurros, suor e odores. Nesse espaco a
invisibilidade, o anonimato, a proibicdo e a transgressao constituem o ponto central
nessas sociabilidades: Todo mundo esta fazendo um sinal, gesticulando, vocé passa
perto, vocé roca, acena, faz uma pegacdo, se der certo leva para a cabine ou faz ali
mesmo, se ndo, vai procurar outro.®®

Sobre a questdo do siléncio para resguardar uma identidade anénima, Alexandre

Vale aponta que:

Essa comunicacdo corpo a corpo, vivenciada na efemeridade
silenciosa de um encontro episédico, atendia a diversas demandas e
exigéncias, dependendo da maneira como o espectador concebia o0 seu
‘estar’ no cinema. Ela atendia o anonimato — muitas vezes como
condigdo para manter ‘inalterada’ uma identidade sexual reivindicada
como ‘heterossexual’, ‘normal’, por parte daqueles que se tinham no

papel de ‘ativos” — como atendia as tipificagcOes de uma determinada

8 Entrevista realizada com F, 21 anos, em 12.07.2010.
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forma de conceber o jogo sexual entre pessoas do mesmo sexo...
(VALE, 2000: 101)

A experiéncia da efemeridade, do ocasional que ndo guarda nenhum lago social
afetivo, permite em alguns momentos certas negociacdes que colocam em xeque as
posicdes dos sujeitos no intercurso sexual: “macho (ativo) x bicha (passiva)” disputam
com “macho (passivo) x bicha (ativa); “travesti (ativa) x boy (passivo)”. Se “entre
quatro paredes tudo ¢ possivel”, uma sala escura onde sdo exibidas numa tela cenas de

sexo explicito parece convidar para o gozo efémero e fugaz.

Eu gosto de transar com outros homens. Quando eu vou ao cinema
para transar, eu quero que a pessoa me “chupe” e depois eu fago o
“servico” nela. “Negdcio” de beijinho eu ndo gosto, negocio de

abracar. Ja aconteceu uma vez de uma pessoa querer me beijar, tava

um clima tdo bom, o cara pegou e foi me beijar, ai eu “brochei”®.

Na discussdo de género a categoria masculino estd sempre ligada a valores
como atividade, objetividade, violéncia, calor. Nesse cenario o homem que freqiienta o
cinema esta apenas a procura do prazer, efémero, rapido, sem marcas. Sao relacbes de
poder e dominagao centradas numa cultura “heteronormativa.”®’ (BUTLER, 2003)

As categorias sexuais ndo sao estabelecidas apenas em funcdo do sexo
biologico. Séo utilizados aspectos que dizem respeito a virilidade, forca, poder,
violéncia, atitude e relacbes sociais. A aproximacdo com a homossexualidade,
principalmente na sua face de homem efeminado, é recusada. Isso se expressa de forma
muito clara nos antincios em sites®®, nos quais ha constantes apelos como “descartem
bichas efeminadas, entendidos afetados e outros metidos a mulher.”

Ora, se a identidade diz respeito as diferencas, entdo ha a preocupacdo com

aqueles que sdo parecidos conosco e que ameacam trazer confusdo para a definicdo de

% Entrevista realizada com R, 24 anos, em 08. 08.2010.

87 0 conceito de heteronormatividade implica em considerar as relacdes heterossexuais como norma, e
todas as outras formas de conduta social como desvios dessa norma. Desse modo os modelos
heteronormativos sintetizam o conjunto de normas e praticas estabelecidas que mesmo que ndo sejam
explicitadas, buscam determinar as escolhas sexuais e os parceiros. Para, além disso, referenciam os
modelos que orientam as instituigdes e as estruturas sociais: “a heteronormatividade é a matriz
heterossexual imposta aos individuos da sociedade, e que ndo ¢ natural, mas sim “imaginaria” — ja que
nem sempre ela acontece, como nos casos de homossexualidade.” (BUTLER, 2001:239)

88 \er sites: www.disponivel.com e www.manhunt.com
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nossa identidade. Portanto, € necessério afirmar a diferenca contra o que é mais
préximo, e que, portanto, mais nos ameacga. (SEFFNER, 2004)

Essa discussdo sobre identidades na cultura sexual brasileira ainda é recente.
Como levanta Parker (1991), as relacGes entre homens se estruturam, em termos de
poder e sexo, da mesma forma que as relacGes entre homens e mulheres. Existe uma
estrutura hierarquica de género que norteia a vida social e os significados adotados para
as diferentes préaticas sexuais.

A categoria HSH esta traduzida, portanto, em uma cultura sexual em que as
identidades fixas e demarcadas “abaixo do equador” tornam-se mais “frouxas”. Deve-se
pensar, assim, se 0 movimento LGBTT brasileiro faz concessdes quando luta pela
reinvidicacdo e visibilidade identitaria e inclui em seus discursos e a¢Ges a categoria
HSH.

A luta é entre visibilidade e anonimato, reivindicacdo identitaria e
invisibilidade. E o que ja afirmou Renata Motta para quem “(...) as politicas publicas
(devem) pensar muito alem dessa referéncia (...) os desejos e as praticas fogem a essa
l6gica da orientacao” e Dediane Souza ao ressaltar que “as questdes vao para além das
identidades, € uma questdo de desejo, questdo de fantasia (...) para além das categorias.”

Com as dificuldades apresentadas no trabalho de prevencdo com uma
populacdo tdo heterogénea a CM DST/Aids e o GRAB estdo construindo o projeto
“Cinemdo”®. J4 o Ministério da Sadde iniciou uma agdo com trabalhadores do sexo

masculino, como informa Dediane Souza:

(...) O Encontro Nacional de Trabalhadores do Sexo Masculino, que
aconteceu em Brasilia, e foi um encontro muito importante pra
discutir algumas questdes (...) eu cologuei 0 que é TSM, usaram essa
terminologia que é Trabalhador do Sexo Masculino, o que é TSM? O
que é gay? O que é HSH entendeu? O que é bissexual? Primeiro
processo, a gente ndo precisa discutir as questdes identitérias, a gente
tem que discutir as questdes do desejo, entendeu? Se eu sou
trabalhador do sexo masculino e me identifico como heterossexual, eu
ndo vou ser um HSH, vou ser um heterossexual. Essa é a concepgdo

dos meninos que sdo profissionais do sexo, entendeu? Porque ele ta ali

% Sobre o projeto “Cinemao” Renata Motta, coordenadora da CM DST/Aids, apresentou suas linhas
gerais no segundo capitulo. Realizado pelo GRAB em parceria com a CM DST/Aids nos cinemas pornos
do Centro.
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naquele espagco como um trabalhador do sexo masculino, ele ndo t4 ali
como HSH. Porque o HSH ele aglomera, na terminologia que o
Ministério da Saude utiliza, até as travestis entram como HSH. E ai
nessa concepc¢do a gente discutiu algumas questfes (...) a questdo da
gente ta4 envolvendo esse proprio sujeito dentro das nossas proprias
organizacdes LGBTT. E ai a gente fez uma pergunta, tinha uma
pergunta 4. Serd que os TSM que se autoafirmam metrossexual,
muitos deles, né, se afirmam metrossexual, eles querem se envolver
com as questdes dos direitos humanos LGBTT? Primeira pergunta que
a gente fez foi essa. E ai trazendo essa discussdo local a gente
consegue no GRAB agregar essas grandes questbes. A gente tem
trabalho com HSH e a0 mesmo tempo a gente também trabalha com
os TSM, ao mesmo tempo a gente também trabalha com as travestis
entendeu? E um processo que a gente sempre vai vendo as

especificidades do sujeito e vai tentando trabalhar o melhor possivel.

As questdes sobre identidade e suas especificidades estdo no centro do debate.
Talvez 0 Ministério da Saude perceba que a terminologia HSH ndo comporta mais
caracteristicas de autoidentificacdo dos sujeitos e ja emprega a sigla TSM. Por sua vez,
as travestis ndo estdo mais incluidas na categoria HSH, desde o plano nacional de
enfrentamento das DST e Aids junto aos gays, HSH e travestis. Ser4 que com essas
novas demandas a categoria HSH vai desaparecer?

Antes que isso ocorra vou andar no ‘“complexo” da Assunc¢do e dobrar a
esquerda na Avenida Duque de Caxias para ver como esta a movimentacdo nos bares

Disney Lanches e Zequinha.
3.1.2. Sociabilidades na pista

Centro de Fortaleza. Bar Disney Lanches. Localizado na Avenida Duque de

Caxias’®, uma das principais e mais movimentadas da capital cearense e que corta a

" A “Duque” ¢ considerada um point gay e trans, “abrigando” bares reconhecidos como gay, tais como o
Disney Lanches e 0 Mega Lanches. A proximidade com a boate Divine, localizada na Rua General
Sampaio; com a ONG Grupo de Resisténcia Asa Branca — GRAB, na Rua Teresa Cristina; e com uma
grande quantidade de “cinemdes” (cine-videos pornds nos quais a uma intensa interagdo sexual) situados
na rua Assuncao e adjacéncias fazem dessa area do centro tradicionalmente também um perimetro gay,
nos quais encontram-se entretenimento, prostitui¢do e militancia. No entanto, ¢ preciso relativizar a “aura
gay” da Avenida Duque de Caxias, jA que esse e os demais logradouros citados ndo estdo
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cidade no sentido norte-sul, o Disney Lanches tem uma particularidade que sera o foco
da andlise. Sua freguesia é mista, composta de vendedores, estudantes, autdbnomos,
michés, gays, travestis, prostitutas e aposentados. Divide-se entre quem fica na parte
interna e externa do bar.

O seu interior é formado por um grande saldo com palco. Nas quintas e sextas-
feiras h4 musica ao vivo e nos sdbados um grupo de samba faz a festa a partir das 14h.
Nos outros dias 0 som fica a cargo dos DVDs de cantores nacionais, como Bruno &
Marrone, Zezé de Carmargo & Luciano, Alcione, Zeca Pagodinho, Avibes do Forro,
etc. Os banheiros estdo localizados no final do bar, fazendo com que a clientela que fica
na parte externa atravesse o estabelecimento para usa-los.

Aqui predomina o binbmio homem/mulher e clientes desacompanhados que por
outras razbes preferem ficar a espreita. O que se Vvé sdo casais namorando ou
dependendo da musica, dancando. Em outras mesas, colegas de trabalho e jovens
colegas de cursinhos bebem e flertam com alguma mulher que esteja disponivel no
saldo.

Do saldo sigo para a parte externa, pelo corredor, onde ficam expostos 0s
freezers de cerveja Skol, Antartica e Brahma ao lado de mesas nas quais os clientes
costumam fazer alguma refei¢do. Passo pelo balcéo e, finalmente, chego a parte externa.
A calcada é ocupada pelos clientes mais assumidos, do babado ou afeminados. Sdo nas
mesas de pista que ocorrem as tentativas de fisgar, com olhares e gestos, os transeuntes.

As tentativas de sociabilidade erdtica se direcionam ao “boy” que passa com a
farda do trabalho ou do colégio, ao miché que utiliza o codigo de cocar o saco escrotal.
Vocé quer ganhar uma bicha é so6 cogar o saco, “ela’ vai logo entender que vocé estd
afim de “fazer” ™.

Entre olhares, gestos e composicdo de personagens (0 garoto de rua, a
“maricona”, o senhor, o miché, a travesti, o engraxate, o taxista, etc.) nas cenas de
disputa, alegres ou melancélicas, a depender do que se passa has mesas, em que Sdo
servidas a cerveja e o tira-gosto, a ambiéncia é completada por uma trilha sonora
bastante apropriada tem que me prender, s6 pra me deixar louca por vocé, s6 para ter
alguém sempre ao seu dispor por um minuto de amor ...

Sempre na pista no Disney, R. em entrevista, fala sobre as mesas externas:

necessariamente circunscritos as homossociabilidades. Sem a referida relativizagdo, corre-se o risco de
incorrer em uma guetificacéo.
™ Entrevista realizada com R, 22 anos,. em 12.03.2010.



97

Eu sempre passo por aqui, porque sei que sempre tem alguma
‘maricona’ ou ‘bicha’ que esta procurando boy. Passo, dou uma
olhada nas mesas e paro perto, no orelhdo. Se percebo que tem alguém
olhando, ja coco o meu pau. Se ela gostar, me chama para mesa e
depois para o motel na esquina.

R. d& uma informacdo importante, a boa localizagdo do Disney. Esta préximo a
dois motéis”®, nos quais muitos freqiientadores do bar terminam a noite com algum
miché ou boy que transa pelo vicio”, quando a remuneracéo ndo é o mais importante.

Continuo a entrevista com R. e pergunto se ele é miché?

Miché&? Nao (...) sou um cara aberto, sem preconceito, acho que é uma
coisa legal vocé poder ter afinidade com os dois lados sem mexer com
sua personalidade (...) ser um cara “bem-resolvido” sexualmente, mas
nao deixar (se) “envolver” (..) porque se acontecer algum
envolvimento vocé pode se tornar homossexual. Mesmo quando estou
no motel com outro homem, ligo a TV para ficar olhando o cara
“comendo” a mulher, fico pensando como se fosse eu “comendo”

aquela gata.

Para R. mesmo em um motel com outro homem e, na maioria das vezes havendo
negociacdo financeira, ele ndo é miché. Para ele miché é aquele rapaz que fica nas
calcadas a noite toda se “oferecendo” para os transeuntes e motoristas. R. ndo faz isso,
trabalha o dia todo numa oficina mecéanica e a noite gosta de curtir o Centro. Nesse
caso, para R, 0s michés que estdo comercializando o corpo na rua sdo de uma
masculinidade subalterna, ou seja, uma oposicdo entre masculinidade-feminilidade, a
matriz simbdlica de um discurso hegemdnico a partir da qual outras categorias séo
estabelecidas: “bicha-bofe”, “ativo-passivo”, “forte-fraco”, “limpo-sujo”.

Perlongher, no texto O miché é homossexual?, elabora uma reflexdo em torno da

politica identitaria desses sujeitos:

"2 Entrevista realizada com R, 24 anos, em 08. 08.2010.

® Nesses motéis o preco varia de R$ 16,00 a R$ 25,00. Um dos estabelecimentos mantém na parte
externa uma faixa com os seguintes dizeres: “Limpo, discreto e sem preconceito”.

™ “transar pelo vicio” foi uma frase que ouvi bastante nas mesas de pista e faz referéncia a alguem que
freqlienta esse espaco a procura de sexo, porque é viciado em sexo, como me disse Gleidson, educador do
projeto Entre Nés.



98

A dificuldade de atribuir uma identidade sexual ao miché (...) repousa
na negagdo do carater homossexual da sua pratica. Uma permanente
instabilidade e precariedade dos espelhos da representacdo ronda o
negocio: nunca se sabe se o0 rapaz € ou ndo homossexual, em que
medida predomina exclusivamente o interesse, ou intervém o vicio ou
o afeto. Nesse velamento da suposta homossexualidade reside, alias,
boa parte do encanto do jovem prostituto; essa recusa carregada de
erotismo vem ao encontro da demanda dos clientes, que na sua maior
parte, procuram rapazes que nao sejam homossexuais.
(PERLONGHER, 1987:68-69)

Observei essa demanda nas andancas por esses espacos de sociabilidade. Os
gays estdo sempre a procura de um homem verdadeiro, um homem n&o-homossexual,
seja no cinema, nos bares € no “paredao mix”.

Continuando a entrevista com R., ele afirma que ndo € miché e nem
homossexual. Percebi que ele sempre falava que no Disney as pessoas sdo do babado.
Ser do babado, por sua vez, estabelece um sentido de pertenga a um universo particular,
neste caso, a um universo de homossociabilidade. Por outro lado, o termo entendido,
bastante comum nos anos 1970 e 1980, é usado pelos freqiientadores mais velhos como
auto-referéncia e gay pelos mais jovens que ndo conhecem o termo “entendido”.

Nesse jogo de palavras R., depois de vérias cervejas e ao som de do jeito que

vocé me olha vai dar namoro disparou o0 seguinte depoimento:

Essa coisa de ‘ativo’ e passivo’ ¢ muito relativo (...) eu que sou um
cara aberto, “bem-resolvido”(...) mas sou heterossexual, porque eu
nao fico excitado com outro homem. Prefiro ser ‘passivo’ porque gay

¢ aquele cara gue se excita com outro homem, tem desejo, prazer...

Uma reinvencdo de um corpo-receptaculo, em que a posicdo do “ndo ativo”
recria outra ordem que esta além dos modelos hierarquicos ou, mesmo, igualitarios
(ROGERS, 2008). Porém, alguns ditados populares, no tocante ao intercurso sexual,
podem aqui servir de exemplo, tais como: Tem que ser “macho” para ficar por baixo
de outro macho; Quem é o “macho” de quem?; Quem é a mulher, o “veado” e o

“macho”? O “macho” que fica por baixo de outro “macho” seria um “veado”? A
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pessoa que ¢ penetrado por muitos homens, precisa ser muito “macho’” para agiientar
passar por isso.

Ao aprofundar a andlise sobre 0s estereo6tipos-sintese do ativo e do passivo pude
notar que, na maioria dos estudos publicados, esses sdo vistos como categorias sociais
dadas, a partir das quais sdo construidas as caracteristicas do masculino e do feminino
na sociedade brasileira (GUIMARAES, 1996). Isto é, ndo sdo as relacdes sociais
concretas que constroem as categorias, mas o contrério. Assim, o ativo e 0 passivo
passam a ser camisas de forca para pensar a sexualidade e um obstéculo para a
compreensdo da diversidade de culturas sexuais presentes numa mesma sociedade. E
ainda, a repeticao insistente de que o ativo e o passivo perfazem o nlcleo da sexualidade
brasileira, sendo latino-americana, torna particularmente dificil questionar esta
“verdade”, o que impede esquadrinhar situacGes, imaginarias e concretas, que
possivelmente teriam outros sentidos além daqueles de servirem como excegdes que

reforgcam a regra.

3.1.3 Os bares e as subjetividades multiplas na cultura sexual brasileira

Em obra ja citada sobre a cultura sexual brasileira, Richard Parker afirma que a
dicotomia ativo e passivo €é estruturante das no¢oes de masculinidade e feminilidade, ao
mesmo tempo que serve de principio organizador de um mundo muito mais amplo de
classificagcdes sexuais da vida cotidiana. Nessa perspectiva, a extensa gama de praticas
que extravasa as fronteiras normativas do ativo e passivo expde uma sexualidade de
caracteristicas fluidas e transgressivas dessas normas. Em outras palavras, o deslize do
ativo para o passivo e vice-versa no decorrer do intercurso sexual faz parte do que
realmente acontece “entre quatro paredes” e constitui a base do que € explicitado como
sexualidade erética no Brasil. (GUIMARAES, 1996)

Ao discutir a ideologia de género (modelo hierarquizado) e o discurso da
sexualidade (modelo reprodutor), Parker afirma que a terceira dimensdo, o erético,
particulariza a cultura sexual no Brasil. Constituido pelo autor como um dominio a parte
onde “tudo” pode acontecer, os seus significados escapam dos demais sistemas de
género e sexualidade que perdem suas caracteristicas hierarquicas e mesmo funcionais.
Por sua vez, as imagens negativas da transgressdo sexual, por exemplo, o “viado”, o
“corno” e a “puta”, ou conceitos abstratos como pecado, doenga, anormalidade,

permitem que os sistemas de género e de sexualidade possam se regular e se reproduzir.
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Dentro do quadro de referéncia “erdtico”, esclarece Parker, o corpo e, em
particular, os genitais sdo vistos como instrumentos de prazer ao invés de marcos do
poder (PARKER, 1991:173). A questdo ¢é apenas de contexto. Para que “tudo” possa
acontecer, certos espacos sdo mantidos separados, e as normas deixadas do lado de fora,
assim as transas correm soltas e os desejos sem freios. E um espaco do aqui e agora de
pura sacanagem, sem memoria do passado e sem censura no futuro.

Essas ofertas transgressivas, entretanto, ainda que vistas como sexualmente
indiferenciadas segundo a ideologia do erético de Parker, ndao sdo de fato
compartilhadas por todos os homens. Mesmo que seu argumento refira-se a um sistema
ideolégico e ndo a comportamentos empiricos (Parker, 1991:276), ha de se precisar
quais homens compartilham esse universo idealizado de “quatro paredes”.

Essa Otica generalizante do que seria o erotico brasileiro, comprometida com
uma analise de “carater nacional”, deixa-se de apreender como as categorias do ativo e
do passivo se apresentam em situacdes sociais concretas do cotidiano, e que o
pesquisador deve tentar conhecer. Ndo €, portanto, a proposta de Parker estabelecer a
transicdo do imaginario para o real, ou mesmo entre o sistema cultural de significados e
as praticas concretas. Sobram, dessa maneira, 0s scripts eroticos ideologicamente
possiveis e as condi¢des de vivencia-los, o que me parece ser o “xis” da questéo.

Saindo do Disney Lanches, e andando pela mesma calcada, encontra-se o bar do
Zequinha, na esquina da Avenida Duque de Caxias com a Rua Floriano Peixoto. L& as
tentativas de sociabilidade sdo mais livres, ndo tem as divisdes “dentro-fora” do Disney.
S&o expressas sem olhares desaprovadores dos garcons do bar concorrente. Michés,
afeminados e, principalmente, travestis ddo a tdbnica do circuito
externo/interno/banheirdo. Sem perder o ritmo, a vitrola eletrénica, alimentada por
moedas de um real, cria o fundo musical da noite: Belchior, Forro do Muido, Banda
Calypso, Madonna ou Lady Gaga.

Juntos com esses personagens circulam pelo espaco o0s demais clientes
reservados ou que discretamente fazem parte das tramas da noite. Assim como 0 grupo
de surdos gays, que, depois das 20h, deixa a Praca do Ferreira em direcdo a esquina, em
frente ao bar, onde disputam o0 espaco com os mototaxis que fazem ponto na calcada a
espera de uma possivel corrida no fim da noite.

No decorrer da noite 0s sujeitos vdo mudando. No inicio pode-se perceber a

presenca de vendedores, estudantes e funcionarios publicos que trabalham no Centro.
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Com o passar das horas, esse publico vai saindo e em seu lugar entram em cena
travestis, michés, mariconas e os viciados em crack que pedem dinheiro nas mesas.

Nos dois estabelecimentos a intervengdo do projeto “Entre Nos” acontece as
quartas e sextas-feiras, a partir das 18h, quando os bares comecam a ferver. Os dois
educadores (um ¢ gay e o outro “considerado” HSH) passam pelas mesas oferecendo
preservativos e folders com mensagens sobre sexo seguro. Diferente do cinema porné é
possivel ser realizada uma interacdo mais longa, o educador chega a sentar em algumas
mesas para fazer o cadastro dos freqlientadores e tirar davidas sobre DST/HIV/Aids ou
mesmo divulgar algum evento do GRAB, como o do més de junho, Parada pela
Diversidade Sexual.

Os sujeitos que circulam nesses espagos conhecem tipo de atividade
desenvolvida pelo GRAB. Alguns michés até participaram do Projeto “Entre Bi”™ e
algumas travestis conhecem o trabalho da ATRAC (Associacdo das Travestis do Ceard).

Contudo, é comum ouvir criticas a esse trabalho:

O problema dessas ONGs é que ficam sO nessa coisa de prevencéo,
nos precisamos também de seguranca, trabalho (...) aqui, as vezes, tem
briga de travestis, ninguém faz nada. Chamam a policia e as duas vao
em ‘cana’. Michés roubam clientes e ainda fazem ameacas e ndo tem a

guem recorrermos (...) o tempo todo estamos expostos™ ...

Esse desabafo ouvi de B., um rapaz que frequenta hd 10 anos esses bares da
Avenida Duque de Caxias. Como observa Renata Motta, pensar a vulnerabilidade para o
HIV/Aids perpassa a questdo da seguranca, do trabalho e da cultura. Para ser efetivada
uma politica que lute contra a homofobia é necessario estar em didlogo com outras
politicas publicas.

Nessas cenas noturnas, nesses territdrios marginais, hd demarcacGes
homossociais que abarcam um leque de sujeitos e subjetividades maltiplas? Em que
medida o carater difuso, borrado, das identidades dos sujeitos que freqlientam esses
bares constituem um desafio as construcées fixas de identidade, o0 movimento LGBTT e

as politicas publicas de Fortaleza?

" Projeto “Entre Bi”, realizado pelo GRAB em parceria com o Departamento DST, Aids e Hepatites
Virais, que tinha como populacéo alvo garotos de programa e foi desenvolvido entre 1998 a 2005.
’® Entrevista realizada com B, 26 anos, em 10. 08.2010.
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3.1.4. O paredao mix: notas sobre pegacéo no aterro da Praia de Iracema

- Ricardinho, vocé vai fazer intervencdo onde, amanha?

- Vou para o Pareddo Mix

- Pareddo Mix? Onde fica isso?

- O Pareddo mix é o pareddo (espigdo) da praia de Iracema.

- Eu ja tinha ido vérias vezes ao aterro da Pl e nunca tinha visto
ninguém chamar aquele local de Pareddo Mix e, ai, eu perguntei:
porque vocé chama o aterro de Pareddo Mix?

-Aquele espaco ndo era s6é um espaco dos gays fazerem pegacdo. Os
gays iam fazer pegacdo la e ndo é sO fazer pegacdo. As pessoas iam
conhecer 14, ver o por do sol, o nascer da lua, e ai quando via aquele
ritual das pessoas se pegando, fazendo aquela histéria toda,
adentravam aquele espaco(...) Eu acho que aquele espaco é um espaco
mesmo de desejo, ndo é um espaco de gueto. As pessoas iam procurar
sexo mesmo. Muitas pessoas iam procurar sexo, hdo queriam nem
saber seu nome, gqueriam fazer sexo. E muitas vezes naquela linha da
muda, da surda, ndo pergunta nem o nome, quer gozar, entendeu? (...)
as pessoas que freqlientam o Pareddo Mix sdo pessoas viciadas em

SEXO0.

Foi assim que Ricardinho, educador do projeto e garoto de programa, me
apresentou o local onde ele realiza as intervencdes as tercas e quintas-feiras. Ele prefere
trabalhar nesse local porque é perto da Avenida Beira Mar, seu lugar de batalha na noite
da capital.

O que me interessa é a maneira como Ricardinho compreende a pegagdo, como
um ritual, que € realizada naquele espaco publico, um dos principais pontos turisticos
da “cidade do sol”.

Portanto, 0 que me interessa no ritual é a margem, a liminaridade, conceituada
por Turner (1974).

Os atributos de liminaridade, ou de personae (pessoa) liminares sdo
necessariamente ambiguos, um vez que esta condigdo e estas pessoas
furtam-se ou escapam a rede social de classificagdes que normalmente
determinam a localizacdo de estados e posi¢des num espaco cultural.

As entidades liminares ndo se situam aqui nem I&; estdo no meio e



103

entre as posigdes atribuidas e ordenadas pela lei, pelos costumes,
convengOes e cerimonial. Seus atributos ambiguos e indeterminados
exprimem-se por uma rica variedade de simbolos, naquelas vérias
sociedades que ritualizam as transi¢es sociais e culturais. Assim, a
liminaridade freqlientemente é comparada a morte, ao estar no Utero, a
invisibilidade, & escuriddo, a bissexualidade, as regifes selvagens e a
um eclipse do sol ou da lua. (TURNER, 1974: 117)

Liminaridade que aflora no Pareddo Mix contra qualquer interpretacdo, sem
consciéncia de si, além de qualquer construcdo sobre corpo ou identidade. O que
acontece nos ritos, que veremos a seguir, é puro prazer, desejos, afetos. (FERREIRA,
2008)

Bairro tradicional da boemia da capital cearense, a Praia de Iracema, ja foi
cantada em prosa e verso. O nome faz referéncia ao mito fundador, a india Iracema.
Escrito pelo autor cearense José de Alencar, o romance Iracema narra a historia da
indigena que se apaixona pelo portugués colonizador, Martim. Do amor entre branco e
india nasce o mestico, Moacir. E essa historia de amor que dar nome ao bairro. No final
da Avenida Historiador Raimundo Girdo, na curva para a Avenida Beira Mar, esta

situado 0 “espigdo”’”

, 0 “Pareddo Mix”.

O espigdo é um lugar para onde muitos cearenses e turistas se dirigem no final
do dia para ver o por do sol. L& jovens e velhos sentam, tocam violdo, jogam conversa
fora, namoram, fumam um cigarrim, para ver o bater das ondas nas pedras, 0S meninos
pulam para o Gltimo banho de mar do dia, surfistas aproveitam as ondas do entardecer,
atletas comecam a se alongar para correr ou andar pela avenida.

Quando a noite cai o publico comec¢a a mudar. Os jovens casais saem de maos
dadas, os casais de senhores levam 0s netos embora, e 0 rapaz que tocava coloca seu
violdo na mochila e vai embora. No lugar dessas pessoas aparecem outras personagens:
homens solitarios, jovens em bandos de 3 e 4, “mariconas” que sentam nas pedras para
ver a paisagem. Cada vez que eu entro e a unica luz é a lua, comecgo a perceber 0s
olhares, 0s gestos, 0 cocar no saco, convite para o experimento de corpos sexualizados.

O caminho, as pedras, 0 mar, os labirintos, sdo inventados. Uma invencao de um corpo

" Espigdo da praia de Iracema construido na gestdo do prefeito Juraci Magalhdes e servia para a
contencdo da area do aterro da praia. O aumento de circulagdo de pessoas na area atraiu a atencdo de
ladrdes, héa relatos de furtos e roubos praticados na maioria das vezes por adolescentes, que tem como rota
de fuga uma estratégica saida pelo mar. (www.pmf.gov.br)


http://www.pmf.gov.br/
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que quer gozar, “machos”, “veados”, “afeminados”, “mariconas”, “boys”, “bofes”,

2 ¢¢

“lagartixas”, “caranguejos” que correm entre as pedras e homens que se escondem entre
as pedras para o intercurso sexual.

Em muitos grupos, observei homens agachados como animais, enquanto outros
os cobriam. No meio das pedras, & luz da lua, eles se experimentam em siléncio. E,
nesse momento, que se observa o processo da performance. Os homens deixam a
avenida para entrar no pareddo, deixam o seu cotidiano e entram numa experiéncia do

extraordinario, suspensos em outra ordem.

No espigdo, vocé esta olhando a paisagem. Tem o pessoal que esta la
e fica olhando, ‘secando’ a gente (...) os caras la, que sdo
homossexuais, se aproximam, fazem uma pegacdo, se Vocé se

interessar (...) Vocé ja vai 14 mesmo — pro ato’.

Acontece da pessoa querer, e se tiver afim acontece. (...) Eu penso
assim, estou nesse lugar (pareddo) e encontro uma pessoa que acho
‘gostosa’. Fago sexo hoje. Quem garante se eu vou encontrar essa
pessoa de novo ‘dando sopa’? Quase todo mundo pensa assim, tanto
faz homem, como gay. V€ a pessoa e se interessa pela pessoa. Eu vou

perder tempo para qué?’

Eu sou um cara hetero(sexual). Mas, algumas vezes venho para o
espigdo fumar uma °‘cigarrim’, fico relaxado, a pessoa (pode) se
aproveitar. Aconteceu uma vez que eu estava aqui (paredao) (...) E
sentado olhando as ondas batendo nas pedras e 0 cara comegou a me
acariciar (...) eu dei uma chance para ele fazer sexo oral comigo,
quando olhei a0 meu redor tinha cara ‘comendo’ outro cara, fiquei
excitado e fiz 1a mesmo (....) todo mundo gosta de sentir prazer, todo

mundo gosta de gozar®.

J. e D. falam que sdo heterossexuais, gostam de mulher, mas adoram uma

sacanagem®. J4 F. se declara homossexual. Nessas falas, percebe-se que a vivéncia da

'8 Entrevista realizada com J, 19 anos, em 09.10.2010.
" Entrevista realizada com F, 21 anos, em 15.10.2010.
8 Entrevista realizada com D, 22 anos, em 20.10.2010.
81 Entrevista realizada com D, 22 anos, em 20.10.2010.
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sexualidade desses homens com pessoas do mesmo sexo tende a ser experienciada em
momentos efémeros, nesses rituais, e, na maioria das vezes, com dosagem elevada de
ansiedade, favorecendo o sexo inseguro e sem protecdo®?, aumentando a vulnerabilidade
dessa populacéo as DST/HIV/Aids.

O sexo é quase sempre casual com pessoas desconhecidas, ndo se fala em
relacionamento ou namoro, € sim numa “transa’” que quase sempre ocorre no “paredao”,
banheiros publicos, ruas, casas abandonadas e praias.

No que toca & questdo da Aids, a dita fluidez generalizada das praticas sexuais
expostas por Parker, sobretudo com referéncia a indiferenciacdo do ativo e passivo na
ideologia do erdtico, tem sido usada para explicar porque a prevencao e o controle da
epidemia no Brasil € um desafio. No seu artigo Carmem Guimardes (1996) cita Gilberto
Freyre, Peter Fry e Richard Parker para afirmar que a sexualidade liberada ocupa lugar
de destaque no imaginario do homem brasileiro. Segundo a antropdloga, todos os trés
autores comentam a respeito da “catolicidade” dos gostos e preferéncias sexuais na
ideologia sexual brasileira, e explicita: “(...) o sexo anal/oral atravessa todas as
identidades sexuais; o0 sexo € interracial e intergeneracional; e, sobretudo, a
bissexualidade ¢ fluida e a tudo permeia. (Guimardaes, 1996: 308-309)

Entretanto, pode-se partir da direcdo contraria a do imaginario, das relacdes
sociais, teremos que situar esta “fluidez” e ‘“sexualidade liberada” que serviu para
caracterizar “o imaginario social do homem brasileiro” sobre outras bases. O esforco do
estado e do movimento tirar da penumbra o relativo desconhecimento desta gama de
valores, saberes e praticas de uma parte da populacdo, onde a sexualidade atravessa e
articula todas as relagdes sociais.

Para as pessoas que se encontram e experimentam os rituais eréticos, onde a
palavra dar lugar ao siléncio. Segundo me foi dito sob inimeras formas, o sexo nao é
assunto sobre o qual se fala, mas € coisa que se faz. Enfim, a negociacdo ao uso do
preservativo fica em segundo plano. Nas minhas observacdes pode perceber que alguns
rapazes ja levam o preservativo na carteira®, principalmente os gays assumidos, ja os

“boys” quase nunca tiram preservativo da carteira e nem dos bolsos. Talvez por

8 Estamos diante de grupos, na sua maioria, de jovens. A procura pela velocidade, o éxtase, o arriscar,
viver emoc0es, sensacdes de entorpescéncia e delirio fazem parte da busca por experimentaces diversas
nessa fase da vida.

8 Mesmo que as campanhas de prevencdo as DST/HIV/Aids ndo aconselham portar preservativos na
carteira, porque na maioria das vezes a carteira € colocada no bolso de tras e a pessoa senta, danificando o
material e a qualidade do mesmo.
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assumirem uma postura que estdo indo para aqueles espacos para ver a paisagem, beber,
fumar e, nunca, transar, entdo ndo tem porque andar com o preservativo.

Esses homens querem se afastar do discurso da moralidade que cresce com a
“aidscizagdo” da sexualidade, ou seja, com a revalorizacdo do amor “monogamico”
em detrimento do “amor livre”, esse discurso convencido da ‘“necessidade” de
apresentar um “bloco homogeneizado na representagdo” da homossexualidade perante
ao poder (...). (VALE, 2000:104)

Nesse sentido a presenca de um educador do GRAB nesse espago provoca uma
certa rejeicdo pois, faz lembrar da necessidade do uso do preservativo para uma vida
sexual saudavel. Para os gays que conhecem a organiza¢do, devido a organizacdo da
Parada, reconhecem o educador e logo vdo ao seu encontro para receber o nimero de
preservativos que vdo usar naquela noite. Ricardinho nos esclarece o numero de

insumos distribuidos:

Eu faco as intervengdes duas vezes por semana nesse espaco. Para
cada pessoa posso distribuir até 15 preservativos, mas a maioria
prefere pegar 3 a 5, 0 nimero que vdo usar durante a noite. Nao
querem levar para casa, pode ser que a mde ou 0 pai pegue nas suas

coisas e queira fazer um interrogatdrio sobre a sua vida sexual.

O que podemos perceber dessa fala mesmo com todas as informacgdes sobre as
DST/HIV/Aids ainda persiste um discurso moralista sobre o sexo e a sexualidade das
pessoas, principalmente, quando se trata da homossexualidade. Ao mesmo tempo o
discurso da prevencdo esta alcancando 0s gays que querem sentir prazer com

“responsabilidade”, como nessa fala de F.

Transar é muito bom, todo final de semana venho aqui (pareddo)
procurar homens. E como eu quero “dar” ja pego camisinha no posto,
com algum amigo ou entdo fico esperando o rapaz que distribui aqui
(educador do GRAB). Sou muito novo ndo quero pegar a “tia” (Aids)

quero viver muito ainda®”.

8 Entrevista realizada com F, 20 anos, em 15.10.2010.
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O discurso de F. esta afinado com as questdes que envolvem a prevengdo as
DST/HIV/Aids, a0 mesmo tempo, que existe muita resisténcia de trabalhar com as
questdes de soropositividade (pegar a “tia”), as pessoas que vivem com HIV/Aids
considerados como doentes e a Aids ainda associada a morte, ouvi muitas vezes no

campo que a pessoa que vivi com HIV/Aids estd com o “cupim”.

3.2. Repercussdes das campanhas ou onde fomos parar?

Durante o trabalho de campo, muitos dos homens entrevistados freqiientavam
com bastante regularidade os espacos em que se deram as intervengdes. Observamos
que em boa parte os homens entrevistados € nesses locais absolutamente fiéis a esses
sitios. Fazendo com que se tornem publico, no caso do cinema, cliente nos bares da
“duque” e freqiientadores do “pareddo mix”. Nas entrevistas, os homens enfatizam que

sdo freqiientadores dos espagos “conhecidos’:

Eu adoro sexo. Venho aqui (pareddo) pelos menos uma vez por
semana. Gosto de vir pra cd porque sei que aqui rola sexo com
certeza. Os boys vem para ca porque sabem que aqui tem “bicha” para

“fazer”85.

Venho para o espigdo para ver o por do sol, fumar, beber, gosto desse
clima de liberdade. Aqui todo mundo é livre. Vocé encontra o que
quiser (...) tem para todos o0s gostos. E transar com a brisa do mar é

mais excitante®®.

O melhor daqui é a vista. Ndo gosto de lugares fechados. Gosto de
estd perto de pessoas “bacanas” que ndo sao caretas. Aqui, (paredao)
ninguém discrimina ninguém, tem maconheiro, menino de rua, veado,
velho, turista (...) e, no final todo mundo aqui quer transar, sentir

prazer, todo mundo gosta de gozar®'.

8 Entrevista realizada com F, 20 anos, em 15.10.2010.
8 Entrevista realizada com J, 19 anos, em 09.10.2010.
87 Entrevista realizada com D, 22 anos, em 20.10.2010.
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Eu sempre passo por aqui (Disney Lanches), gosto do centro da cidade
(...) da todo tipo de gente: boys, bichas, travestis, homens. E se o cara
for esperto faz boas amizades, pode até faturar uma grana®.

Eu freqiiento aqui desde a época do “duques e bardes”. A “Duque”
sempre foi uma avenida gay. Aqui quem domina somos nds, da Praca
do Ferreira até a pragca do BNB, chegando aqui na Duque. VVocé chega
aqui por volta das 18h passa “bofe”, “bicha”, “boysinhos”,
“mariconas”, “michés”, “trans”, “cafugus” (...) tem para todos os

gostos®.

Eu gosto do cinema. Venho aqui pelos menos umas 2 vezes por
semana. Chego aqui dou uma volta para ver como esta a clientela (...)
se gostar de alguém fago um sinal. E ja chamo para uma cabine. Faco

sexo la mesmo, é mais seguro do que na rua e mais barato do que no
|90

mote

O espaco conhecido é aquele lugar onde a gente é conhecido e conhece as
pessoas que freqientam, o que permite a negociacdo direta com o0s codigos
estabelecidos em cada local. Pois, o publico do cinema € mais discreto ndo querem se
expor no “pareddo mix” e nem na “pista” da Duque. Ja os clientes do Disney Lanches
podem usar 0 bar como local de passagem para o cinema ou para o motel da esquina. E
0s que estao no “pareddo mix” mesmo falando que preferem aquele espago, podem ser
vistos também na “pista”, assim como na platéia dos cineclubes, especialmente 0s gays,
que transitam entre esses espacos com uma desenvoltura erética sexual.

A maioria das pessoas lembram de alguma campanha de prevencédo e conhece as
intervencdes do GRAB. Apesar de ndo freqientarem posto de saude a procura de
preservativos e, muitas das vezes, percebe que o material informativo distribuido
durante as intervengdes acabam jogando no lixo. Ndo compreendem a satde como uma

politica publica e, sim, acdes especificas de ONGs LGBTT.

8 Entrevista realizada com R, 24 anos, em 08. 08.2010.
8 Entrevista realizada com B, 26 anos, em 10. 08.2010.
% Entrevista realizada com R, 24 anos, em 08. 08.2010.
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A caréncia de acOes de assisténcia a saude e de prevencgdo junto a populacéo de
gays e outros HSH € tdo grande que, para alguns sujeitos entrevistados, o trabalho de
intervengdo da ONG € o unico ou o melhor servigo de satde que eles tiveram.

A pouca repercussdo das acfes da CM DST/Aids de Fortaleza e da SESA deve
ser compreendido antes como a auséncia entre as agencias de saude e os sitios
estudados. As visitas as agencias e as entrevistas com os técnicos permitem perceber
que as acOes sdo executadas pelas ONGs o estado e 0 municipio apenas repassa 0O
recurso financeiro para sua realizacdo. Dediane Souza, coordenadora do Projeto Entre
Nos, fala sobre como esté o processo de financiamento com a CM DST/Aids:

(...) assim se a Coordenacdo Municipal ndo lancasse o edital pra
trabalhar com o puablico prioritario a gente ndo teria como acessar
essas pessoas l& nos cinemas, nos lugares que eles estdo
cotidianamente, a gente ia ter que esperar eles l1a no GRAB. E também
existe uma barreira que o0 GRAB é uma instituicdo gay, existe esse
processo de rotulagdo das pessoas ndo quererem adentrar aquele
espaco que € um espaco gay e tem muitos profissionais do sexo que
estdo no anonimato, porque eles ndo querem assumir sua identidade
enquanto profissional do sexo, enquanto bissexual e ai a gente tem
uma boa parceria com a CM DST-AIDS dialogando esses processos
mesmo dos planos de enfretamento, nessa perspectiva mesmo de
parceria € ai a gente tem uma previsdo de uma parceria que é um
projeto mais ligado aos cinemas pornds, que ndo é um projeto s6 de
distribuicdo de preservativo, ndo s6 dialogando com os proprietarios
essas questBes, mas dialogando outras questBes que é a questdo de

uma politica publica.

Dediane Souza fala da estreita relacdo da organizacdo com a CM DST/Aids e a
construcdo do projeto “Cinemao”, que Renata Motta ja anunciara, mas essas agdes ainda
sdo pontuais.

Mesmo no caso do miché, ou profissional do sexo, ou o bissexual que nao

procuram as unidades basicas de salde e estdo nesses espacos:

Os profissionais do sexo que a sua profissao ainda ndo é assumida no

cotidiano perante a familia e o social. Ele freqlenta o espago
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guetizado mesmo, ele sai de manh& cedo vai com uma roupinha que
vai trabalhar ndo sei onde, chega no cinema bota sua regatinha, toma
sua cervejinha e vai batalhar isso é muito claro. (Gleidson, educador
do projeto Entre N6s e garoto de programa™)

Esses sujeitos também ndo estdo contemplados dentro dessa politica de acGes
pontuais, porque como ela ainda ndo se define como uma politica pablica, passando
essa gestdo quem pode garantir que essas a¢des continuem? A parceria com as ONGs?
O projeto Cinemé&o?

Os dados sobre os espacos de intervencdo do projeto Entre Nés revelam que os
gays e outros HSH vivem cotidianamente num contexto de sociabilidade masculina
onde ndo ha acesso a servicos e informacdes sobre saide em geral. Nesse universo ha,
como em tantos outros, a oferta de drogas e servigos sexuais. Vale ressaltar que, nesse
cenario aonde o Aids-SUS ird se concretizar, a combinagdo entre prevengdo as
DST/HIV/Aids e outras vulnerabilidades sociais podem contribuir para a incidéncia do
HIV/Aids. Assim, quais serdo os procedimentos para os financiamentos de projetos
nesse processo de descentralizacdo? Pesquisas futuras poderiam investigar o impacto do

Aids-SUS no comportamento da populacéo de gays e outros HSH.

%1 Entrevista realizada com Gleidson em 14.02.2010.
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Considerac0es Finais

Neste trabalho, procurei discutir a construcao da vulnerabilidade dos HSH para a
epidemia de HIV/Aids, analisando especialmente a politica brasileira de prevencao a
Aids. Ao tracar os caminhos da idéia de vulnerabilidade de um grupo social, trés atores
sociais foram elencados: a agéncia governamental brasileira de Aids, o DN DST/Aids e
HV; 0 GRAB, organizacdo apoiada pelo DN DST/Aids e HV para executar projetos que
promovam a prevencao junto aos HSH; e finalmente, os préprios HSH.

Quando iniciei a presente pesquisa, interessava-me pensar os resultados de uma
politica de repasse de recursos financeiros e técnicos por parte de uma agéncia
governamental para Organizagdes Ndo Governamentais — uma politica “la na ponta”,
com os proprios HSH. Fiz entdo um estudo da contribui¢do da sociologia no campo da
avaliacdo em saude. Predominavam ali abordagens quantitativas, com avaliacOes
epidemiologicas ou com a construgdo de indicadores mensuraveis. O estudo inicial, de
revisao, ajudou-me a perceber que néo era exatamente uma avaliacdo quantitativa o que
0 meu trabalho se propds a fazer sobre as politicas publicas de salde e as parcerias
publico-privadas no combate a Aids.

O objetivo foi, portanto, fazer um estudo sociolégico de uma politica de saude
enfocando a construcao dos diferentes sujeitos na arena do discurso preventivo. Porém a
revisdo bibliografica também revelou que havia poucos estudos sociolégicos sobre
politicas e programas de saude.

Para compreender melhor o contexto local foi necessario acompanhar uma rede
que envolvia organismos internacionais, agéncias nacionais, organizacdes locais e uma
comunidade de nativos. Por que as ONGs haviam elaborados projetos para HSH? A que
editais as ONGs estavam respondendo? Por que os editais de concorréncia publica
nomeavam 0s HSH como populac¢des prioritarias? Qual era a relacdo entre as acdes do
DN DST/Aids e HV e as diretrizes internacionais formulados por agéncias como a
Organizacdo Mundial de Saude, a UNAIDS e o Banco Mundial?

Na delimitacdo do objeto desta pesquisa, foram escolhidos locais de atuacdo do
projeto “Entre Nos” — espacos espalhados pelo centro e na praia de Iracema (cinemas
pornds, bares, pracas e pareddo mix). A metodologia da pesquisa recorreu a trés
discussdes conceituais: a globalizacéo e a relagéo entre o global e o local, a constituicdo

de uma comunidade ou grupo social e a cultura sexual local.
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Algumas relaces entre o global e o local no campo de combate a Aids foram
apresentadas nesta dissertacdo nas complexas relagdes institucionais que ocorrem entre
sistemas intergovernamentais como agéncias das nacfes unidas, o Banco Mundial, o
governo brasileiro e a agéncia nacional DN DST/Aids e HV. S&o relagbes que envolvem
financiamentos, empréstimos e parcerias entre os setores publico e privado, a partir de
diretrizes politicas e epidemioldgicas que guiam os diversos atores.

Discutimos, ao longo deste trabalho, como a priorizacdo da populacdo de gays
e outros HSH esta inserida nas relagdes entre o global e o local. Ndo sdo apenas as
diretrizes da UNAIDS ou da OMS a respeito dos HSH que s&o importantes para 0 caso
estudado. Paralelamente aos estudos e as campanhas com HSH no mundo, o Brasil, em
meados da década de 1990, estabelece trés acordos sucessivos com o Banco Mundial —
0s chamados projetos Aids I, Aids Il e Aids I11.

Os acordos internacionais ja indicavam a parceria entre o setor publico e
privado para a efetividade das acGes de prevencdo com as populacBes prioritarias. No
Brasil, a compreensao das parcerias entre a sociedade civil e 6rgdos do estado remete ao
movimento de abertura politica pos-ditadura militar. A existéncia de um movimento de
reforma sanitéria liderada por intelectuais no campo da saude coletiva, e a estruturacao
do SUS, com elementos de controle social baseados em principios como o de
universalidade, sdo dois momentos marcantes nesse cenario.

As diretrizes do Banco Mundial enfatizam as parcerias publico-privadas,
primordialmente construidas através de projetos com ONGs apoiadas por mecanismos
governamentais.

O chamado terceiro setor, onde se encontram as ONGs, esta fundamentalmente
inserido no contexto entre o global e o local. O crescimento e expansdo de ONGs e de
redes de movimentos sociais no mundo todo é explicado em parte pelas mudancas
econbmicas e politicas globais, sobretudo, a prevaléncia de um modelo neoliberal de
estado.

O sistema de salde baseado na idéia de uma parceria entre pablico e privado é
um modelo exportado dos Estados Unidos para paises latinos americanos (LEAL, 2008)
e reflete um processo de transnacionalizacdo no setor da salde. Observou-se que as
trocas entre as diferentes agéncias — intergovernamentais, internacionais,
governamentais, ONGs — também sdo trocas que envolvem, além de apoio técnico e

financeiro, capital simbdlico e politico, com relagdes de credibilidade e legitimidade.
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A compreensdo da sexualidade no contexto dos estudos aqui revisados e
revisitados revela como objeto de estudo o “‘comportamento sexual” de um grupo social
classificado “de risco”, ou ainda, muitas vezes de forma implicita, um comportamento
considerado promiscuo, exagerado, descontrolado. O comportamento sexual e as
crengas e atitudes dos HSH, entdo, sdo tratados como problemas sociais e devem ser
modificados. Nessa perspectiva, Ednalva Neves (2008) tematiza a ética do risco que se
impde ao individuo por regras destinadas a gestdo de comportamentos e decisdes. Etica
definida por critérios de moralidade social, que classifica acontecimentos e relacdes,
cuja “periculosidade” ¢ dada pela possibilidade de “macular” regras sociais.
(NEVES: 2008: 177)

Nesse contexto, a associacdo Aids-homossexualidade ainda reverbera. Basta,
para tanto, lembrar os primeiros anos da doenca e a experiéncia do grupo de risco. Da
disciplina pessoal a biossociabilidade (Rabinow, 1999:147), esta em jogo a formacéo de
novas identidades e praticas individuais e grupais, surgidas dessas novas verdades. Os
sujeitos se juntam em grupos que valorizam caracteristicas comuns de seus corpos com
0 objetivo de fazer valer suas corporeidades ndo mais como seres sociais, mas como

seres individuais e singulares.

As intervencgdes junto aos HSH concentram-se na distribuicao de preservativos,
na reducdo de parceiros sexuais e, ultimamente, na testagem para o HIVV/Aids. Sobre os
processos de testagem € preciso que seus meios e sua finalidade sejam compreendidos
para que haja o consentimento livre e esclarecido daqueles que a essas acbes se
submetem, estabelecendo procedimentos que estejam fundados no dialogo e na reflexdo
ética como constitutivo da relacdo de pesquisa. No processo de negociacdo do
consentimento para a realizacdo da pesquisa, liderancas e comunidades avaliam os
beneficios e as possibilidades de ganho — seja econdmico, seja no incremento no
prestigio e no poder — que podem advir da pesquisa. (FLEISCHER, 2010:176)

Para ilustrar a relacdo do consentimento livre e esclarecido com a politica de
prevencdo € preciso examinar as novas metodologias empregadas na testagem da
populacdo homossexual. Em parceria com 0s 6rgdos governamentais e instituices
internacionais, os testes sdo realizados na sede dos grupos LGBTT ou dentro de carros®

estacionados em espagos proximos aos de freqliiéncia homoerotica a fim de alcancar

%20 Grupo Arco-iris — GAI, situado na cidade do Rio de Janeiro, realiza testagem na sua sede e 0 Grupo
Ledes do Norte, situado na cidade do Recife, realiza testagem no carro que eles chamam “Kombi da
preveng@o”. S@o agdes piloto que tem apoio do DN DST/Aids e HV desde 2010.
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uma populagdo que, por razdes discutidas neste trabalho, ainda é anGnima nos servigos
de salde. Nas pesquisas em seres humanos, gays e outros HSH, ha uma diferenciagéo
entre sujeito e objeto de estudo, sendo o Ultimo um tipo de “cobaia” das
experimentacbes cientificas. Cabe entdo perguntar até que ponto a pressdo pelo
anonimato ndo estaria provocando um efeito colateral, e ratificando certos sujeitos
como pertencentes a grupos de riscos? (FLEISCHER, 2010)

As narrativas destacadas no capitulo trés sobre o uso do preservativo tendem a
reiterar uma imagem negativa diante do “comportamento de risco”. As praticas do
grupo estudado ndo sdo comparadas as da populacdo heterossexual, que narra com
freqiiéncia dificuldades no uso consistente do preservativo. Tampouco €é considerado no
comportamento analisado dos HSH a dimensdo do prazer, seja o prazer sexual nas
relagOes, seja ainda a possibilidade de pensar um prazer no préprio risco que nem de
longe € uma prerrogativa apenas dos HSH.

O “problema”, entdo, ndo ¢ mais ser prostituta, € sim o de ndo usar
preservativos em todas as relacdes; pode-se ser gay, desde que se reduza o numero de
parceiros e se estabeleca praticas sexuais higienizadas; nenhum problema em ser
usuario de drogas injetaveis, se o uso de seringas descartaveis for constante e o
compartilhamento de seringas for vetado. Deve-se ter e exercer a autoconsciéncia de
“querer ser” saudavel. (PELUCIO, 2007)

A relacdo entre o (mau) sexo e o risco estava dada. Ao sexo arriscado passou-
se a oferecer o “sexo seguro”, com iniciativas que nasceram mais da criatividade dos
grupos gays organizados do que de formulacGes de politicas publicas em saude, e que
foram incorporadas, adaptadas e difundidas por equipes multidisciplinares ligadas aos
diversos programas de prevencéo, em vérias partes do mundo®.

A questao passou a ser como fazer os “desviantes” adotarem condutas nao
arriscadas, ndo mais como nas propostas regulamentaristas do final do século XIX,
relativas ao controle da sifilis a partir da higienizacao e vigilancia sobre as prostitutas
(CARRARA, 1994), mas na elaboracdo de um “discurso de responsabilizacdo” do
sujeito visado, que se auto-regula, em prol da saude coletiva.

O conceito de “grupo de risco” passa a ser repensado e criticado, nesse sentido

¢ introduzida a idéia de “comportamento de risco” e, em seguida, o conceito de

% Perlongher (1987) e Pollak (1990) representam aqueles autores que véem 0 “sexo seguro” como uma
forma domesticada e higienizada dos gays responderem as acusacfes que pesaram sobre eles no inicio da
epidemia.
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vulnerabilidade comeca a nortear as politicas de prevencdo. A suscetibilidade dos gays e
outros HSH as DST/HIV/Aids amplia as necessidades e gera novas politicas no campo
dos direitos humanos, das legislac6es, do trabalho, da educacdo etc (PEDROSA, 2009).

Novos trabalhos tentam articular as varias dimensGes de prevencdo e
assisténcia aos grupos considerados vulneraveis, a exemplo do que aponta Ayres (2009)
“Definir contextos intersubjetivos geradores de vulnerabilidade e, de modo articulado,
contextos intersubjetivos favoraveis a construcdo de respostas para a reducdo dessas
vulnerabilidades constitui, no meu ponto de vista, um dos maiores desafios para a
prevengao hoje.”

No que se refere a esse aspecto, a pesquisa revelou, especialmente a partir da
analise do material empirico, a inexisténcia de politicas governamentais de assisténcia
social, previdéncia, trabalho, entre outras areas, dirigidas aos gays e outros HSH.
Assim, a auséncia desses mecanismos estabelecem uma acdo limitada para reduzir a
vulnerabilidade desses sujeitos.

Tentando identificar de que forma relagfes internacionais incidem sobre um
contexto local, fiz a pesquisa junto ao GRAB. Perseguindo o projeto “Entre Nos”,
identifiquei cinco locais onde haviam sido realizadas acdes de prevencdo, espalhados
pelo Centro da cidade e Praia de Iracema. Entrevistei 25 homens, alguns assumidamente
gays e outros que se identificavam como heterossexuais, boys, michés, entendidos e
homens. Nesse processo, etnografar praticas sexuais, mostrou-se como uma poderosa
via em oposicdo ao modelo biomédico de pesquisa. Sobre os processos metodologicos
na pesquisa sobre sexualidade, basta lembrar, da discussdo sobre engajamento e
distanciamento realizada pelos pesquisadores britanicos do Projeto Sigma, que
treinavam seus pesquisadores na observa¢do “participante” e “sexualizada” e
utilizavam como material (qualitativo) os diarios intimos dos pesquisadores (...)
levando até as Ultimas conseqiiéncias, ou seja, sexualizando a relacdo entre
pesquisador-informante. (VALE, 2008: 71)

O universo social desses espacos de homossociabilidade €, quase,
eminentemente masculino. Neles sdo valorizados elementos como a virilidade, a forca
fisica, a capacidade de aceitar desafios e de correr riscos. Talvez o fato de ser homem
nesses espacos seja mais importante para pensar a vulnerabilidade desse grupo ao HIV
do que sua orientacdo sexual. Portanto, os termos heterossexual, homossexual, bissexual

e HSH como categorias classificatorias das estatisticas epidemiolégicas se mantém
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estanques e ndo se adéquam ao carater multiplo e heterogéneo das sexualidades
brasileiras (GUIMARAES, 1996), como destaquei no capitulo trés desta dissertacao.

Com efeito, parece sem sentido falar de prevencdo para determinadas
“populacdes alvo”. Sdo modalidades particulares de encontros o que melhor define o
que se deve e se pode esperar de uma intervencdo. (AYRES, 2009)

Enfim, ndo é preciso por em xeque a visibilidade da orientagcdo sexual; Por
outro lado, o desafio é estabelecer acbes que lidem com os cddigos de desejo vividos
pelos atores sociais e que nao se prendam as identidades pré-formuladas. O anonimato

ainda parece para muitas pessoas uma estratégia segura de viver seu desejo.
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Anexo

Figura 1
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