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Familia, Rede e ltinerdrios Terapéuticos:
as Escalas e a Trajetdria Biografica de

um Jovem com HIV/AIDS
Romario Vieira Nelvo (ICS/UERJ)

RESUMO: Este artigo procurou discorrer sobre o material etnogréfico que se aproximou de um ano de pesquisa,
durante os meses de janeiro a outubro de 2016. Selecionei parte da etnografia em que lango mdo da andlise de uma
trajetdria biogrdéfica de um “jovem que vive com HIV* (virus da Imuno Deficiéncia Humana), causador da Aids (Imuno
Deficiéncia Adquirida). Em um primeiro momento, discorri sobre uma cena etnograéfica dentro da Unidade de Saude na
qual Renan - jovem que terd a trajetdria biogrdéfica analisada - é vinculado. Em um segundo momento, dei atengdo
especial para a discussdo tedrica das microandlises sociais e, sempre que possivel, contextualizando as escalas de
andlises do jovem e a intersecgdo com sua familia, Rede de pessoas que vivem com HIV/Aids e Servigo de Saude.

PALAVRAS-CHAVE: Trajetéria Biograéfica; Etnografio; HIV/Aids; Itinerdrios Terapéuticos.
Introdugdo: Uma etnografia por entre biografia

Este artigo procurou discorrer sobre o material etnogréfico que se aproximou de um ano de
pesquisa, durante os meses de janeiro a outubro de 2016. Selecionei parte da etnografia em que lango
m&o da andlise de uma trajetéria biogrdfica de um “jovem que vive com HIV" (virus da /muno
Deficiéncia Humanaq), causador da Aids (Imuno Deficiéncia Adquirida). Como o (o) leitor (o) verd
adiante, conheci Renan’ - interlocutor da pesquisa que dd vida a este texto - a partir de uma Rede de
pessoas que se auto definem “jovens vivendo e/ou convivendo com HIV/Aids" do estado do Rio de
Janeiro.

O texto estd dividido em duas partes. Em um primeiro momento, procurei reconstruir uma cena
pela qual percorri junto com Renan como seu acompanhante em um dia em que o jovem realizou
exames periédicos na Unidade de Saldde na qual é vinculado pelo Sistema Unico de Sadde (SUS), na
cidade do Rio de Janeiro. Esta parte a intitulei “Itinerdrios Terapéuticos”; estd escrito em itdlico para
dar certa sensagdo de descrigdo etnogrdfica de uma Situagdo Social, que apesar de ndo utilizar o
antropdlogo Mox Gluckman como referencial tedrico ao longo do texto, nGo posso deixar de frisar a
importdncia de seus escritos para as andlises que aqui se seguem. Estarei reconstruindo a cena que

dd vida a este texto, no sentido definido pelo autor, como:

As situagdes sociais constituem uma graonde parte da matéria-prima do antropdlogo, pois sdo os
eventos que observa. A partir dos situagdes sociais e de suas inter-relagdes em uma sociedade
particular, podem-se abstrair a estrutura social, as relagdes sociais, as instituigdes etc. daquela
sociedade. Por meio dessas e de novas situagdes, o antropdlogo deve verificar a validade de suas
generalizagdes. (GLUCKMAN, 2009 [1958], p. 239).

Em um segundo momento, procurei contextualizar a histéria de vida de Renan (Familia, Rede de
jovens e Unidade de Saude). Aqui, foi fundamental utilizar um referencial tedrico em especifico
(BENSA, 1998; REVEL, 1998; TELLES, 2006) que estd pensando em como os estudos de trajetorias

' Graduando em Ciéncias Sociais pela Universidade do Estado do Rio de Janeiro. Vinculado ao CNPq na pesquisa “Uso de
Clonazepam no Estado do Rio de Janeiro" pelo Instituto de Medicina Social da UERJ e pesquisador do GREFAC (Grupo de
Estudos da Familia Contempordnea). E-mail: nelvo.romario@gmail.com

2 Com o compromisso do anonimato, o nome do jovem foi alterado. O nome da Unidade de Saude, ou qualquer outra
questdo que possa identifica-lo também foraom alterados.
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biograéficas servem-nos de suporte para interpretar o cotidiano da vida das pessoas, articuladas sob
suas fronteiras e escalas de andlises’.

Ao longo do texto procurei discorrer como que a trajetéria biogréfica de Renan e seus contextos
de agdo podem estar articulados com o de outras pessoas. Por isso, por vezes, fiz uma série de
utilizagdo da teoria discutida e lancei mdo de reflexdes de andlises sobre o meu material de caompo, a
fim de descortinar novas indagagdes sobre a teoria e a etnogrofio4.

Por fim, penso que percorrer a andlise da traojetdria biografica de Renan, bem como os seus
contextos de agdo é fundamental para o entendimento das relagdes sociais. Para este ponto, utilizei
Telles (2006) que j& nos disse acerca das trés linhas de andlises: vertical, horizontal e transversal. SGo
por essas “escalas de andlises” (REVEL, 1998) que procurei inscrever a trajetdria biografica de Renan,
objetivando boas reflexdes nos estudos de Ciéncias Sociais.

Cabe ainda um esclarecimento de campo e pesquisa antes que o texto corrido se inicie. A
presente pesquisa etnogrdéfica foi iniciada no més de janeiro do ano de 2016 - com duas incursdes a
campo ainda no ano anterior - e desaguou No més de outubro do mesmo ano. O projeto de pesquisa
estava inscrito para a conclusdo do curso de Ciéncias Sociais, a ser defendido como uma monografia
académica. Contudo, existirom algumas situagdes de campo, bem como o momento da escrita (este
ponto certamente foi até mais influente do que o primeiro) que impossibilitarom o continuidade desta
pesquisa para este fim.

De todo modo, ndo considero que eu tenha encerrado a pesquisa, apenas ndo estou utilizando
os dados obtidos em compo como estudo monogrdéfico, hoje em dia. Para interpretar esse
‘contratempo etnogrdéfico”, ou nos termos stratheanos (2014 [2004]), as “imprevisibilidades da
etnografia’, costumo afirmar que os “atos cognitivos’, definidos por Cardoso de Oliveira (1996): Olhar,
Ouvir e Escrever, que aparecem como os oficios do antropdlogo, acabaram ndo tendo a linearidade
que deveriam ter para que a pesquisa pudesse ser escrita como uma estrutura de um trabalho maior.
Neste sentido, este texto € também uma tentativa de retomar uma etnografia que de certa forma fez
parte da trajetoéria biogréfica do pesquisador - a qual muito eu me dediquei e me orgulho de ter feito
- e que fora abandonada.

Espero que desta vez eu tenha podido fazer andlises sociais.
Itinerdrios terapéuticos, ou: as relagdes dentro de um Servigo de Saude

Tudo tendia a ser um dia ordindrio como outro qualquer. Ordindrio, mas aquela altura jo
rearranjado devido o greve que se iniciara, e preocupava a todos que dependem, seja
financeiramente, seja academicamente, da Universidade do Estado do Rio de Janeiro [que
diretamente me atingia]. Em meio a esse mar de desespero e desesperanga, proximo das 22h00
de uma quarta feira do més de margo, recebi uma mensagem um tanto inusitada no meu celular
pessoal. Inusitada muito mais pelo momento em si do que propriamente pelo conteddo, uma vez

que o que ali estava escrito havia partido de mim mesmo. Néo foram poucas as vezes que eu pedi

¥ Uma primeira versdo deste texto foi apresentada como conclusdo da disciplina “O urbano em jogos de escalas’,
lecionada pela professora Mdrcia da Silva Pereira Leite. Optei por analisar o meu material de campo com a bibliografia
dada oo longo do curso e aqui neste texto mantive os escritos do original. Gostaria de aproveitar o oportunidade e
agradecer a professora pelos seus comentdrios da versdo inicial, sem os quais esse texto jamais poderia ter recebido a
presente forma. Como eu mesmo disse na oportunidade da disciplina: jomais pensei que o meu objeto de pesquisa
pudesse ser analisado pelo que discutimos ao longo do curso. Obrigado, Mdrcia Leite.

4 As discussdes de Marilyn Strathern (2014 [2004]) acerca das concepgdes de “partes” e “todo” também me foram Uteis para
poder analisar a trajetdria biogréfica de Renan e possibilitar articuld-la com outras biografias que, no desafio da vida
social, sdo orientados por suas relacionalidades. Como disse na nota de ndmero 3, este texto trata-se da andlise do meu
material etnografico a luz de uma bibliografia dada em um curso académico. Isto exigiu muito trabalho para dialogar uma
pesquisa de campo com a teoria dada em sala. Por isso, apesar da presente referéncia & antropdloga britanica, aqui,
procurei manter a discussdo do original da disciplina.
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a Renan que me deixasse acompanhad-lo no Sistema de Saude no qual ele faz tratamento para o
virus da Imuno Deficiéncia Humana (HIV), muito em fungbo Jde poder conhecer essa outra
realidade do jovem e também com certo sentimento de curiosidade Jde estar, enquanto
acompanhante em um Sistema de Saude, em que as pessoas vdo para ser medicadas, retirar
seus remédios, realizar exames periodicos, ser atendidas em consultas etc.

Ainda assim, fiquei surpreso, pois jamais esperaria que essa atitude da parte de Renan pudesse
efetivamente acontecer, ja que inumeras vezes ele me disse que preferia transitar sozinho por
esses espagos [muito em fungdo de ‘medo’ e vergonha’;, categorias que surgiram no campo] ‘que
mais te lembram coisas, que mais te fazem viver coisas, Qque mais te fazem querer sair dali, mas
qQue ao mesmo tempo vocé vive aquela experiéncia” Estas aspas destacadas sdo frases,
esdruxulamente resumidas por mim, que escutei de Renan nGo uma e nem duas vezes, cada vez
que eu o indagava sobre o0 assunto em nossos encontros espontdneos e/ou programados.

“Topa acordar as 04h00, pegar um trem e ir até a Amendoeira?’, foi assim que recebi a mensagem.
Imediatamente respondi que aceitava a proposta. Era um dia de quinta feira, durante as dltimas
horas daquela madrugada passamos entre trens urbanos e caminhadas a pé, com o fim de
chegarmos ao servigo de saude. La, Renan teria que realizar exames que se iniciara das 07h00 até
as 09h00. Contudo, é imprescindivel chegar cedo nesses locais, jo que ha muita gente também
com o mesmo objetivo. Pareciomos dois nerds [algo que ele mesmo classificou dias depois]
conversando sobre séries quando chegamos a um grupo de 5 pessoas, uma mulher que
acompanhava seu marido, uma mulher assumidamente transexual [ouvimos ela compartilhar
sobre a sua cirurgia de mudanga de sexo] e outras duas que, ao que fisicamente aparentava,
tinham idade girando em torno dos sessenta anos de idade.

O que causou certo espanto na nossa chegada certamente foram dois motivos: primeiro os
objetos com o quais compartilhdvamos [livros académicos, marcadores de pdginas manuais em
formatos de bonecos de desenhos animados e jogos de video-game - partindo dele essa atitude].
Segundo, o fato de sermos dois rapazes ‘jovens” com aparéncia de sermos da mesma idade. As 5
pessoas estavam sentadas, a mulher e seu esposo eram os primeiros da fila, vinham de Angra dos
Reis, municipio de aproximadamente 4 horas de distdncia do local onde estavamos, enquanto
que a moga transexual e as outras duas senhoras enfileiram o que, mais tarde, deu vida a uma
fila para pegar os numeros por ordem de chegada. Existinham 3 bancos a serem utilizados para
qQue os pacientes pudessem sentar enquanto aguarddavamos os funciondrios chegarem e abrirem
o ambulatdrio onde seriom realizados os exames daquelas pessoas. Era tudo escuro, mal dava
para se enxergar o que os aguardava do lado de dentro de uma porta viorada de fora a fora
totalmente preta. Seguindo a l6gica de chegada das pessoas, eu e Renan acabamos ficando no
segundo banco jd que cada banco suporta de 3 a 4 pessoas no madximo.

Ao sentarmos no banco o sol ja ameaga abrir ao céu, era 06h15. Dali até as 07h00 nos restava
esperar e conversar. Com menos de cinco minutos de nossa chegada outras pessoas vao
chegando ao local, ocupando os outros espagos no banco até que chega um momento em que
ndo existe mais lugar para se sentar. Enquanto eu tacava de minha bolsa um texto de Malinowski®
, restava-me ler um pardgrafo do mesmo e ouvir o Que as pessoas ao meu redor estavam falando,
até porque, aquela altura, o fato de eu estar naquele local fazia de mim uma pessoa que estava
disposta a conversar. Com o fim de realizagdo de uma pesquisa etnografica, me permite

. . 6 . .
aofetar-me e, interagi com as pessoas. Eu, que sempre rabisco meus textos para ler, tive

® Tratava-se do texto Crengas e Costumes Nativos sobre a Procriagdo e a Gravidez, datado em 1914,
¢ NGdo mencinei em nenhum momento na reconstrugdo da presente cena a minha apresentagdo enquanto pesquisador.
Contudo, Renan, que é o meu interlocutor, sabiao da minha condigdo de etndgrafo. Aquela altura j& havia realizado muitas
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certamente neste dia as maiores anotagbes e desenhos desde que me iniciei nas ciéncias sociais.
Parece irénico que justamente nos escritos de um dos maiores antropdlogos descritivos da
historia da antropologia, especificamente a britdnica, tenha tido um texto seu, em formato de
fotocopia [fotocopiado do original], rabiscado e ensaiado com o fim de descri¢gdo etnografica
minha daquele contexto.

‘A mée dele achava que eu iria o abandonar quando ele me contasse’, repetia com a voz altq,
parecendo que todos, inclusive quem estava em pé na fila, poderiam ouvir a conversa. A esposa
que veio de Angra tomava a frente das conversas, abria a pasta do marido, reclomava dos
antirretrovirais que, segundo elo, eram ruins para ele. Por outro lado, ele quase ndo falava,
apenas expressava corporalmente com a cabega fazendo sinal de positivo quando concordava
com criticas e negativo quando também concordava com algo lamentadvel.

Renan e eu ficamos minutos sem falar um com o outro. Pegamos-nos em uma conversa que ja
estava colocada e/ou sendo reconfigurada cada vez que uma nova pessoa chegava ao local. Até
que a senhora mais proxima da gente entorta seu rosto, fixando-o em nossa dire¢éo e pergunta
quantos anos tinhamos, de onde vinhemos e quantas vezes a gente faz esse traojeto de casa ao
hospital [?]. Renan me pareceu um tanto incomodado com as interrogagdes. Ficou em siléncio por
alguns segundos até que eu tomei a frente da situagdo. Assim que disse de qual regido do estado
haviomos nos deslocado, ele logo me interrompeu dizendo que eu estava ali com o fim de
acompanha-lo. Naquele momento, Renan fez muito mais do que apenas me silenciar, ele disse,
sem dizer o nome de doenga alguma, que o paciente era ele e nGo eu. Como todas as pessoas
que estavam no local retiraram o mesmo tipo de senhaq, ou segja, os fins pelos quais estavam ali
era para o mesmo tipo de exame, cheguei a conclusGo que todas as pessoas eram positivas para
o HIV. Em outras palavras, Renan assumia também que a pessoa que eles tém que perguntar
coisas ndo era eu, jo que ali eu pisava pela primeira vez em minha vida, ou openas o
acompanhava como algumas pessoas fazem.

Pela fei¢Go corporal da senhora e de todas as outras pessoas na nossa frente, deu para perceber
que Renan havia sido um tanto grosseiro em sua resposta. Se assim ele o foi, certamente é porque
essas situagdes lhes sGo cotidianas neste tipo de configuragdo relacional; ele sabia o que todos
queriam ouvir e apenas se poupou de muitos detalhes. Contudo, estar acompanhando um
paciente com HIV requer o minimo de afinidade, o que de imediato fez surgir sussurros que
insinuava que eu e Renan éramos companheiros de relagbes afetivas e sexuais.

Apds deixarmos evidente nossa relagéo de amizade e todo o esclarecimento cotidiano daquele
espacgo, os profissionais do local comecaram a chegar na seguinte ordem: Primeiro, os que
trabalham distribuindo senhas e atendem as pessoas no balcdo. Minutos depois, os agentes de
saude comegam a chegar. O que antes era penumbra, clarea. A sala agora pode ser vista em seu
interior. A televisGo imediatamente foi ligada por um homem de meia idade que sem trocar de
canal deixou no primeiro jornal do dia, da emissora Rede Globo, que aquela altura televisonava o
primeiro jornal da cidade do Rio de Janeiro. Sem nenhum minuto de atraso, as 07h00 em ponto a
porta é aberta e o mesmo homem que acabara de ligar a televisGo abre a porta do meio de todo
o blindex escuro. Sem dizer uma palavra, todos se levantam e formam uma fila. Ele entéo diz: ‘um
por um pode vir entrando”. Nessa ordem vocé entrava na sala, o homem olhava seu pedido de

exame e lhe dava uma senha. O numero de Renan foi o 3, jd que a moga que veio de Angra dos

incursdes a campo em sua casa. N&do me apresentei para as demais pessoas no local como pesquisador porque ndo tive
uma oportunidade que me permitisse assim fazer. Por isso, para a reconstrugdo dessa Situagdo Social, procurei
apresentar as outras pessoas como compondo um contexto junto ao meu interlocutor, sem perder de vista que é com este
qQue o pesquisa estava se desencadeando. Em outras palavras, a cena tem como objetivo mostrar as relacionalidades do
jovem em questdo.
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Reis ndo pegou senha e as senhoras utilizaram do servigo preferencial. Na mesma (6gica a oitava
pessoa atras de mim e de Renan na fila [um homem de meia idade] pegou o numero 4, pois eu
também era acompanhante. Néo tivemos embate algum por entramos em dupla no ambulatdrio,
jé que ao que me pareceu esse tipo de situagdo [em dupla] é comum pelo menos naquela parte
do hospital.

Néo demorou muito para o numero de Renan aparecer no teldo eletrénico. Ele deixou sua
carteira de identidade e entregou o cartdo de paciente junto aos pedidos de exames na cabine
de numero 2, das trés que existiam no local. Renan somente abriu a boca duas vezes, enquanto a
atendente falou outras trés. Os dois se cumprimentaram com ‘bom dial". Logo em seguida ela lhe
perguntou se ele néo havia coletado a urina. Ele respondeu dizendo que ndo, que o médico
achou néo precisar. Ao fim do preenchimento burocrdtico a atendente retornou a falar, dizendo
que ele poderia esperar para que seu nhome fosse chamado por uma das pessoas que fazem a
coleta dos sangues.

Para a surpresa de Renan, que ao sentar no banco ao meu lado disse: ‘agora é que a demora
comega’, em menos de 10 minutos um homem negro, com o uniforme no tom claro abre a porta na
qual as pessoas entram para a realizagdo dos exames. Ele chama o nome Renan Fernandes.
Renan, entdo, olha para mim com cara de quem ndo acreditava no que estava ouvindo e
rapidamente levanta, pede para que tome conta de suas coisas e vai em dire¢do ao homem que o
conduz até o local em que Renan coletou o sangue naquele dia. Dali em diante eu nada mais
pude observar e particioar; somente Renan e o agente de saude fizeram a cena; o tempo deles
era outro, quanto a mim restava-me olhar para a televisGo na sala de espera, do lado de dentro
da sala que pouco se podia enxergar minutos antes, quando ld fora estavamos. Ndo demorou
muito [6 minutos, eu diria] para que Renan saisse com o brago esquerdo levantado com o fim de
pressionar o sangue. P6s um sorriso em seu rosto como quem quer dizer ‘finalmente” e disse que
estavamos liderados daquele dia. Ao sairmos do local, antes que passassemos pela porta e dali
deixassemos o ambulatdrio, o mesmo homem que entregou o numero 3 a Renan nos ofereceu
café, ja que certamente quem vai realizar exames costuma estar em jejum. Tomamos apenas um

pacote de biscoito cada e deixamos Amendoeira.
Renan, microandlise e escalas: um estudo por entre biografia

Renan tinha durante o periodo da pesquisa 21 anos de idade. O conheci em um grupo fechado na
rede social virtual, cujo nome facebook. L4, Renan compde um quadro de 602 pessoas que se auto
definem “jovens vivendo e/ou convivendo com HIV/Aids" do estado do Rio de Janeiro”. O presente
grupo é conhecido popularmente - e assim seus membros o classificam -, com o nome “Rede” e/ou
‘Rede de jovens", tal como as categorias émicas do campo. Muitos dos jovens assim o classificom por
pensarem a Rede como uma familia, formada por pessoas com problemas comuns, sobretudo, voltada
para o publico jovem. A Rede tem em sua fundamentagdo primordial servir como um espago de

conversas e “acolhimentos” entre os jovens membros mais antigos e os recém-chegados.

7 A Rede de jovens surgiu em setembro de 2009, objetivando ser um local onde as pessoas, sobretudo jovens, poderiam ir
para compartilhar suas duvidas, bem como trocar experiéncias de vida. Atualmente, a Rede se caracteriza por ser um
local em que se realizom encontros mensais periddicos, nos quais acontecem os “‘acolhimentos”. Em suma, “acolher”
significa que os jovens conversam entre si com o fim de, a partir das prdprias histdrias de vida, ajudar outro jovem que
esteja com dificuldades de aceitagdo, problemas de saude por agravos, relagdes amorosas, familiares etc. O ndmero de
membros no corpo do texto é referente a minha ultima consulta no dia 09/12/2016. Cabe uma convengdo: o grupo no
facebook é secreto e ndo pode ser achado por qualquer usudrio da rede virtual. Para ser membro, portanto, hd a
necessidade de ser adicionado por um membro mais antigo, que ird avaliar o perfil da pessoq, a histéria de vida e o
motivo pelo qual se estd procurando a “Rede de jovens do Rio de Janeiro" - doravante chamarei de Rede.
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Os encontros da Rede ocorrem regularmente uma vez a cada més, sempre no ultimo domingo.
Cada encontro acontece em locais abertos (pragas publicas) ou fechados (clubes ou centros de
saude), j& que a Rede ndo tem local fixo. Compareci durante o ano de 2014, hd cinco encontros, dentro
0s qQuais ocorridos nos diferentes lugares e cidades do estado, na seguinte ordem: Aterro do
flamengo, Rio das Ostras, Nildpolis, Paquetd e Petrépoliss. Em todos os encontros os jovens chegam
por volta das 09h00 e véo até as 18h00. Durante o dia muita coisa acontece; dindmicas, apresentagdo
de canto e danga etc. O que foi mais marcante em minhas observagdes sdo as ditas ‘rodas de
acolhimentos”, que consiste em uma improvisagdo de uma roda, na qual os jovens se apresentam,
dizem seus nomes, o local em que residem, tempo de diagndstico para o HIV (algo que ndo é
obrigatdério ser dito) e, por fim, as expectativas e/ou percepgdes sobre o encontro. Durante esse
momento - que por categoria émica os jovens o chamam de “cereja do bolo” -, os jovens riem, dizem
dos medos antigos e a importdncia de estar ali.

Os encontros sdo auto-organizados pelos préprios jovens. Desta formao, o ‘roda dos
acolhimentos” e qualquer outra dindmica que surja durante os dias dos encontros sdo feitas pelos
préprios membros da Rede. Contudo, hd aqueles jovens que sdo considerados os gestores da Rede’.
Muitas das dindmicas ocorridas sdo pré-organizadas por estes jovens que, em todo o periodo das
incursdes etnograéficas, jomais se ausentarom.

Para a construgdo etnograéfica destes encontros me ative, sobretudo, para o momento da rodao, e
refleti antropologicomente acerca da ideia dos ditos “acolhimentos”. Tomo como eixo de andlise a
noc¢cdo foucaultiana de que nada estd concentrado - na andlise do autor o “‘poder” - e interpreto que o
acolhimento ocorre durante todas as horas do dia e ndo somente no momento formal da ‘roda dos
acolhimentos’, estando a ideia do acolhimento, portanto, capilarizada no domingo como um todo. Por
mais que as minhas andlises sejom um tanto mais socioldgicas, os exemplos de campo que seleciono
para essa discussdo sdo baseados em observagdes diretas, conversas abertas, ou mesmo situagdes
vividas no campo antes mesmo da roda dos acolhimentos. Ainda assim, ndo posso descartar que
dentro do ordindrio da roda dos acolhimentos (por ter sido algo que se repetiu em todos os cinco
encontros), hd taombém os extraordindrios, cada vez que um jovem diferente discursa uma nova
histdoria é revelada e enredada por suas biografias; novas ldgrimas podem-se conhecer, ou mesmo
NOVOS sorrisos e rostos desconhecidos'. E neste sentido de andlise qQue me atenho a produgdo social
de pessoa e de identidades, sobretudo, focando nas andlises das emog¢des que, naquele momento em
qQue o jovem diz sobre sua vidao, enreda trojetérias, somente naquele contexto, produz o real de

. ~ . . .. . n
situagdes emocionais vividas, presentes e (des)futurizadas .

8 Em termos de teoria etnogrdéfica foi necessdrio a construgdo de uma etnografia multissituada, nos termos definidos por
Marcus (1995), adotando diferentes posigdes e participagdo do antropdlogo, reunindo as descontinuidades etnograéficas
com o fim de dar certa linearidade para o estudo em questdo. A etnografia multissituada também contou com a procura
por seguir as pessoas em suas relacionalidades (como os itinerdrios terapéuticos de Renan). Neste texto nGo me propus a
discutir a etnografia em si, mas apresentar alguns de seus resultados e, sobretudo, focando especificomente numa
discussdo bibliografica em especifico que estd pensando as trojetdrias biogréficas das pessoas. Contudo, coube com esse
comentdrio contextualizar a etnografia como um todo.

? Os gestores da Rede sdo jovens membros que se candidatam e passam por processo eleitoral uma vez oo ano. O gestor
fica responsdvel por fungdes dentro da Rede, dentre as quais se divide pelos nomes GT’s: Acolhimento, Comunicagéo,
Saude, Eventos e Advocacy (GT que surgiu apds o fim da etnografia). Para ser gestor o membro precisa se candidatar,
levar propostas para o encontro de “incidéncia politica” e ser eleito pelos demais.

' Essa discussdo acerca do ordindrio e do extraordindrio ainda ndo me parece muito bem resolvida, pelo menos & luz das
minhas reflexdes antropoldgicas. Penso que hd algo de cotidiano nas recepgdes, mesmo quando € o caso de uma Pessoq
que estd comparecendo em sua primeira vez. Contudo, quando esse tipo de situagdo ocorre, nGo posso deixar de frisar
que causa certa reestruturagdo da Rede em como acolher uma nova pessoq, que traz histérias as vezes préximas, mas as
vezes distantes das realidades dos membros mais antigos. Além do que, cada vez que uma pessoa nova aparece sdo
novas trajetdrias biograéficas. E nesse sentido que penso que hd extraordindrios nas rodas dos acolhimentos. De todo
modo, voltarei para essas reflexdes em breve.

" Nos minhas andlises sobre a vida das pessoas jovens com HIV/Aids, interpreto que o que é dito sdo situagdes de
passado, mas também de presente, devido ao fato do HIV/Aids ainda ser uma doenga crénica e incurdvel. Além disso, ter o
virus HIV é negociar a sua condigdo cotidianamente, o que faz das experiéncias que os jovens compartilham ndo como
passados fechados, mas algo que se presentifica naquele momento, j& que, em minhas andlises sociais, as experiéncias
desses jovens sGo um ‘campo aberto e em constante disputa”, pois envolvem memdrias, marcas corporais do virus
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Tenho dito tudo isso sobre a Rede de jovens do estado do Rio de Janeiro, pois foi a partir dela
que conheci Renan. Ainda no mundo virtual eu o adicionei no meu perfil do facebook devido a sua
frequéncia constante no grupo secreto. Naquele contexto, joneiro de 2016, eu j& havia ido hd dois
encontros exploratdrios e me preparava para iniciar a parte etnogrdéfica formal. Renan ndo havia ido
a nenhum dos encontros iniciais. Assim que o adicionei e ele, imediatamente me aceitou, tive o
conhecimento de que ele mora a dois bairros de onde atualmente resido na zona oeste da cidade do
Rio de Janeiro. Por questdes de interesses de pesquisq, fiz esforgcos para me aproximar do jovem, uma
vez que ele poderia ser parte importante da pesquisa e ainda assim morava préximo a mim. Ndo foi
dificil que eu conseguisse isso, até porque temos pessoas em comuns Nas Nossas redes de
socialidades”

Tomei uma série de encontros informais do nosso dia a dia, bem como as inimeras idas O sua
casa, como sendo material de campo, tal como a cena que abre este trabalho. Renan reside com sua
mde e irmd, se formou recentemente no curso de Histéria e tem o diagndstico para o HIV (virus da
Imuno Deficiéncia Humana), desde os 17 anos de idade. Assim que soube do virus, o jovem morava
com seu pai e logo que contou para ele viveu certa rejeicdo e, por isso, migrou para a casa de sua
mae. No tempo em que morava com seu pai teve seus talheres e copos separados individualmente,
com o fim de que “ele ndo pudesse contaminar ninguém" - acusagdo ouvida pelo pai e pela esposa do
mesmo.

Assim que soube do diagndstico, um ano mais tarde e j&d morando com sua mde, Renan teve um
relacionamento ofetivo-sexual com Jorge. A relagdo durou 8 meses, e a partir do quarto més tudo veio
por dgua abaixo. Renan contou a Jorge acerca da sua infecgdo pelo virus. Jorge é 20 anos mais velho
do que Renan e segundo me contou o jovem, seu aoté entdo nomorado se sentiu traido e ficou
semanas sem entrar em contato. Renan e Jorge jomais tiveram relagdes sexuais sem preservativos,
contudo, ainda assim Jorge ficou com “medo”, & medida que mantiveram sua rela¢gdo, jamais houve
relagdes sexuais com penetragdo dali em diante, nem mesmo beijar com a lingua Jorge fazia. Vivendo
essa situacdo por 4 meses, Renan pds fim G histéria e dali comegou o sofrimento da auséncia daquele
que, segundo o préprio, “¢ o grande amor de sua vida".

Renan compareceu hd dois encontros da Rede dentre os quais eu estive presente. Além da cena
qQue abre este trabalho, em um dia de exame do jovem, eu 0 acompanhei em duas consultas com seu
médico e trés idas & Amendoeira buscar remédios - a Ultima vez acabou em insucesso, pois o local
para a retirada de remédios dentro do Hospital estava congestionado e estGvamos com o tempo
apertado. Renan voltou para casa e no dia posterior foi ao local sé.

E desta forma, ou melhor, por essas escalas de andlise, que discorro sobre a trojetdria de Renan,
com o fim de realizagdo de uma pesquisa antropoldgica e etnogrdfica. Para tal, centro as minhas
andlises naquilo que nos ensinou Revel (1998), acerca dos ‘jogos de escalas’, pensando na
singularidade (micro), geral (macro) e particular (especifico). Essas diferentes escalas nos permitem

’

trabalhar 0 procura de fazer reflexdes sociais. E neste sentido, que as fronteiras da biografia de

(quando existem complicagdes de salde), expectativas de vida que, a cada protocolo médico é matematizada de uma
forma diferente etc. Em sumao, sdo trojetdrias ndo lineares, mas que se constroem enquanto pessoa por essas situagdes
subjetivas, mas que s&o relacionais com o outro. Para uma discussdo minha acerca de ‘“vidas abertas e em constantes
disputas”, consultar Nelvo (2016). L4, eu refleti acerca de mulheres vitimadas pelo zika virus e seus bebés pela microcefalia,
langando mdo do género textual ‘Resenha’ de uma antropdloga jé consagrada (DINIZ, 2016).

2 Utilizo o termo “socialidades’, inspirado pela antropdloga Marilyn Strathern (20064). O sentido aqui adotado, estd
pensando que as pessoas se constroem enquanto tais o partir da mutabilidade relacional de si com o outro; a partir disso
as relagdes ndo sdo de papéis funcionais dentro de determinadas estruturas sociais, mas sim que as pessoas estabelecem
multiplos relagdes em diferentes contextos sociais. Desta forma, a pessoa se forma constantemente nas suas relagdes
situacionais. Ndo cabe aqui fazer esta discussdo muito aprofundada, apenas expus brevemente com o fim de referenciar
o material tedrico, que mesmo que ndo aparega no texto corrido é parte do referencial de teoria que eu adotei para a
interpretagdo deste estudo.
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Renan, entre familio, Rede de jovens e Hospital serve-nos de andlises e,  medida que se escolhe uma
dessas escalas pode-se interpretar o cotidiano do jovem em questdo.

Podemos pensar também em Telles (2006), para quem as trajetérios podem ser observadas por
trés linhas de intensidades. Dentre as trés, a autora seleciona a vertical, horizontal e transversal A
primeira seria o cotidiano da vida intima e familiar das pessoas. Em suma, as histérias de vida que
sGo atravessadas por rupturas e continuidades familiares. A sequnda, horizontal, podemos pensar
nos territérios e espagos pelos quais as pessoas transitam. E interessante qQue nesse ponto a autora
diz que hd encontros com outras histdrias, outros percursos e/ou eventos, Nno que tange aos circuitos
das relagdes das pessoas. E, por fim, seria o transversalidade que atravessa as pessoas. Neste ponto,
podemos pensar em que tempo histérico mais macrossocial as pessoas estdo inseridas; se este afeta
ou ndo a sua histéria de vida. Em outras palavras, como é possivel tematizar em termos de politica
(Estado, instituigdes, politicas publicas etc.), por exemplo, as experiéncias subjetivas.

Se tomarmos Renan como foco dessas andlises poderiomos dizer que seu cotidiano familiar com
sua mae e irmda seria a verticalidade de sua histéria de vida. No mesmo sentido, que a sua idade, o
seu tempo com o virus HIV, sua formagdo académicq, seus relacionamentos amorosos também sdo.
Por outro lado, a horizontalidade poderia ser o grupo secreto do facebook dos jovens da Rede, bem
como os encontros presenciais. Contudo, eu acrescentaria que esse ponto da horizontalidade, como
um ponto em que ocorrem o0s circuitos e se encontram outras histérias de vida, que 0s Nossos
encontros (meu e dele) se inscrevem também como escalas de andlises. Nesse caso, sejam 0S NOSsos
encontros para a realizagdo da etnografia por entre sua casa, ou mesmo por entre a instituicdo de
salde na qual eu o acompanhei. Acrescentario, ainda, o meio pelo qual eu o conheci, j& que foi a
partir de uma “Rede de jovens que vivem e/ou convivem com HIV/Aids" que nossas histérias se
entrecruzaram e o tempo das relagdes (de pesquisa, mas também de uma amizade forte e prazerosa
que se estabeleceu) se deu na pratica social - meu e dele, mas também do “jovem com outros jovens”.

No plano da transversalidade, hd muitos entraves que podemos supor e, a partir dos
ensinamentos de Telles, interpretar. Nele d& para selecionar a prépria tematizagdo da Aids em termos
de relagdes intimas e sociais". Podemos retornar até mesmo para o tema da familia e articular essa
temadtica com questdes externas, mas que compde a estrutura, seja histérica, seja contextual da
familia”. A linha transversal ainda nos abre margem para pensar na sociedade, politicas publicas,
bem como os Servigos de Saude, sejam os disponiveis ou mesmo aquele no qual Renan faz uso.

Particularmente, me identifico bastante com o ponto da horizontalidade para analisar a

biografia de Renan. Numa definigdo breve e mais formal do que nos ensina Telles:

A linha horizontal das especificidades, em que os tempos se efetuom: as préticas urbanas deixam

suQs marcas No espago e estas se objetivam, ganham forma e constroem referéncias que permitem

¥ Nesse ponto é fundamental tematizar o fato de Renan fazer uso didrio de antrirretrovirais, conhecido popularmente
como coquetéis. Numa linguagem biomédica, por exemplo, esse ato é tido como uma questdo puramente individual, uma
vez que é um corpo que faz uso, apenas. Contudo, eu proponho desconstruir essa ideia, primeiro por acreditar que
apesar do corpo ser aquilo que mais nos difere, ou sejo, “cada pessoa tem um corpo”, é também o primeiro que nos coloca
em relagdo com o outro. Segundo - e recorrendo a minha pesquisa de compo -, alguns jovens que, durante a ‘roda dos
acolhimentos” disserom ndo contar para seus familiares sobre o HIV, relataram tombém que as vezes ndo tomaom o
remédio na hora correta se estiver alguém por perto. Desta forma, devemos relativizar se tomar remédio é mesmo um ato
puramente individual, ou se também n&o devemos nos ater ao contexto no qual as pessoas que fazem uso estdo inseridas.
“ Na biografia de Renan, ele deixou & casa de seu pai, pois © mesmo e mais a sua esposa sdo catdlicos praticantes e
pensam, até hoje, que “aids é doenga de gay". SGo essas questdes externas, mas que de certa forma dé sentido para a
estrutura familiar que seleciono como questdes externas, mas que tém um peso muito forte para as relagdes dentro e fora
de casa. Atualmente, na casa da mde de Renan, as duas mulheres com quem ele mora pouco perguntam sobre a vivéncia
do rapaz com o virus, contudo, ndo o julgoam acerca do HIV. Segundo Renan, sua mde sempre foi muito preconceituosa em
relagdo a pessoas que tém o virus, muito em fungdo dos mesmos preconceitos que seu pai. De todo modo, assim que ele
contou para elo, Renan tem percebido que ela tem melhorado, nesse sentido, com as outras pessoas. Apenas uma
convengdo: durante a pesquisa de caompo eu conheci a mée e a irma de Renan.
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entrecruzamentos com outras histérias, outros percursos, outros eventos que pontilham a histéria
urbana. (TELLES, 2006, p. 70).

Se retornarmos para a cena daquilo que intitulei “itinerdrios terapéuticos" de Renan, pode-se
dizer que ali existem encontros, que estdo se dando sob a praética dos atores sociais. No tempo em
que passamos na fila da Unidade de Saude outros percursos, outras histdrias de vida de cruzam e se
estabelecem relagdes entre as pessoas. Recorrendo aquela cena, ndo podemos cair No erro e deixar
de frisar que se trata de relagdes sociais microssociais, Nas quais poucas pessoas estdo dialogando
momentos antes de entrarem com o fim de realizagdo de exames periddicos. Ou mesmo, que aquele
local, apesar de lhes serem comum - aqui me refiro aos atores que aparecem na cenaq, devido ao fato
daquele local ser a Unidade de Saude em que estes sdo vinculados - as relagdes se ddo na pratica, j&
que ndo se sabe quem poderd encontrar na fila do ambulatério. Nesse sentido, podemos dizer que
cada espago € produzido pelos atores (TELLES, 2006).

Assim, podemos pensar que nos ‘itinerdrios terapéuticos” as pessoas vdo enredando conversas,
compartilhando locais de origem, ou mesmo formando filas para o fim de estarem ali - realizagdo dos
exames. Por entre os ‘“itinerdrios terapéuticos" de Renan, foi possivel, na cena que abre o trabalho, e
tombém em outras oportunidades, realizar “percursos etnograéficos” o luz de biografias sociais. A
prépria Telles (2006), j& nos disse sobre esse tipo de tempo e a etnografia para as suas andlises, na
qual podemos perceber como os espagos estdo sendo produzidos. Para tal, segundo a autoraq,
devemos dar ateng¢do a biografia e seus atores; tal como eles produzem os seus circuitos sociais, suas
praticas, relagdes e conflitos em suas narrativas biogrdéficas. Em outras palavras, como que tempos
biograéficos estdo se produzindo em tempos sociais; entender a proposi¢cdo dos tempos e dos eventos.
Por isso, na teorizagdo da autoro, e ao longo de sua etnografiq, ela propde entender o cidade “por
baixo" como ela estd sendo gerida e administrada. No caso do meu estudo, a discussdo ndo é
propriamente sobre como a cidade estd sendo gerada e administrada, mas como Renan estd inserido
numa série de fronteiras relacionais, que ora sdo familiares e da “Rede de jovens', ora estdo se dando
dentro de Institui¢ées de Saude. Em outras palavras, olhando por baixo, a biografia e os percursos
percorridos por Renan, podemos interpretar os diferentes entraves sociais nos quais a sua trajetéria
se insere.

Bensa (1998) traz & tona um tipo de narrativa micro-histérica, fazendo criticas as grandes
narrativas histéricas. Objetivando propor uma redefinicdo para os estudos em ciéncias sociais, sob a
perspectiva dos “‘jogos de escalas” (REVEL, 1998), o autor tematiza o articulagdo dessas escalas. Revel
(1998) nos diz, basicamente, para partirmos do micro para entender o macro em termos de relagdes
sociais”. E aqQui que a valorizagdo dos acontecimentos, narrativas/situagdes, contexto, politica do
cotidiano etc, fornecem elementos para pensar o macrossocial. O que o autor estd propondo é a
articulagdo de diferentes temporalidades em diferentes escalas de andlises; dai a ideia de se “jogar
com as escalos”.

E por essa narrativa “micro-histérica”, ou seja, por essa escala de andlise, que podemos pensar a
traojetéria biogrdfica de Renan, se dando em contextos sociais (encontros com outros jovens,
“‘itinerdrios terapéuticos” e vida familiar cotidiana). A partir dessa escala de andlise hd uma série de
questdes que podem ser problematizadas em termos macrossociais.

Sé6 para listar algumas delas acerca de tudo o que tenho dito até aqui: Os preconceitos que

Renan recebeu dentro de casa oo ter seus talheres e copos separados, o que nos remete a uma ideia

5 Revel ndo estd dizendo que devemos abandonar o macro (estrutura). O que estd em questdo é uma critica oo tipo de
andlise que dd& atengdo para as questdes estruturais, e como resposta traz & tona que o micro (experiéncias dos atores)
traz em si elementos para se pensar o macro. O autor ndo estd tanto abandonado o que seria uma andlise mais
macrossocial, mas sim em como o micro se articula com o macro.
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de construgdo de “praga’ e “nojo" que sdo, em suma, construgdes sociais e simbdlicas do virus HIV e
suas metaforas (SONTAG, 1989). Ter sido deixado aos poucos por um namorado, revelondo-nos que o
HIV é acionado nas relagdes amorosas como marcador social da diferenga, sob fronteiros e
hierarquias das experiéncias. E, por fim, que ter HIV/Aids é ir ao Hospital realizar exames periddicos,
buscar remédios e ir & consultas médicas.

Todas essas situagdes sGo observadas e interpretadas a partir do préprio Renan. Para pensé-los
foi necessadrio estar atento para a politica da vida cotidiana do jovem. Contudo, indo aos encontros
da “Rede de jovens®, observei que muitas das histérias se complementam. E claro que existem histérias
e/ou elementos que sGo mais comuns, como por exemplo, ir ao Hospital, realizar exames e retirar
medicamentos. Estas situagdes todos os jovens que tém boa adesdo” fazem. Somente neste ponto
teriamos uma articulagdo entre o micro e o macro, por exemplo.

Por outro lado, muitos sé@o os jovens da Rede que foram deixados em relagdes amorosas assim
que o (o) companheiro (o) teve conhecimento sobre o virus HIV. Temos, portanto, outra articulagdo
interessante entre o micro (trojetéria de Renan) e o macro (pessoas que vivem com HIV/Aids em
relagdes amorosas). Por fim, com menos frequéncia do que relagdes amorosas, alguns jovens taombém
relataram ter tido objetos separados. Alguns jovens até mesmo sairom de casa por conta deste
motivo. Este ponto, de certa forma, também se articula com a trajetdria biogréfica de Renan.

E assim, portanto, que se partimos de uma escala de micro andlise, dando aten¢cdo para o
contexto de agdo em que os atores sociais estdo agindo, poderemos interpretar certa sintonia entre
as estruturas e as relagdes (REVEL, 1998). Nesse sentido, podemos pensar na andlise micro-histérica de
Bensa (1998) para quem, basicamente, ndo significa que o estudo da micro-histdria serd apenas micro,
mas que, por escala de observagdo se procura iniciar as andlises pelas singularidades, as
experiéncias dos atores acerca das situagdes e dos acontecimentos. O que ndo significa, em outras
palavras, ficar preso a essa escala, por exemplo. A proposta é partir dessa escala de andlise mais
micro-histérica e observar como que esta pode nos comunicar sobre outras escalas e outras
experiéncias. A partir de uma escala é possivel esbarrar em outras andlises, como j& proposto por

Revel (1998). Numa definigdo mais formal sobre d micro-histéria:

A micro-histéria ndo rejeita, portanto a histéria geral, mas introduz a elo, tomando o cuidado de
distinguir os niveis de interpretag¢do, o da situagdo vivida pelos atores, o das imagens e simbolos que
eles acionaom, consciente ou ndo, para se explicar e se justificar, o das condi¢gdes histéricas da
existéncia dessas pessoas na época em que seus comportamentos foram observados. (BENSA, 1998,
p. 45).

E assim que a trojetdria biogrdfica de Renan e seus acontecimentos servem-nos de andlises
sociais. Tanto nos encontros com os jovens da Rede, quanto nos seus “itinerdrios terapéuticos’, o
contexto de Renan estd sendo produzido e o jovem estd sendo ator social das relagdes. Portanto,
descrever a experiéncia do jovem - como a situagdo que abre este texto - é estar atento para o seu

tempo e o contexto de agdo.

Consideragdes finais

' ‘Adesdo’ foi uma categoria émica do campo, mas que também é um termo utilizado pelos préprios médicos.
Resumidamente, significa que uma pessoa faz o tratamento de forma “correta’, tomando os remédios na hora certa,
comparecendo as consultas e realizando os exames periddicos sem abandono, seja curto, seja em longo prazo. A ideia da
Adesdo estd articulada também & ideia de salde como bem-estar e uma “totalidade da pessoa’, fazendo uma articulagdo
entre corpo, mente, remédios e consultas médicas. A medida que realizei as observagdes de campo, classifiquei a
gramatica da Adesdo - a luz do referencial tedrico da antropologia - como um “fato social total” (MAUSS, 2015). Para uma
discussdo acerca de processos terapéuticos e “totalidade da pessoa’, consultar Rodrigo Toniol (2014).
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Ao longo do texto procurei discorrer sobre uma trojetdria biogrdfica de um jovem, cujo nome
Renan. Como procurei mostrar ao longo do texto, acompanhei Renan durante um periodo longo,
coincidindo com o tempo da observagdo participante numa “Rede de Jovens que vivem e/ou convivem
com HIV/Aids". Realizei iniUmeras entrevistas e convivéncias com o jovem em questdo.

Procurei dividir o texto em duas partes. Na primeiraq, privilegiei uma cena dentro do Hospital com
o jovem. L4, me ative a descrigdo do local e das relagdes que ali foram se estabelecendo. Optei por
narrar a Situagdo Social em formato de uma cena para possibilitar o leitor um melhor detalhamento
etnograéfico do cotidiano da pesquisa. A cena é interessante para situar um dos circuitos da trajetéria
biogréfica de Renan, que neste caso estd se dando dentro do Servigo de Saude em que ele realiza
tratamento para o virus HIV. Na segunda parte do texto, procurei discorrer sobre a histéria de vida de
Renan, as relagdes com outros jovens que também tém HIV/Aids e, de certa forma, fiz alusGo as
questdes que atravessam a histéria de vida de Renan (Unidade de Salde e tematizagdo da Aids em
termos de preconceitos simbdlicos etc.).

Para esta segunda parte, foi fundamental discorrer sobre o referencial tedrico que estd
pensando em escalas de andlises, prdticas sociais, tempos sociais e biograéficos e contexto de agdo.
Pensando em uma andlise metodoldgica de Renan, utilizei a teoria das trés linhas de andlise de Telles:
vertical, horizontal e transversal.

Ao fim, penso que ter feito o presente texto pode ser Util para pensar em como a trajetdria
biograéfica de Renan, pode servir de articulagdo com outras histérias de jovens com HIV/Aids, ou ndo
somente jovens. Por isso, discorri sobre a “microandlise” e os ‘jogos de escalas” de Revel e a
“micro-histéria” de Bensa. Espero que este texto tenha podido problematizar essas questdes da forma
menos complexa o possivel, j& que se trata de uma andlise inicial do meu objeto de estudo
etnograéfico maior - com as convengdes de campo e pesquisa feitos na introdugdo deste texto.

Por agora, o que posso tirar de concluséo é como que a trajetéria biografica de Renan estd
articulada por uma série de escalas de andlises (Familio, Rede de jovens e Unidade de Saude). Fazer a
interlocugdo de Renan com essas questdes foi o fundamento do texto, conectando essa

problematizagdo com uma bibliografia das Ciéncias Sociais em especifico.
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