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Resumo: Este estudo oferece uma visao sobre a influéncia das masculinidades
frente ao ajustamento dos homens a doenca e aos tratamentos para o cancer de
prostata (CP). Trata-se dasintese de uma tese de doutorado a qual foi desenvolvida
pela perspectiva qualitativa, adotando como meétodo a etnografia narrativa e o
referencial tedrico da Antropologia Médica. Participaram do estudo 17 homens
diagnosticados em seguimento terapéutico em um hospital universitario
localizado no interior do estado de S3o Paulo. Duas unidades tematicas ilustram
os significados das experiéncias investigadas: enredos corporificados do cancer
de prostata: normas, conflitos e descobertas; e masculinidades resignadas em
tempos de crise: como nos vemos, enfrentamos e seguimos no nosso mundo
social. Foi possivel identificar que a cultura influenciou na experiéncia do homem

adoecido pelo CP, transformando seu corpo biologico, social e sua masculinidade.
Palavras-chave: antropologia médica; neoplasias da prostata; masculinidade.

Abstract: This study provides insight into the influence of masculinities on men’s
adjustment to disease and treatments for prostate cancer (PC). It is the synthesis
of adoctoral thesis in which it was developed by the qualitative perspective, adopting
as method the narrative ethnography and the theoretical reference of Medical
Anthropology. Participants were 17 men diagnosed in a therapeutic follow-up at a
university hospital located in the interior of the state of Sao Paulo. Two thematic
units illustrate the meanings of the experiences investigated: embodiments of
prostate cancer: norms, conflicts and discoveries; and resigned masculinities in
times of crisis: as we see ourselves, we face and follow in our social world. It was
possible to identify that the culture influenced in the experience of the man sick by

the PC, transforming its biological body, social and its masculinity.
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Introducao

O cancer de prostata (CP) é a neoplasia maligna mais incidente entre
os homens brasileiros, depois do de pele nao melanoma. No nosso pais, a
idade média na qual o CP & mais comumente diagnosticado é entre 72-74
anos. Os procedimentos diagnosticos incluem o exame digital transretal da
prostata, avaliagao do antigeno prostatico especifico (PSA) e a biopsia por
ultrassonografia transretal. Entretanto, os adenocarcinomas de prostata tém
evolugao longa até tornarem-se sintomaticos. Por outro lado, o risco de um
toque prostatico positivo representar um cancer é dependente do valor do PSA,

e os outros procedimentos sao necessarios para a confirmagao do diagnostico
(RHODEN e AVERBECK, 2010; BRASIL, 2011; NATIONAL INSTITUTES
OF HEALTH/NATIONAL CANCER INSTITUTE, 2012).

Os homens com CP lidam com dificuldades devido ao diagnostico do cancer
e aos efeitos dos tratamentos que alteram a sua qualidade de vida. Estudos
evidenciam que eles podem desenvolver incontinéncia urinaria e impoténcia sexual
apos os tratamentos. Apos cinco anos de tratamento, a disfungao sexual erétil pode

ocorrer em 80% dos pacientes submetidos a prostatectomia radical e em 50% dos

submetidos apenas a radioterapia externa (MIGOWSKI e SILVA, 2010).

Ezer e colaboradores (2012) investigaram o senso de coeréncia, coesao e
adaptagao com a parceira, sintomas urinarios e sexuais e distarbio do humor,
como indicadores objetivos do ajustamento psicossocial de homens com CP, entre
211 canadenses, no primeiro ano apos o diagnostico, em trés momentos distintos,
por diferentes instrumentos de avaliagao. Concluiram que o primeiro ano apos o
diagnostico € um periodo complexo para os adoecidos, que mostraram deterioragao

nas relagoes sexuais, familiares e sociais, devido a presenca dos indicadores citados.

Entre os varios estudos disponiveis na literatura, o foco na sexualidade
do adoecido por CP, por meio de abordagens metodologicas qualitativas,
prevalece. Pesquisadores brasileiros investigaram as experiéncias de vida de
dez brasileiros do sudeste do pais com incontinéncia urinaria e disfungao erétil

apos prostatectomia radical, na abordagem clinico-interpretativa. Por meio
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de trés temas - alteracdes na sexualidade, corpo sem governo e perdas - os
S ] P g p
participantes relataram sobre as dificuldades em lidar com a impoténcia fisica

e emocional resultante do tratamento, com sentimentos de baixa autoestima e

angustia psicologica (LOPES et al., 2012).

Os latinos e afro-americanos foram os pacientes do estudo de Maliski
et al. (2008) sobre a identidade masculina apos o tratamento para o CP. Os
91 informantes destacaram as alteragoes nas funcoes sociais devido a
incontinéncia e disfungao sexual. No processo de renegociagao da identidade
masculina, eles empregaram a estratégia da normalizagao, esperanga na

melhora e redefinigao das prioridades da vida.

Um estudo etnografico com abordagem na masculinidade, como sinonimo
de sexualidade, foi realizado por Cecil, McCaughan e Parahho (2010), com oito
irlandeses com canceres em estagio avangado, que nao estavam sendo ativamente
tratados. Para estes homens, a doenca provocou preocupagoes economicas, alterou

significativamente seus relacionamentos com a familia e amigos, e com a autoimagem.

Os estudos apresentados apontam que, independente do forte avango nos
métodos diagnosticos, o CP ocupa uma fiel posigao na vida do homem, sendo
os sinais, os sintomas e os tratamentos caracteristicos da doenga, responsaveis

por proporcionar ao adoecido momentos de sofrimento, medo e incerteza pelo

seu prognostico (KAZER et al., 2011).

Neste sentido, pesquisadores como Chapple e Ziebland (2002), Wall e
Kristjanson (2004), Oliffe e Thorne (2007), Maliski et al. (2008) e
Cecil, McCaughan e Parahoo (2010)discutem a importancia de estudos
sobre a experiéncia do adoecido pelo CP, numa perspectiva ampla que
relaciona o homem, sua sexualidade, sua cultura e seus significados, com
base no conceito de masculinidade, na abordagem da antropologia das

masculinidades, e pela metodologia qualitativa.

Os aspectos que influenciam o ajustamento dos homens a doenga e ao
tratamento sao seus conhecimentos, normas e valores culturais, ou seja, as

maneiras de pensar, sentir e agir baseadas nas normas implicitas do seu meio
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social, especialmente aquelas que fazem juizo aos roteiros tradicionais de
masculidade como ser forte, viril, insensivel e sexualmente potente (BURNS
e MAHALIK, 2007; DAZIO, SONOBE e ZAGO, 2009). O adoecido por
CP & um forte candidato a privar-se desses atributos durante o tratamento,

necessitando de apoio social e emocional continuos.

Masculinidade & uma construgao sociocultural relacionada a um tempo
historico especifico, a cultura e ao ambiente. Por exemplo, na cultura ocidental, a
masculinidade dominante ou hegemadnica contemporanea esta associada a ser da
“raga branca”, heterossexual e pertencer a classe média. O estereotipo masculino
é de um ser assertivo, com poder, forca fisica e controle emocional (CONNELL,
2005; CONNELL e MESSERSCHMIDT; 2005; EVANS et al., 2011).
Porém, nem todos os homens assumem esse modelo, podendo haver diferentes
expressoes do masculino num mesmo contexto social, como as masculinidades
de cumplicidade, de resisténcia, de subordinacao e a marginalizada. As
discussoes do que e ser homem e do género masculino nao indicam apenas
os comportamentos interpessoais a serem adotados e esperados socialmente,

mas, também influenciam no comportamento em saide e na forma como os
homens lidam com seus corpos apos o CP (CONNELL, 2005; CONNELL e
MESSERSCHMIDT; 2005; EVANS et al., 2011).

Em diregao a pesquisa de campo

Frente a estas colocagoes e envolvidos pelo desejo de conhecer como é a
experiéncia do homem com o CP e os seus tratamentos e como ele lida com
sua masculinidade, foi realizada uma pesquisa qualitativa, adotando como
método a etnografia narrativa (CRANG e COOK, 2007) e o referencial
teorico da Antropologia Médica (LANGDON, 2003; KLEINMAN, 1988) e das
Masculinidades (CONNELL, 2005).

Para melhor compreender os processos de adoecimento dos homens, ha a
necessidade de se reconhecer a importancia da vida cotidiana e dos sentimentos
humanos, por metodologias que privilegiem a dimensao subjetiva damasculinidade.
E pela subjetividade que analisamos os sentidos especificos da experiéncia com o

adoecimento, sem deixar de relacionar o singular com a perspectiva social mais
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ampla (CONNEL, 2005; POPE; MAYS, 2009).

Como o foco deste estudo foram as subjetividades da experiéncia do
homem com o CP com atengao as masculinidades, a metodologia qualitativa
ou interpretativa & a que possibilitou obter informagoes sobre as sutilezas e
complexidades das respostas humanas atribuidas as suas experiéncias sobre a
doenga e aos seus tratamentos, essenciais para a construgao de intervencgoes de

enfermagem culturalmente sensiveis e efetivas (POPE e MAYS, 2009).

Tragar uma interpretagao antropologica para a masculinidade & compreender
que de alguma maneira a cultura influencia na forma de pensar e agir do homem
frente ao seu corpo, na definigao de sua identidade, género e sexualidade.
Segundo Courtenay (2010), é este modo de pensar e agir que se relaciona
diretamente com a maneira como os sujeitos observam e cuidam dos seus corpos,

na manutengao de suas crengas e comportamentos de saude.

Wenger (2013) compreende que quando os homens e mulheres estao
inseridos em uma cultura, eles aprendem varios significados para a sua forma
fisica e recebem diretivas sociais relacionadas com o funcionamento fisico
e emocional através de seus corpos, e ao apresentarem esses corpos para a
sociedade, indicam sua concordancia ou divergéncia com os padroes de género
locais. Wenger (2013) afirma que é no cruzamento dinamico entre fisico e o
social que o género nao pode ser analisado separadamente das questdes de
salde e doenga, pois € ai que esta incluso a forma como os homens e mulheres

percebem e entendem suas experiéncias frente a doenca.

A presente pesquisa foi defendida pelo pesquisador Jeferson Santos Aradjo
sob orientagao da Dr® Marcia Maria Fontao Zago, na Escola de Enfermagem
de Ribeirao Preto da Universidade de Sao Paulo — USP no dia 22 de julho de
2016, com o titulo “A experiéncia do homem com cancer de prostata na perspectiva
da antropologia das masculinidades”. Participaram do estudo 17 homens
diagnosticados com CP em seguimento terapéutico em um hospital universitario
localizado no interior do estado de Sao Paulo. A coleta de dados foi realizada
de forma individualizada com cada participante por meio de entrevistas em
profundidade e observagao do contexto de pesquisa , sendo estas registadas em

diario de campo, realizada nas dependéncias do complexo hospitalar e nos lugares
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em que os participantes julgavam propicios para conversar sobre sua experiéncia.

A captagao dos dados ocorreu entre o periodo de margo de 2013 a margo de 2016.

Em seguida, os depoimentos foram submetidos a analise tematica indutiva e os
aspectos semelhantes e particulares das narrativas foram integrados permitindo
que obtivéssemos um panorama geral do modelo explanatorio dos sentidos

compartilhados nas experiéncias dos homens adoecidos (Quadro 1).
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A analise tematica trata-se de um método utilizado para identificar, analisar
e reportar padroes (aspectos comuns) na construgao de temas (elaborados
pelo pesquisador para capturar significados importantes e comuns em relagao
a questdo de pesquisa) entre os dados (BRAUN e CLARKE, 2006). Riessman
(2008) afirma que este tipo de analise preocupa-se essencialmente com o
significado da narrativa, ou seja, com o que, como, a quem e por que os fatos

foram ditos dentro do enredo, arremetendo assim ao universo de interesse social.

Em sua maioria os homens eram casados, catolicos, residiam na cidade de

Ribeirao Preto, eram aposentados, tinham casa propria, ensino fundamental
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incompleto e idade entre 61 a 81 anos. Todos realizaram prostatectomia radical
e vivenciaram as sequelas da disfungao erétil e da incontinéncia urinaria. Cinco
deles ainda foram submetidos a sessoes de radioterapia e trés, concomitante ao

tratamento medico, utilizaram terapias complementares com ervas.

Por meio da observagao e registro em diario de campo apresentamos nossas
interpretagSes aos fatos que ocorreram durante nosso acompanhamento com os
participantes. Descrevemos nossas dificuldades e facilidades para compreender
suas experiéncias como o fato de ser homem e investigar outros homens e

frequentar alguns lugares tipicos masculinos.

Depois de um longo periodo de reflexao das particularidades compartilhadas
em campo e da busca por melhores evidéncias para interpretar estes sentidos,
articulamos a apresentagao dos fatos sob a forma de duas sinteses narrativas
tematicas, denominadas de: enredos corporificados do cancer de prostata:
normas, conflitos e descobertas; e masculinidades resignadas em tempos de

crise: como nos vemos, enfrentamos e seguimos no nosso mundo social.

Enredos corporificados do cancer de préstata: normas, conflitos e descobertas

E apresentado as crengas, costumes e valores atribuidos ao corpo do homem
na sociedade e em sua cultura as normas hegemonicas que regem a sua forma de
lidar com o seu itinerario terapéutico, transformando o seu corpo um locus de

agéncia e objeto de sentidos durante o adoecimento.

A prostata foi reconhecida como um 6rgao presente no corpo masculino, mas
por tratar-se de uma regiao regulada socialmente por normas e valores culturais,
os homens identificaram a suas fungoes relacionadas a atributos biologicos e
sociais como servir pra dar a pressao no jato da urina, na circulagao do pénis,
fornecer auxilio na hora do sexo, macheza (masculinidade), forga, barba, pelo e
musculo, sendo ela acima de tudo, imbricada da fungao de liga-los as coisas do
mundo e fazer com que as pessoas reconhegam que as coisas que eles fazem
sao diferentes das coisas das mulheres, ou seja, tem a fungao de firmar sua

identidade de género, sua masculinidade.

Fazer os exames de toque e biopsia foi compreendido como se o ato tocasse

no H masculino do homem, algo constrangedor e dolorido, comparado como
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uma pratica de estupro, uma violagao de sua identidade masculina, algo que os
levavam a se sentirem derrotados, humilhados, torturados e que os deixavam
envergonhados, pois colocava-os em situagao subversiva da imagem masculina
dominante que incorporavam quando estavam saudaveis. Como optaram pela
busca do sistema de salide médico para detecgao da desordem de seus corpos,
ao realizar os exames sentiam-se como um boi no matadouro..., diferentes de
muitos outros homens agora, porque deixaram outro cara por a mao no seu
corpo e literalmente tirar um pedaco (exame de biopsia). Como sao regidos
pela obrigacao moral de afirmar por meio de seus atos que sao masculinos,
vivenciaram o dilema de viver entre a cruz e a espada, pois ou faziam o que acha
que é certo ou faziam o que os outros acham correto, ou seja, ou cuidavam do
seu corpo adoecido e deslocavam dos preceitos de sua masculinidade ou nao

cuidavam do corpo e mantinham sua moral.

O resultado positivo para o CP foi interpretado pelos narradores como uma
declaragao de obito, um sentimento de sofrimento e incerteza, por que segundo
eles aquilo doeu mais que uma faca na barriga e nao sabem o que farao da vida
agora, por que em seu senso comum o cancer & uma doenca maligna e
amaldicoada que quem pega esta condenadoa perder a vida de um jeito ou de
outro, pois € uma doenga aguda que quem apresenta morre e nem sabe a placa
do caminhao que atingiu. Assim o sentimento de surpresa foi comum entre
os homens, que descreveram: parecia um bobao de queixo caido tentando

procurar a explicagao para isso.

No processo de busca por compreender a experiéncia do outro frente ao
adoecimento, aprendemos com os narradores que seus modelos explicativos
nao sao puros, certamente ha um sincretismo influenciado pelo modelo médico,
social e cultural que regem suas experiéncias. Dessa forma, concordamos com a
perspectiva de Portugal (2016) ao defender que um dos sentidos das explicagoes
da doenga e seu itinerario terapéutico é estar atrelada aos fatores culturais,
a rememoragao de eventos e a experiéncias anteriores que sao evocadas,
reorganizadas e ressignificadas para sustentar a sua origem, a qual transcende o

corpo individual e o diagnostico na linguagem meédica.

Com o auxilio do enfoque antropologico das masculinidades de Connell
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(2005), entendemos que cada cultura tem sua forma de realizar a leitura e
defesa das masculinidades de seus membros, sendo a heteronormatividade um
preceito defendido pela masculinidade hegemonica o qual apresenta dominio sob

os homens considerados como subordinados a ordem de género.

Para a antropologia das masculinidades o corpo & compreendido como uma
superficie sobre a qual a cultura imprime o seu género (CONNELL e PEARSE,
2015), assim articula-se como um substrato onde sao incorporados os valores,
normas e simbolos culturais arranjados em meio as estruturas de poder social que

regulam os corpos em um padrao onde coabitam o biologico e o social em um

permanente dialogo (SENKEVICS e POLIDORO, 2012).

Masculinidades resignadas em tempos de crise: como nos vemos, enfrentamos

e seguimos no nosso mundo social

As transformagoes ocorridas sob o corpo social e biologico apresentados pelo
homem por meio da perda da identidade masculina hegemadnica e adogao de
outras masculinas, onde o homem que era forte, potente e viril deu lugar para o
homem “dependente, fraco e isolado”, que lida com as adversidades da doenga

com seu agenciamento por meio da resignagao do seu corpo e de suas praticas.

A experiéncia do homem com CP transita pelos estados de ser e sentir-se
masculino dentro de sua cultura, fator este que envolve os significados sobre
a condicao de doente e que incidem diretamente sobre a sua identidade. Para
Connell e Pearse (2015), o papel que o homem exerce na sociedade ocupa uma
ordem de género que, em uma perspectiva hegemonica, é responsavel pelo
controle das relagoes e organizagoes dos sistemas locais e globais que regem a
sociedade, pois aos papéis culturais intitulados aos homens residem preceitos de

dominios, sexualidades, relagoes de poder e construgao de hierarquias.

A identidade dos homens deste estudo, antes do adoecimento pelo CP, foi
construida sobre a elucidagao de varios elementos que traduzimos como fisicos
e comportamentais - tem que ter barba, falar grosso, fazer xixi em pe, gostar
de mulher, ter eregao, forca, tem que ter cabega no lugar, corpo de homem,
Jjeito de homem; relagoes entre os géneros - homem é uma espécie de lider,

e mais respeitado do que a mulher, nao s6 em relagao ao sexo mas em tudo e
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status social de poder - 0 homem é quem da o suporte de moral para familia,

ele nasceu para ter dominio de tudo.

Corroborando com as narrativas incitadas pelos participantes, pesquisadores
(CONNELL, 2005; SOUZA, 2010; VASCONCELQOS, et al., 2016;
MARTINS e MODENA, 2016) afirmam que a construcao das masculinidades
e um processo longo advindo desde o nascimento, onde os meninos sao
preparados culturalmente para responder as expectativas sociais referentes aos
papéis que devem desempenhar, marcados por signos e simbolos de virilidade
que concorrem para a formagao de sua visao do que seja a masculinidade.
Assim sendo, concordamos com o ponto de vista de Connell (2015), pois as
masculinidades nao se restringem as caracteristicas biologicas e naturais, mas
resultam de longos processos historicos e culturais, os quais sao marcados por

rupturas que interferem em suas relagdes, como a idade e o adoecimento.

Os narradores experimentaram transformagoes em suas masculinidades que
foram desencadeadas pelo processo de envelhecimento. O trecho a seguir
extraido da narrativa ilustra esse aspecto e evidencia que a masculinidade do
homem é ressignificada frente a doenca e o envelhecimento: Quando chega
a idade e a doenga, as pessoas enxergam a gente de forma diferente e nao nos
veem tanto como homem, como acontece com quem € mais novo, entao a

gente se sente outra pessoa...

Connell (2005), Mesquita, Moreira e Maliski (2011) e Wenger (2013)
aprofundam esta discussao descrevendo que o processo de adoecimento do
corpo abala a manutengao da masculinidade hegemonica, pois apresenta
dilemas na identidade, incluindo subordinagao, passividade, reconhecimento de
emogoes e dependéncia. Especificamente no cancer, os homens reconfiguram
sua identidade fisica e social e buscam preservar seus “status” de masculinidade
familiar ao maximo possivel, todavia, a liminaridade & um processo inevitavel,
pois o desequilibrio biologico reflete diretamente sobre as agoes sociais

alterando a identidade masculina.

O corpo masculino também foi modelado, construido e desconstruido pelo
adoecimento e pela vida social, sendo os atos empregados na representagao deste

eu com o mundo, reflexo da experiéncia e do convivio com seu grupo. Neste
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cenario as masculinidades foram produzidas, e por este cenario apontamos que
elas devem ser interpretadas. Portanto, para acompanhar nossa leitura sob a
teia de sentidos que descortinamos dos nativos, faz-se necessario compreender
que frente ao processo globalizante que permeia a cultura, como atestado por
Connell (2015), as masculinidades nunca ocupam uma mesma posigao dentro da
cocha de retalhos, elas estao sempre alocando-se, modificando e ressignificando

por meio das experiéncias da identidade do masculino.

Um convite ao ponto de partida

As narrativas focadas no acesso a experiéncia dos homens adoecidos pelo

CP em seguimento ambulatorial, possibilitou descortinar uma realidade de um
g » P

grupo local até entdo nao explorado nos estudos antropologicos. Identificamos

por meio de seus enredos as suas crengas, valores, simbolos e conhecimentos que

dao sentido a maneira de lidar com seu adoecimento e sua masculinidade frente a

cultura. Assim, defendemos que a cultura influenciou na experiéncia do homem

adoecido pelo CP, transformando seu corpo biologico, social e sua masculinidade.

Na narrativa denominada “Enredos corporificados do cancer de prostata:
normas, conflitos e descobertas” foi destacado as caracteristicas socioculturais
e os modelos explicativos para o adoecimento do homem pelo CP, bem como o
itinerario terapéutico adotado.A segunda narrativa, denominada de “Masculinidades
resignadas em tempos de crise: como nos vemos, enfrentamos e seguimos no nosso
mundo social”, apresenta os sentidos atribuidos a experiéncia do adoecimento pelo
CP apos os tratamentos, na maneira como os homens lidam com as mazelas em seu

corpo e as transformagoes que estas trazem em suas vidas sociais.

Compreendemos que a discussao em torno das masculinidades e saide vao
alem das questoes relacionadas a sexualidade. Elas se tecem na mesma teia de
significados da vida e se rearranjam assim como a cultura em crengas, valores e
simbolos que guiam os atos masculinos. Por este motivo, compreender os homens
adoecidos, foi como mergulhar em um texto vivo onde pesquisador e pesquisado
aprendem, compreendem e interpretam que o conceito de ser homem vai aléem
de uma definigao conotativa prejulgada pelo social, pois o homem “nao cai do

céu, ele brota do chao”, e é criado desde a infancia, e recriado no dia-a-dia ao
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longo do seu fluxo de vida por suas experiéncias.

Destacamos a importancia dos profissionais de saude apreenderem sobre a
experiéncia do adoecido. Assim, convidamos a todos os leitores para apreciagao
desta obra em sua totalidade e apropiagao dos sentidos e signiﬁcados que

instruiram os pesquisadores no caminho desta investigagao.
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