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Resumo: Neste artigo, produziram-se cartografias em escritas-encontros ao percorrer a pdgina
do Instagram @DoutorMaravilha. Objetivou-se, com o aporte tedrico-epistemoldgico, sobrefudo de
Michel Foucault e Gilles Deleuze, através dos conceitos de saber, poder, resisténcia e linhas de fuga,
percorrer os territorios da pdgina e as pedagogias por ela fragadas. Atentou-se as relagées de saber-
poder médico e também as fissuras instauradas pelas resisténcias e linhas de fuga. Percebeu-se que
a pdgina, através da divulgagdo cientifica e ao abordar temas relacionados & sexualidade, corpo,
género, saude, populacées LGBTQIAPN+, desejo, HIV/aids e outras infecgdes sexualmente transmissiveis
(IST), atua na capilarizagd@o das redes de saber-poder médico, mas também instaura resisténcias e
linhas de fuga, em processos de ciberinclus@o e ciberacolhimento em meio a territérios de disputas.
Palavras-chave: educacéo; cartografia; HiV/aids; saude LGBTQIAPN+; ciberinclusdo.

Sexualities between knowledge-power, resistance and escape lines on “Doutor Maravilha”
Abstract: In this paper, cartographies were produced in writfing-encounters by going through the
Instagram page @DoutorMaravilha. The objective was, with the theoretical-epistemological contribution,
above all, of Michel Foucault and Gilles Deleuze, through the concepts of knowledge, power, resistance
and escape lines, fo go through the territories of the page and the pedagogies fraced by it. Attention
was paid to the relations of medical knowledge-power and also fo the fissures created by the resistances
and escapes lines. It was noticed that the page, through scientific dissemination and by addressing
topics related to sexuality, body, gender, health, LGBTQIAPN+ populations, desire, HIV/AIDS and other
STl, acts in the capillarization of medical knowledge-power, but also establishes resistances and escape
lines, in processes of cyber-inclusion and cyber-reception in the midst of disputed ferritories.
Keywords: Education; Cartography; HIV/AIDS; LGBTQIAPN+ Health; Cyberinclusion.

Sexualidades entre saber-poder, resistencias y lineas de fuga en “Doutor Maravilha”
Resumen: En este articulo, se produjeron cartfografias en escritura-encuentros a través de la pdgina
de Instagram @DoutorMaravilha. El objefivo era, con el aporte tedrico-epistemoldgico, sobre todo,
de Michel Foucault y Gilles Deleuze, a través de los conceptos de saber, poder, resistencia y lineas de
fuga, recorrer los territorios de la pdgina y las pedagogias por ella trazadas. Se prestd atencion a las
relaciones de saber-poder médico y también a las fisuras creadas por las resistencias y lineas de fuga.
Se percibié que la pdgina, a través de la divulgacién cientifica y al abordar temas relacionados con la
sexualidad, el cuerpo, el género, la salud, las poblaciones LGBTQIAPN +, el deseo, el VIH/SIDA y otras ITS,
actua en la capilarizacién de redes de saber-poder médico, sino que también establece resistencias y
lineas de fuga, en procesos de ciberinclusion y ciberrecepcion entre territorios en disputa.

Palabras clave: educacioén; cartografia; VIH/SIDA; salud LGBTQIAPN+; ciberinclusion.
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Infrodugao

Um barulho estridente ressoa no espaco escuro de descanso. O despertador que toca no
celular rompe o que resta de siléncio no quarto e, para desligd-lo ou adiar por alguns minutos o
inevitdvel despertar, € necessdrio se mover para alcangd-lo. Mais cinco, dez ou quinze minutos,
talvez. Logo que se passa esse tempo de sono e repouso extra tolerado, é preciso levantar.
Antes de qualquer palavra dita, antes mesmo, talvez, de se acordar, o dia come¢ca com uma
conferida nas redes sociaqis. Iniciamos entdo uma deriva pelo WhatsApp, Instagram, Facebook,
Twitter (X) e Telegram. Uma pausa no Gmail para conferir se recebemos alguma informacéo
profissional. Depois, por que ndo, um flerte no Tinder? Escutamos musicas em uma rddio ou
plataforma digital de qualquer lugar do mundo através da internet enquanto o banho acontece
e, ao tomarmos café, assistimos As noticias do pais € do mundo na televisdo.

Assim iniciam nossos cotidianos: permeados por tecnologias digitais. Provavelmente, esta
rdpida descricdo do comego de um dia se assemelhe a tantas outras Brasil € mundo afora. As
midias sociais compdem hoje os nossos modos de viver e interagir. Com a pandemia de covid-19,
para muitos, o isolamento social permitiu contatos, durante longos periodos, apenas pelas telas
do celular e computador. Diversas relagoes de trabalho, antes fisicamente presenciais, migraram,
exclusivamente, ds telas. Dentre elas, as préprias aulas presenciais foram rapidamente — e, talvez,
precipitadamente — substituidas pelo ensino remoto que, forcosamente, nos foi empurrado goela
abaixo. Mas estas tantas tecnologias, redes e midias sociais j& permeavam e compunham nossa
vida antes da pandemia, e assim permanecerdo.

Cada uma das redes e midias permite experiéncias diferentes, traz distintas possibilidades
de interagdo e, por que ndo, de encontros. Também interagimos com elas de formas variadas.
Mesmo que existam certos padrdes, além, obviamente, dos codigos e algoritmos que guiam as
formas de nos relacionarmos virtualmente, cada pessoa constrdi, ao seu modo, suas possibilidades
de interagir com essas tecnologias digitais. O fato € que aprendemos muito com essas midias
pelas pedagogias por elas agenciadas, pelos nossos encontros com elas. “Torna-se impossivel
fechar os olhos e negar-se a ver que os espagos da midia constituem-se também como lugares
de formagdo - ao lado da escola, da familia, das instituicoes religiosas” (FISCHER, 2002, p. 153).
As midias possibilitam diversas formas de educagdo. Rosa Maria Bueno Fischer (2002), ao dialogar
com os conceitos de governo de si e governo dos outros, propostos por Foucault, afirma que a
elaboracdo dos produtos mididticos produz técnicas que nos levam a fazer “minuciosas operagoes
sobre nosso corpo, sobre nossos modos de ser, sobre as atitudes a assumir” (FISCHER, 2002, p. 155).
A autora propds essas andlises duas décadas atrds, ao pensar, principalmente, na televisdo.

Atualmente, na segunda década do século XXI, com a tendéncia mundial de expansdo
dainternet, nossos encontros com as midias acontecem de formas distintas das quais aconteciam
no comego dos anos 2000: a presenca da internet e das midias sociais e digitais, como
Instagram, Facebook e Twifter (X), alteraram e expandiram nossas possibilidades de interagir
midiaticamente. Com a ampliagdo do acesso a internet aos interiores e diferentes grupos que
vém emergindo nos ultimos anos, juntamente da criagdo de celulares em constante mutagéo
e, em especial, dos chamados de smartphones, produzindo, a cada momento, mais usos para
estes aparelhos moéveis, questionamos acerca de quais seriam as mudangas nas midias.

De quais formas a capilarizagdo da disponibilidade de internet pelo Brasil e mundo, junto
do advento de novas tecnologias digitais € midias sociais, vem transformando nossas vidas?
Como a presenca dessas midias influencia as conformagdes de nossos corpos? Como nos
produzimos pelos stories, fotos, escritas e postagens que criamos, vemos e compartilihamos, em
narrativas por nés € de nés mesmos? Como o encontro com estas midias e suas produgdes I
compartilhadas influencia nossas vidas? Como também nos relacionamos com esses territérios
mididticos e nos colocamos ativamente na produ¢do de outras formas de existir?

Fischer, ao seguir suas andlises e reflexdes acerca das conexdes entre educacdo e
midias, afirma que os instrumentos de comunicagdo se debrugam densamente nas questoes de
corpo, género e sexualidade:

Hoje ndo haveria praticamente um lugar, um dia de nossas vidas em que nés ndo sejamos
chamados ou a cuidar de nosso corpo ou de olharmos para nossa prépria sexualidade. Os
imperativos da beleza, da juventude e da longevidade, sobretudo nos espacos dos diferentes
meios de comunicagdo, perseguem-nos quase como instrumento de tortura: corpos de tantos
outros e outras nos sdo oferecidos como modelo para que operemos sobre Nosso pProprio corpo,
para que o transformemos, para que atinjamos (ou que pelo menos desejemos muito) um
modo determinado de sermos belos e belas, magros, atletas, sauddveis, eternos. Da mesma
forma, somos chamados compulsivamente a ouvir € a falar de sexo e sexualidade, como se ali
estivesse toda a nossa verdade como sujeitos (FISCHER, 2002, p. 160).

Pelos encontros com as midias, em bombardeios constantes, entre comerciais, noticias,
postagens, narrativas de si e do outro, somos interpelados por discursos que tentam, a
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todo momento, pedagogizar nossas possibilidades de ser, de existi, de reconhecer e de se
relacionar. Jamil Cabral Sierra, ao pensar nas relagdes entre midia, saber-poder médico, corpo
e sexualidade, faz uma aposta:

Minha aposta € no argumento que pensa a midia como a mais nova aliada dos saberes
médico-cientificos, espécie de porta-voz das biopoliticas que classificam, ordenam, corrigem
e normalizam. Minha percepgdo me leva a imaginar que é, bem por isso, que o investimento
ndo se dd sé no tratamento de doengas ligadas ao sexo, mas em campanhas mididticas de
conscientizacdo e prevencdo contra a Aids e de uso da camisinha, que ndo sé estimulam o
sexo seguro, mas excitam as pessoas a assumirem-se, a falarem de si, a escancararem seu
desejo e como materializam este desejo na cama, a confessarem-se, portanto. Por isso é
que enxergo a midia constituindo-se, na contemporaneidade, no instrumento que
se arrenda as discursividades normalizadoras, porque por ela se chega a todos e
por muitos meios, engenhando maneiras - cada vez mais incisivas e invisiveis - de
cercar, conhecer e pér sob administracdo e controle os comportamentos sexuais
(SIERRA, 2013, p. 122, grifos n0ssos).

O autor reflete nos discursos acerca da homossexualidade produzidos e veiculados pelas
midias e nas biopoliticas (FOUCAULT, 2019)' na preven¢cdo da aids. Na contemporaneidade,
pelas midias, o sexo serd colocado em questdo, evidenciado, dito, explorado, capturado:
"Agora, o sexo vai ser convidado a se exibir por meio de uma teia de artificios mididticos de
producdo da verdade, mesmo que, para isso, o estimulo a exposicdo venha camuflado em
retéricas que exortem a prevencdo do corpo” (SIERRA, 2013, p. 123). Ao analisar campanhas
publicitdrias e governamentais em torno da aqids, Sierra (2013) percebe que as estratégias
biopoliticas produzidas na contemporaneidade focam discursos de prevencdo do corpo de
infeccdes e doencas e, em especial, das ligadas ao sexo. Para que isso se concretize,

& necessdrio, antes, conhecer as prdticas sexuais dos sujeitos, pois, assim, os saberes médicos,
psiquidtricos, pedagoégicos podem ser acionados, no sentido de desenvolverem as melhores
(e mais sutis) formas de controle e administragdo da vida da populagdo, impedindo que os
corpos caiam em moléstias que, ao vitimd-los, os tornaria descartdveis (SIERRA, 2013, p. 123).

Discursos estatais em torno do sexo vao modulando as possibilidades de se relacionar
sexualmente, de ter prazer, normalizando-as, colocando-as & mercé dos olhos médicos. Sobre
esses discursos, Sierra continua:

O discurso de Estado atual em torno do sexo, ao mesmo tempo em que promove a divulgacao
da sexualidade, via midiatizagdo do sexo, engessa as prdticas sexuais no discurso preventivo,
de modo a criar medidas eficazes que visam a salde, através de efeitos discursivos produtores
da verdade, certificados pela ciéncia e propagandeados pela midia. Desse modo € que as
pessoas sdo convencidas a fazer “sexo seguro”, ou seja, desde que se use camisinha, gel,
desde que se tenha um nimero limitado de parceiros, desde que ndo se faca sexo
oral, desde que..., desde que..., vocé poderd gozar sem o risco de contaminar-se, é
o que propode as politicas publicas para saide, nos dizem os médicos, nos ensina a
pedagogia e nos divulga a midia (SIERRA, 2013, p. 123-124, grifos nossos).

Vigilias médicas, mididticas, biopoliticas, governamentais. Existiiam saidas para essas
tramas que vdo se enredando em torno do sexo, do prazer e da vida? Surge a necessidade
de colocar em questdo os discursos veiculados pelas midias, produzidos pelo Estado e por
empresas, questionando-os, problematizando-os. Mas, como reflete Sierra, em nota de rodapé,
“problematizar estas falas de ‘prevencao’, ‘respeito’, ‘tolerdncia’ que emergem em nosso tempo,
bem como questionar estas politicas de controle do corpo ndo significa que eu esteja propondo
0 ndo uso da camisinha ou me posicionando contrariamente ao sexo dito seguro” (SIERRA, 2013,
p. 124). Sobre estes discursos, Sierra afirma que:

O discurso da prevencdo articula todo um aparato que regulamenta e disciplina o modo
como temos de fazer sexo, a fim de, pelo jogo do poder que se esparrama em vdrias instancias
pedagdgicas (midia, escola, familia, Estado...), produzir a monologia sexual, tentar ajustar o
gozo dissonante dos homossexuais & heteronormatividade e normalizar os corpos na ordem
heterossexual, que agora vem fundida no discurso de ‘prevencdo do corpo’. O que vai mudar
na contemporaneidade, por conta da implosdo do sujeito centrado em sujeito fraturado e,
com isso, a fragmentacdo do conjunto social em diferentes grupos, € a tentativa de construgdo
de um discurso de aceitacdo/respeito das prdticas sexuais tidas como fora da norma. Mas
é bom deixar claro que essa aceitagGo ndo acontece porque a sociedade assume
de fato essas outras praticas como legitimas, como parte disso que chamamos
humano, como vidas desse mundo, como vivéncias que latejam, que gritam, que
transbordam, que existem, mas porque os envolvidos nestas praticas sdo, de uma

' Sobre a biopolitica, o fildsofo francés Michel Foucault (2019, p. 144) afirma que “O controle da sociedade sobre os
individuos ndo se opera simplesmente pela consciéncia ou pela ideologia, mas comega no corpo, com O COorpo.
Foi no biolégico, no somdtico, no corporal que, antes de tudo, investiu a sociedade capitalista. O corpo € uma
realidade biopolitica. A medicina € uma estratégia biopolitica”.
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maneira ou outra, indispensaveis ao projeto biopolitico de controle de nossas
sexualidades (SIERRA, 2013, p. 127, grifos nossos).

Problematizar esses discursos ligados ao sexo, a diversidade, a inclus@o e ao prazer ndo
€ negd-los, nem os rotular como errados, mas refletir sobre os contextos nos quais eles foram
produzidos, a que interesses servem e a quem interessam servir, como também nas relagdes em
torno de sua criagdo e nas suas influéncias em nossas vidas. Nenhum discurso € neutro. Toda
narrativa engendra-se em torno de relagcdes de saber e poder, pois, como afirma Foucault: “O
poder produz saber. [...] [0] poder e saber estdo diretamente implicados; [...] ndo hd relagdo de
poder sem constituicdo correlata de um campo de saber, nem saber que ndo suponha e ndo
constitua ao mesmo tempo relacdes de poder” (FOUCAULT, 1999, p. 31).

Estas relagcdes de saber e poder em torno do corpo e da sexualidade transformaram-
se com o surgimento da aids. A propria aids, para além do adoecimento causado por uma
infeccdo viral, é também uma produgdo discursiva entremeada por relagdes de saber e poder.
Podemos dizer que a aids é um dispositivo,? conceito proposto por Foucault (2019),° permeado
por moralidades, capturado, moldado e produzido pela medicina, em parceria com a escolaq,
a midia, a igreja, a familia e outras instituicdes, atuando em controles das experimentagdes do
corpo e da sexualidade de tantos, e, em especial, dos homossexuais e outros corpos dissidentes,
como refletiu o antropdlogo argentino Néstor Perlongher, na década de 1980:

Um dispositivo como a AIDS — ndo a doenca em si, mas a moralizagdo desencadeada em torno
dela. Para obter o disciplinamento do corpo deve-se confessar certas intimidades escabrosas,
como penetragodes, ejaculacdes dentro ou fora do dnus, etc. Se a moral publica ndo permitisse
falar coisas assim, a AIDS seria — como foi a sifilis — uma “doenca secreta” — e fruiria talvez
da auréola herdica da aventura clandestina. Entretanto, uma campanha como a da AIDS
exige como pré-requisito que tudo o que diz respeito a corporalidade possa ser dito, mostrado,
exibido, assumido; a partir disso € que se pode diagnosticar e regulamentar. Antes os anormais
estavam fora: fora da familia e fora do consultério. Agora j& podem entrar e receber conselhos
(PERLONGHER, 1987, p. 74).

Perlongher, em didlogo com leituras foucaultianas, pensa a aids como um dispositivo
entremeado pelas relagdes de saber e poder médico. “Como o olho do poder penetra nas
mucosas, nos esfincteres, nas ondas dos espasmos, nas irisacées do gozo?” (PERLONGHER, 1987,
p. 69). Segundo Perlongher (1987), algumas dessas estratégias médicas sdo a confissdo do
paciente, o anonimato, o olhar médico apenas para o organismo, dentre outras possibilidades
de entremear-se nos prazeres e prdticas. Isso tudo foi utilizado para trazer os anormais, corpos
dissidentes, marginalizados e excluidos até entdo, como os homossexuais, para dentro dos
consultérios, entremeando-os com discursos e prdticas regradas e moralizadas. Perlongher
(1987, p. 70) afirma que ndo é surpreendente, “no caso da AIDS, na medida em que o virus se
transmite por via sexual, [que] os conselhos médicos veiculem um disciplinamento das prdticas
sexuais, especialmente das homossexuais” e, assim, o “poder médico pode estar extraindo, do
episoédio da AIDS, uma espécie de mais valia moral”. Moralidades e prdticas de disciplinamento
em torno do corpo. E assim, “com a AIDS, o abragco médico vai pousar nos esfincteres, seu ponto
de apoio” (PERLONGHER, 1987, p. 75).

Certas formas de prazer sdo colocadas como perigo a vida: prdticas rotuladas como
risco para uma ordem social. “Arriscado parece ser, aos olhos dos formuladores de politicas
preventivas, o sexo ndo procriativo (sobretudo se feito por dois homens), o que envolve multiplos
parceiros, em sintese, as relagdes que visam, antes de tudo, ao prazer” (Larissa PELUCIO; Richard
MISKOLCI, 2009, p. 141). Uma série de processos foi-se entretecendo em torno da aids como
um dispositivo, também permeado por — e produzindo — pedagogias. Os discursos e prdticas
em torno do que se entende como prevencdo sexual foram impactados diretamente pela aids
como um dispositivo, modulados em torno de suas configuracoes.

Com o passar dos anos, as possibilidades de tratamento e prevengdo ao HIV progrediram
e se aprimoraram. Hoje, pessoas infectadas pelo HIV, caso tenham acesso e adesdo a uma
terapia antirretroviral (TARV), podem frear a replicagdo viral em seus corpos, ndo desenvolvendo
a aids, tendendo a atingir a indetectabilidade, logo, também, intransmissibilidade por vias
sexuais, preservando seu sistema imunolégico e funcionamento orgdnico aos potenciais danos
causados pela infecgdo na auséncia de tratamentos. Esses processos levaram ao que se chama
de “cronificagdo” da vivéncia com HIV e aids. Assim, hoje pensa-se em novas modulagoes deste

2 Sobre a aids como um dispositivo, sugerimos a leitura dos seguintes trabalhos: Perlongher (1987); Pellcio e Miskolci
(2009); Butturi Junior e Lara (2018); Butturi Junior (2019) e Sales (2022).

3 Sobre o conceito de dispositivo, Foucault (2019, p. 364, grifos nossos) afirma que: “Por esse termo tento demarcar,
em primeiro lugar, um conjunto decididamente heterogéneo que engloba discursos, instituicdes, organizagdes
arquiteténicas, decisdes regulamentares, leis, medidas administrativas, enunciados cientificos, proposicoes
filoséficas, mordais, filantrépicas. Em suma, o dito e o nao dito sdo elementos do dispositivo. O dispositivo é a
rede que se pode estabelecer entre esses elementos”.
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dispositivo: a aids como um dispositivo crénico. Sobre o “dispositivo crénico da aids”, Atilio Butturi
Junior e Camila Lara afirmam que:

Esse dispositivo funciona ancorado em discursos sobre o “fazer viver”, enquanto os protocolos
de saude publica exigirdo a diminui¢do da transmissibilidade segundo o imperativo da adesdo
ao tratamento depois da testagem. Todavia, a cisdo racializante permitird que perdurem efeitos
de desaparecimento. [...] Nesse dispositivo cronico da aids, ainda € preciso inventariar dois
discursos fundamentais: o de sujei¢cdo total aos dispositivos biomédicos, responsdveis
pela adesdo irrestrita (sob pena de morte) a TARV, ndo obstante seus efeitos colaterais e a
auséncia de possibilidades de modificagcdo no tratamento, levando-se em conta a economia
politica de um Estado cada vez menos disposto a arcar com os custos dos tratamentos de
ponta (BIEHL, 2005, 2010); o da relagdo entre cronicidade, adesdo e culpabiliza¢ao,
que funciona como tdtica de responsabilizagdo dos corpos (ainda) perversos — da ordem
do discurso do pdnico moral dos “contaminadores” ou dos “carimbadores” mididticos, cuja
injuncdo ao tratamento e ao cuidado é diretamente proporcional a possibilidade de cidadania
(BUTTURI JUNIOR; LARA, 2018, p. 398, grifos nossos).

Toda uma rede de tramas vai se compondo em torno da vida, nos processos
biopoliticos, em redes. “As linhas da aids como um dispositivo v@o se reconfigurando na
contemporaneidade, atravessadas pelo discurso da cronicidade e da biomedicalizacdo. [...]
[Porém] Nessas tramas de poder que disciplinam, controlam, vigiam e levam & confissdo, a
resisténcia se faz a todo o momento” (Tiago SALES, 2022, p. 19). Biopoliticas, pedagogias,
dispositivos e relagdes de saber e poder vo compondo os teritdrios que permeiom a
sexualidade, o corpo e o desejo. A midia €, para nés, um territério atravessado por todas estas
instncias, produzindo discursos e prdticas em torno da vida, permitindo encontros.

Foi a partir desses pontos de partida que tecemos este texto. Nesta parte inicial,
perpassamos os entrelagamentos entre vida, cofidianos, midias, sexualidades e educag¢do. Na
sec@o a seguir, intitulada “O trajeto da pesquisa”, apresentamos as inspiragdes tedrico-
metodolégico-epistemoldgicas que guiaram os caminhos investigativos pelas midias digitais,
sobretudo na pdgina da rede social Instagram nomeada @DoutorMaravilha,* o nosso foco de
pesquisa. Depois, em “Cartografias em escritas-encontros”, mobilizamos escritas que emergem em
fluxos e vazantes através de nossos encontros com postagens de tal teritério de pesquisa, que
surge e se ramifica no encontro com mdltiplas referéncias em um pesquisar-escrever de
cunho pos-estruturalista transdisciplinar. Por fim, tecemos as "Consideragdes Finais", fechando o
texto com reflexdes e questdes para seguirmos ruminando, também apresentando as inspiragdes
e limitagcdes de tal estudo. Os enderecos da pdgina e das postagens utilizadas para o didlogo
neste artigo estdo presentes nas letras que vao de A até O ao longo do texto, sendo possivel
acessd-las ao clicar nas citagdes das mesmas.

O trajeto da pesquisa

A partir dessas mobilizagdes acerca da midia, da sexualidade, da aids e de seus
entrecruzamentos, chegamos até a pdgina @DoutorMaravilha na midia social Instagram.®
Composta, no periodo® desta pesquisa, pelo médico infectologista Vinicius Borges’” e uma
equipe intitulada de “Equipe Maravilha”,® a pdgina aborda de maneiras pedagodgicas diversos

4 A pdgina @DoutorMaravilha possuia, até 28/12/2023, dia de Ultimo acesso e revisdo para esta
pesquisa, 169 mil seguidores e 2179 postagens.

s Oufras pdginas de divulgacdo de questdes em tomo de salde, sexualidade, com foco nas populagdes
LGBTQIAPN+, também estdo presentes nas midias brasileiras e internacionais. Focamos na pdgina
@DoutorMaravilha por reconhecermos o seu alcance e percebermos o movimento de divulgar saberes
cientificos em vocabuldrios populares. Tal questdo nos chamou atengcdo duplamente, tanto pelas
possibilidades de faciltar o acesso a tecnologias que pudessem garantir e popularizar maneiras multiplas
de cuidado, quanto pelas ramificacées biomédicas em torno da vida, ao adentrarem outros territérios de
distintas maneiras. Vale reforcar que o médico Vinicius Borges também divulga as suas postagens em outros espagos
virtuais, como em sua pdgina no Twitter (acesso em 19/12/2023).

¢ As investigacdes de pesquisa na pdgina @DoutorMaravilha, juntamente da escolha das postagens publicamente 1&
compartihadas, ocorreram nos anos de 2020 e 2021, sendo estas também publicizadas neste biénio.
7 Na pdgina @DoutorMaravilha, junto da prdtica de popularizacdo de saberes cientificos — sobretudo biomédicos —
ligados das questoes de saude — sexual, LGBTQIAPN+, infectocontagiosas, entre outras — e defesa de pautas ligadas
ao campo dos Direitos Humanos, como combate & LGBTQIAPN+fobia, machismo e racismo, o médico
infectologista Vinicius Borges também divulga o seu trabalho e oferta acesso a servicos de saude, como
consultas, as quais ndo sdo gratuitas.

8 Nodia26de marco de 2022, a pdgina @DoutorMaravilha divulgou em uma postagem o fim da Equipe Maravilha: “A
Equipe Maravilha se encerra, o Doutor Maravilha e sua liga da justica continuam”. (Acesso em 28/03/2022). Nesta
publicacdo é possivel conhecer um pouco mais quem compunha tal grupo de trabalho, e como se articulavam para
tal. Na épocade escritainicial deste texto—meados de 2021 —, aequipe de profissionais referenciada estava ativamente
em movimento e, assim, decidimos manter as marcas de sua participacdo que segue reverberando, mesmo que
este coletivo tenha se encerrado e/ou direcionado para outros territérios de atuacdo. Apoés o fim da equipe maravilha,
percebemos que apdgina se centrounotrabalho de Vinicius enquanto médico infectologista e divulgador das ciéncias
biomédicas.
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assuntos relacionados a saude sexual, a saude LGBTQIAPN+, a prevencgdo sexual, ao sexo anal,
vaginal, oral, gay, Iésbico, heterossexual, das infecgdes sexualmente transmissiveis (IST), dentre
outros temas que permeiam - na medida em que também produzem - discursos e prdticas
relacionadas ao corpo, género, desejo e sexualidade.

Um assunto frequente na pdgina é a discussdo acerca do HIV e da aids, enquadrando-
se dentro das IST. O surgimento em escala internacional, a propagagdo e o reconhecimento
mididtico do HIV e da aids modificaram intensamente os discursos e as prdticas acerca da
prevengdo sexual e das pedagogias produzidas em torno do corpo, género e sexualidade. O
campo médico da infectologia é, hoje, responsdvel pelo acompanhamento e tratamento de
infecgoes sexualmente — ou ndo - transmissiveis, inclusive o HIV. A partir do lugar de saber e poder
médico desta especialidade, o criador e principal produtor de conteldos da pdgina mobiliza
narrativas que permeiam discursos e prdticas em torno das dimensdes de corpo, sexualidade e
género. Por também se reconhecer como pessoa LGBTQIAPN+,° os discursos ora se apresentam
de dentro do poder médico, ora de dentro do que se chama de comunidade LGBTQIAPN+. Em
momentos se entrecruzam e misturam, sendo impossivel diferencid-los.

Nosso encontro com a pdgina se deu através de derivas pelas redes sociais e pelo nosso
interesse em estarmos préoximos/as dos contelddos e discussdes na midia de questdes relacionadas
a saude, a educacdo, as populacdes LGBTQIAPN+, as IST, ao/a HIV/aids, ao desejo, ao corpo, ao
género e a sexualidade. Ao acompanhd-la, percebemos que ela possuia um cardter educativo,
criando e mobilizando pedagogias em torno do corpo, da salde e da sexualidade, atuando
como divulgadora cientifica, produzindo conteldos mididticos, em didlogos permeados pelo
humor, com temas tidos como tabus, incomunicdveis, sigilosos e marginais. Ao falar destes
temas, a pdgina produz discursos e prdticas, em relagcdes de saber-poder médico, entretanto,
com signos préximos aos das populagdes a elas destinadas.™

Percebemos a pdagina como um territério mididtico repleto de movimentos, em tensoes
e disputas. Um territério passivel de ser modificado, em processos de desterritorializagéo
e reterritorializacdo, j& que “A funcdo da desterritorializagdo: D € o movimento pelo qual se
abandona o territério. E a operacdo da linha de fuga. [...] O préprio territério é insepardvel de
vetores de desterritorializagcdo que o agitam por dentro” (Gilles DELEUZE; Félix GUATTARI, 2012, p.
238-239).

A pdgina, como um territério, € permeada por dimensdes de saber e poder, sendo
vinculada a insténcias de controle e de produgdes de subjetividades, mas, ao mesmo tempo,
também atua como espago de resisténcias e linhas de fuga, em poténcias de desterritorializagéo
e reterritorializagdo, em devires, em movimentos possiveis de cindir com as durezas antes
instauradas. E um ferritério de resisténcia e ciberinclusdo em um universo digital em que os corpos
LGBTQIAPN+ sdo marginalizados, logo, vulnerabilizados, em fun¢cdo do discurso disciplinador da
medicina, do sistema patriarcal e heteronormativo. Ao instaurar redes de saber-poder, a pdgina
atua produzindo discursos e prdticas em torno da sexualidade nas suas narrativas acerca do
corpo, género, sexualidade, desejo e salde, conectando com a aids como um dispositivo
crénico.

Nés — um homem branco gay e uma mulher branca heterossexual -, pesquisador e
pesquisadora vinculado/a a uma instituicdo publica de ensino-pesquisa-extensdo localizada na
regido sudeste brasileira, partimos de nossas perspectivas e imersdes de vida-estudo-investigacdo
para a feitura deste trabalho. Acompanhando a pdgina desde 2019,'"' percebemos que esta
se endereca a profissionais da saude e, principalmente, a pessoas de grupos historicamente
marginalizados e estigmatizados: LGBTQIAPN+, pessoas vivendo e convivendo com HIV/
aids, trabalhadores(as) do sexo, dentre outras populacdes que experienciam processos de
cerceamento de acessos e possibilidades de uso das midias e tecnologias digitais. Estas pessoas
s@o alvos de ciberexclusdo, na medida em que foram, e continuam sendo, em algum nivel,
privadas do contato com as tecnologias digitais e acesso a informagdo, aos conhecimentos
tecnolégicos, histéricos e cientificos que poderiam atuar na criagdo de possibilidades outras
de viverem suas sexualidades, de experimentarem seus corpos € de enfrentarem os estigmas
e preconceitos que as marginalizam, assim como de encontrarem-se com os saberes médicos
e cientificos e as formas com que foram produzidos, possibilitando também questiond-los, e a

9 Sigla para Lésbicas, Gays, Bissexuais, Transexuais/travestis, Queer, Intersexuais, Assexuais, Pansexuais, Nao Binaries
e o “+” para as multiplas outras existéncias que possam ser “categorizadas” dentro do que, popularmente, se
defende ser um coletivo ou comunidade. O médico Vinicius Borges, principal responsdvel pela pdginag, se intitula
“médico gay” e “médico colorido”, como é possivel ver nas postagens A e D.

10 percebemos que, dentre tantos grupos além de profissionais da saude, a pdgina também direciona as suas
postagens prioritariamente a homens cis gays, mas ndo somente, também dialogando com outros grupos e
maneiras de ser, estar, performar e viver, como as pessoas que compodem as outras letras de LBTQIAPN+.

T Salientamos que dois movimentos acontecem e que, em muitos momentos, eles se borram: acompanhamos
a pdgina desde 2019 até os tempos atuais (inicio de 2024, quando fizemos as Ultimas revisdes deste texto), e
debrugamo-nos na pesquisa que resultou neste artigo, tendo uma atengdo diferente as publicacdes, escolhendo e
selecionando algumas para compor com as escritas, sobretudo nos anos de 2020 e 2021.
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desestruturacdo de processos disciplinadores. Somente através da compreensdo dos diversos
aspectos que compoem essas tframas biopoliticas podemos questiond-las e utilizar os discursos
cientificos na vida e em suas mobilizagdes cotidianas tanto nas possibilidades de prevengdo e
tratamento as IST quanto em quaisquer outras questdes relacionadas a sua saude.

Estes grupos, assim como foram em diferentes momentos violentados fora das redes,
nas ruas, em suas casas, nas escolas e demais espacgos, em decorréncia de questdes morais,
culturais e histéricas que os rotulam como anormais e subalternos, estigmatizando-os, também
sdo ciberagredidos nos ambientes digitais por produtores de conteldo moralista, pdginas
conservadoras e reaciondrias que condenam suas possibilidades de existéncia, criadores
e propagadores de fakenews, como também por usudrios que atacam suas formas de se
expressarem e ocuparem posicées de visibilidade, levando-os a experimentacdes, muitas
vezes, as margens da cibercultura — ndo sem resisténcia e criacdo de outros nichos. A prépria
ciberexclusdo €, em algum nivel, uma forma de ciberagressdo, na medida em que cerceia o
acesso a tecnologias, saberes e prdticas que poderiam atuar em possiveis melhorias da vida
destas pessoas. Ciberexclusdo e ciberagressdo sdo fatores que intensificam as vulnerabilizacdes
as quais estas existéncias que vivem a margem da sociedade estdo submetidas, fragilizando
ainda mais suas vidas, precarizando-as e colocando-as em risco num Estado o qual descarta as
existéncias que ndo sdo para ele produtivas, logo, desinteressantes.

Mas, assim como 0os homossexuais eram, até as Ultimas décadas, excluidos das prdticas
e discursos médico-cientificos e foram, posteriormente, capturados e incluidos nos territorios
médicos — processo intensificado com o surgimento da aids —, questionamos: pode a pdgina
@DoutorMaravilha, a partir das redes mididticas, permeada por linhas de saber-poder médico,
também incluir, de forma mais intensa, por meio da cultura digital e das midias, estes corpos
dissidentes nos discursos e prdticas médicos e medicalizantes? E, paradoxalmente, na medida
em que inclui pelo saber-poder médico, também pode criar-se como lugar de combate a
ciberagressdo, configurando-se como territério de ciberacolhimento, de troca e de didlogo?

Nesse texto, objetivamos pensar nos territérios da pdgina e nas pedagogias por ela
tracadas. Estivemos atentos em como ela atua entre relacdes de saber-poder médico, e também
se fissurando em linhas de fuga e produzindo resisténcias, pois, como afirmou Foucault (2014,
p. 138), “ndo hd relacdo de poder sem resisténcia, sem escapatdria ou fuga, sem reviravolta
eventual; toda relagdo de poder implica, pois, pelo menos de maneira virtual, uma estratégia
de Iuta”. Para tal, utilizamos a cartografia como trajeto — metodoldgico, ético, epistemoldgico —
de pesquisa. Inspiramo-nos em leituras do campo da Filosofia da Diferenca, e, em especial, nos
filésofos franceses Gilles Deleuze, Félix Guattari e Michel Foucault, e nas cartografias sentimentais
desenvolvidas por Suely Rolnik (2016). A partir dos nossos contatos com a pdgina e suas
publicagodes, produzimos escritas-encontros, permitindo que fluissem os afetos que emergiram
em nossos trajetos por seus territérios.

Percebemos a pdgina do Instagram como paisagem repleta de potencialidades, tensdes
e movimentos, permeada e também produtora de linhas que véo se agenciando. A cartografia
aparece como possibilidade de desbravd-la, pois “a cartografia, diferente do mapa, é a
inteligibilidade da paisagem em seus acidentes, suas mutacdes” (ROLNIK, 2016, p. 62). Assim,
colocamo-nos atento e atenta aos movimentos que conectassem as dimensdes de saber e
poder com o desejo e a resisténcia, possibilitando também criar linhas de fuga, pois “fugir é
tracar uma linha, linhas, foda uma cartografia” (DELEUZE; Claire PARNET, 1998, p. 30).

Para tal pesquisa e escrita deste artigo, partimos de uma deriva despretensiosa pelas
postagens da pdgina @DoutorMaravilha, acompanhando-as desde o ano de 2019, percebendo
a visibilidade e o alcance que ela tinha para diferentes setores, principalmente entre pessoas
LGBTQIAPN+ — sobretudo homens cis gays — e/ou profissionais da saude que se interessassem
por tais temas. No final de 2020 e comeco de 2021, selecionamos quinze postagens que nos
chamaram atengdo em decorréncia da amplitude de temas e abordagens. Para o processo de
cartografia, debrucamo-nos em escritas a partir dos nossos encontros com as imagens e textos
publicados, mas também nos mantivemos atentos aos comentdrios, que nos inspiraram a seguir
tecendo as percepcdes aqui materializadas. Assim, essas escritas-encontros foram criadas e
compartilhadas entre o autor e a autora deste texto e pensadas a partir de aliangas tedricas,
sobretudo de cunho pés-estruturalista.

Os conceitos de saber, poder, resisténcia e linhas de fuga guiaram a nossa atengdo, em
devir-pesquisador(a), nos encontros com as postagens publicadas na pdgina, o que permitiu
produzir escritas com os afetos que insurgiram em nds nessas percepgoes atentas. Cartografamos
as postagens a procura de perceber os movimentos que nelas se produziam, nos tensionamentos
entre ciberexclusdo-ciberinclusdo, ciberagressdo-ciberacolhimento. As escritas-encontros se
fizeram de forma fluida, na medida em que os afetos pediam passagem e as conexdes entre
percepcodes e teorias foram se entfremeando com as postagens. Atentamo-nos ds linhas que se
entremeavam na pdgina, em potencialidades e afetos possiveis.
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Assim, colocamo-nos em movimentos de derivas pela pdgina do Instagram @
DoutorMaravilha, atento e atenta as suas multiplas narrativas e modulagdes. Percorremos
a sua linha do tempo e, ao percebermos a pluralidade de temas e publicacdes, decidimos
escolher quinze postagens para comporem o nosso texto, porém, o nosso contato com outras
também aconteceu e contaminou estas derivas e reflexdes. Ao encontrarmo-nos com cada
postagem, atentamo-nos, principalmente, as imagens e textos publicados, porém, também
lemos os comentdrios de seguidores e visitantes da pdgina. As figuras presentes nas publicacoes
escolhidas'? foram omitidas por questdes de direitos autorais, porém as publicagoes,
marcadas com as letras A, B, C, D, E, E G, H I, J, K, L, M, N e O, estavam disponiveis

abertamente até o periodo de escrita e revisdo deste texto.

Cartografiasemescritas-encontros

Abrimos o Insfagram e comegcamos a percorrer a sua linha do tempo, intercalando-a com
os stories. Fotos, videos, mensagens de texto e de voz, histérias de si e do outro, propagandas,
informacgdes, news, melhores amigos, fakenews, didlogos, debates e atritos foram permeando
essa deriva instagramizada. De repente, uma série de postagens comeca a nos chamar a
ateng¢do. Elas falam sobre saude, sexo, fetiches, corpo, desejo, tesdo. Falam de politicas publicas,
privadas, partiddrias, apartiddrias. Misturam vida publica e privada, quebrando barreiras.
Palavras, expressdes e siglas como gouinage, fimose, clitoris, cisgénero, fisting, verrugas andais,
transgénero, assexual, bissexual, prevengdo sexual, chemsex, cocaina, popers, benzetacil,
stealthing, sifilis, pompoarismo, aids, gonorreia, anel peniano, HIV, HPV, HTLV, PrER, PEP, TARV, IST
nos deixam a espreita do territério denso em que estamos adentrando.

A pdgina @DoutorMaravilha, no Instagram, fala sobre o que tantas outras se negam a
dizer. Fala sobre tesdo, corpo e prevencdo. Fala sobre cultura LGBTQIAPN+, compartilha filmes
e séries, informa sobre infecgdes e doencas, mas, sobretudo, fala sobre vida e sobre o seu
cuidado. Serd que assim também atua em instGncias de controle da vida? Participaria das
engrenagens que, décadas atrds, Foucault (2019) chamou de biopolitica?

Biopolitica, politica de controle da vida (FOUCAULT, 2019). A medicina como instituic@o
de controle da vida. Medicina-biopoder. Saber-poder médico. Poder falar e ser escutado — por
quem? Falas validadas pelo saber-poder médico. Saber-poder indissocidvel. Quem pode falar
por quem? Quando alguém pode falar? Quem autoriza alguém a falar? Dd-se a voz € o lugar
para alguém comunicar-se ou fala-se por tal pessoa? E quem escuta o que é dito? O que leva
uma pdgina sobre saude a ter tantos seguidores? Seria pela percepgdo de quem a acompanha
de que I& se faz um reduto da verdade, de um saber autorizado e validado pela medicina?
Seria pela linguagem descontraida, préxima aos vocabuldrios pop ciberméticos? Qual forca
categorizaria o que Id é dito como verdade? Seria a Ciéncia? Ciéncias Bioldgicas, Ciéncias
Médicas, BioCiéncias. BioPoliticas? Mesmo em tempos de fakenews e negacionismos, o poder
atrelado ao saber cientifico permanece com a sua posicdo de prestigio.

Nas postagens, uma fala autorizada diz. Ou melhor, falas autorizadas, em equipe. Equipe
Maravilha: médicos(as), enfermeiros(as), psicodlogos(as), assistentes sociais, advogados(as),
dentre outros(as) profissionais. Dizem sobre sexualidade, corpo, género. Dizem sobre prazer, tesdo,
preservativo, prevencdo. Dizem, (re)produzem e movimentam saberes e prdticas. Ao falarem
disso tudo, atuam na producdo de ciberinclusdo: divulgam e compartiiham conhecimentos,
levam até aonde, anteriormente, talvez, ndo se chegasse. E, ao falarem do que ndo se
dizia, chegarem aonde ndo se chegava, também instauram algo: criam lugares, produtos,
discursos; acdes instauram territérios, em processos de des-re-territorializagdo.

Dizer sobre o sexo é também produzi-lo. Na medida em que se diz de prdticas histérico-
culturalmente ndo tidas como “sexo de verdade”, afirmando-as legitimamente como assim
sendo - (Postagens A, C, |, J e M), como entre duas pessoas com pénis ou com vulvas, entre
corpos que fogem as tramas cis-heteronormativas, que destoam das prdticas do “sexo real”
produzido em discursos, prdticas e normatizado pelas Ciéncias Médicas, religides, Estados,
familias, escolas e outras instituicdes, que se restringem a penetragdo pénis-vulva, a reproducdo,
ao binarismo masculino-feminino -, cria-se um territério de percepgdes outras da sexualidade
para além de uma Biologia que, no passado, foi tida como neutra, ao instaurar moralidades
com a defesa de prdticas que poderiam ser validadas e chamadas de sexo apenas caso se
voltassem d reproducdo, somente entre pares humanos — e nunca mais do que dois! — cisgéneros
e heterossexuais. ‘Sexo s6 depois do casamento cristdo e com prazer restrito a reproducdo’
ecoa em narrativas hegemonicas. Falar de outras possibilidades de sentir e inventar o corpo
e o desejo, nas experimentacodes ditas como sexo, € também criar um territério em que elas
sejam reconhecidas e, ao mesmo tempo, também capturd-las pela medicina. Olhares médicos

12 As figuras presentes nas publicacdes selecionadas podem ser acessadas através dos links das respectivas postagens.
Estas pdginas foram selecionadas para compor a pesquisa durante os anos de 2020 e 2021, porém os enderecos
foram novamente conferidos e estavam disponiveis até a dltima revisdo do texto, em 30 de abril de 2024.
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atentos capilarizam-se entre corpos e prdticas que ja existiam hd muito tempo, mas que agora
podem adentrar os consultérios e, por que ndo, as midias.

Palavras-apresentagoes de alguém que habita e conecta diferentes territérios: medicina
e populagdes LGBTQIAPN+. Um homem cis branco que se intitula enquanto “médico colorido”
ou “médico gay” (Postagens A e D), que tem voz e lugar de fala no territério, até entdo,
impenetrdvel de uma medicina heteronormativa. Um médico que habita fronteiras, que vive nos
entres, e, nesses meios, instaura espacgos de criagdo, em resisténcias produtivas e linhas de fuga.
Uma Equipe Maravilha, em ciberinclusdes e ciberacolhimentos, desbravando territérios duros,
desterritorializando as midias ao divulgar espagos de acolhimento para pessoas que vivem
com HIV (Postagem B), denunciando os siléncios e silenciamentos em torno do HIV e da aids
(Postagem E), refletindo na fragilidade da vida (Postagem F), criando e divulgando possibilidades
de atendimentos e cuidados que fujam das linhas de opressdo e violéncia aos corpos trans
(Postagem H).

Uma pdgina que pode falar. Pessoas exercendo o poder de falar. Poder falar. Poder
médico. Poder falar, respaldado pela medicina. A importdncia de poder falar. Também as
capturas e processos de subjetivacdo entremeados no que e em como se fala. Falar sobre
Falar sobre camisinha. Furou? Esqueceu? N&o usou? N&o quer usar? N&o precisa usar? Precisa?
Deve? PEP?! PrEP?! [=1?! IST?! Quais pessoas conhecem os métodos de evitar e tratar infeccoes?
Quem tem acesso ds possibilidades de prevencdo? Homens, brancos, cis, gays, heterossexuais?
Chega as mulheres? Trans/travestis? Populagdes negras e indigenas? Pessoas com deficiéncia?
Populagées em situagcdo de rua? A quem e como se fala em prevencdo? O que estd em jogo
quando se fala em prevencdo? Democratizacdo do acesso a saude e ao cuidado de si? Prdticas
de controle do corpo, da vida e do desejo? Territérios de disputa entre saber, poder e resisténcia
— existiriam também linhas de fuga nestas tramas?

Prevencdo: regulamentacdo e disciplinarizacdo do sexo, do corpo e do prazer (SIERRA,
2013), “estratégia de normalizagdo materializada em uma espécie de imposicdo, em uma
teleologia heterossexista que aponta para uma compreensdo futura da vida como monogdmica,
reprodutiva, familiar, em suma, privada e sob controle” (PELUCIO; MISKOLCI, 2009, p. 142). Com
a capilarizagcdo do saber-poder médico sobre os corpos e prdaticas homossexuais, “o discurso
da prevencdo foi sendo construido ignorando a abjecdo como fundante da experiéncia
homoerdtica” (PELUCIO; MISKOLCI, 2009, p. 142). Seriam possiveis outras formas de pensar e falar
em prevencdo? De fazer prevencd@o? De se prevenir?

Prevencdo combinada? Pedagogia da prevencdo? Kelly Gavigan e colaboradores
(2015) propbem uma pedagogia da prevencdo a partir da histérica luta dos movimentos sociais
de HIV/aids, responsdveis por criar muito do que hoje se entende por prevencdo:

A pedagogia da prevengdo [...] vai muito além da capacidade de ler. Inclui a capacidade de
processar e avaliar informagodes de saude para tomar decisdes baseadas no que € melhor para
cada pessoa, de negociar e exigir o direito a essas opcdes e de discutir essas decisdes com
0s parceiros e pares. A capacitacdo para a prevencdo ndo significa apenas o processamento
das informagdes, mas um processo de ‘conscientizacdo’ e de empoderamento que permite as
pessoas colocarem os conhecimentos em prdtica (GAVIGAN et al., 2015, p. 13).

Pensar em uma pedagogia da prevencdo, como fazem Gavigan e colaboradores (2015),
ndo é desvincular os discursos e prdticas em torno do sexo das relagcdes de saber e poder, mas
nelas atuar, incidindo nesses territérios ativamente. Mais do que atuar €, em muitos momentos,
subverté-los, em movimentos de resisténcia, e criar formas outras de prevenir-se, cuidar da vida
e perseverar. Prevencdes em brechas, tesdo em linhas de fuga.

O corpo, em poténcias, vive sua sexualidade. Sexualidade que movimenta a vida, que permite
experimentar, experienciar, explorar. Corpos em contatos, em movimentos: [...] falar sobre sexo
e 0s encontros possiveis entre corpos, em prazer e tesdes, € falar de vida, territério este repleto
também de tensbes. E falar de prevengdo é pensar em multiplicidades de métodos possiveis
de serem combinados, mandala de possibilidades (SALES, 2020, p. 24).

A pdgina, mesmo que fale a partir do territério médico, situada entre relagdes de
saber-poder (FOUCAULT, 1999; 2014; 2019), também se contagia com forgcas dos movimentos
sociais que, em muitos momentos, enfrentaram contundentemente as biopoliticas médicas que
moveram, durante tantos anos, a mdquina mortifera em torno da aids. Um exemplo é quando
traz, nas postagens E e F, retratos de Billy Poter em atuagdes na série Pose, potente producdo
audiovisual atravessada pela luta contra a aids. Em 2021, Poter publicizou sua vivéncia com o
HIV, rompendo com o siléncio que, assim como afirmava o coletivo de luta contra a aids ACT UP,
é igual a morte.

‘Mas falar de HIV hoje, para qué? Aids? Coisa do passado!’, ecoam outras vozes nos ditos
populares. ‘Seria coisa do presente? Coisa de um grupo?’, questionam alguns pelas ruas e redes
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sociais. No tempo, emergem marcas: milhdes de mortes no passado, milhares de mortes seguem
acontecendo anualmente. Milhdes de pessoas vivendo com o virus atualmente. Coexistindo.
Com tratamentos possiveis para garantir a salde das pessoas infectadas pelo virus, como
evidenciado nas postagens E, |, K, L e O. Mas para quem? Quais pessoas vivendo com HIV tém
acesso aos espacos de acolhimento e compartihamento de suas vivéncias, como divulgado
na postagem B? Ao evidenciar a importancia de se falar em HIV/aids hoje, a pdgina incide
ativamente nos discursos, prdticas e dispositivos em torno da epidemia, atuando também na
ciberinclus@o e no ciberacolhimento.

No texto anexado & postagem J, sGo evidenciados discursos, atrelados aos riscos, em
torno de comportamentos e prdticas no sexo, e também da dimensdo das vulnerabilidades que
afetam tantos corpos, afirma a pdgina na postagem J:

Vulnerabilidade € o conjunto de condi¢des sociais, de género, politicas, sexuais e étnicas/cor
de pele que conferem a uma pessoa uma chance maior de se infectar com o HIV. Por exemplo,
é diferente falar de acesso a prevencdo para uma travesti negra que mora no interior do
pais e falar disso para um homem branco cisgénero do centro de Sdo Paulo. Sdo
realidades infelizmente muito desiguais.

A partir destas reflexdes sobre vulnerabilidade, conectamo-nos com a discussdo feita
por Fernando Seffner e Richard Parker, ao afirmarem que “a vulnerabilidade ndo estd, de modo
essencial, no corpo da mulher, do jovem negro, do individuo gay, das travestis, transexuais ou
transgéneros, do usudrio de drogas, mas nas relagoes sociais que constroem essas vidas como
vidas que ndo importam” (SEFFNER; PARKER, 2016, p. ).

Essas vulnerabilidades sdo politicamente forjadas pelas desigualdades econémicas, pelas
marginaliza¢cdes sociais, pelo machismo, pelo capacitismo, pelo racismo, pela LGBTQIAPN +fobia.
A ciberexclusdo e a ciberagressdo também sdo produtoras da vulnerabilizagdo de populagdes.
Ao falar, informar, espalhar e contaminar outros teritérios, a pdgina também atua na
desestabilizacdo das engrenagens que vulnerabilizam tantas vidas.

Nas postagens, percebemos narrativas de divulgagdo. Cultura cientifica proliferada em
espacos outros: midias, celulares, telas, boates, becos, casas, camas. Narrativas que entoam
palavras de ordem: ‘Perca o medo! Tenha acesso a informagdo! Conheca as IST! (Postagem G)
Previna-se! (Postagens A, C, G, |, J, K, L e M) Mas, para se prevenir, converse com um médico.
Ou melhor, “converse com seu médico” (Postagem G). Converse, confesse-se aos médicos. Fale
de suas verdades: com quem fransou, quando, como? Confesse-se: no consultério, na cama,
nas midias. Diga tudo, ndo esconda nada! Saiba! Conheca! De ti, do outro. Dos outros!
Outros? Quantos outros? Como transou com estes outros, e outros, e outros? (Postagem J).
Conhega do sexo. Das vidas possiveis de se viver no sexo. Das vidas possiveis de migrarem
pelo sexo. Das vidas possiveis de, na auséncia do cuidado médico, causarem
adoecimentos e mortes’. Entremeia-se, assim, a ciberinclusdo capilarizada pelo cibermédico,
pelo saber médico, pelo poder médico. Ciberacesso, cibermovimentos que, na medida em
que capturam e engendram processos de subjetivagcdo mediados pelo saber-poder médico,
também carregam a poténcia de alterar rumos, serem linha de fuga para dire¢ées outras.

‘Tome os seus medicamentos antirretrovirais! Se vocé vive com HWV, faca o tratamento’
(Postagens |, K, L e O). Se ndo vive, ftome PrEP! (Postagens |, K, L e M) ‘PrEP e informagdo, inclusdo’,
afirmam. “Outros” questionam tais teias de saber-poder médico: ‘Para tudo e para todos?
Mesmo? Sempre?’. Imbricam-se dividas entre divulgagoes. Segue-se a capilarizacdo médica
nos processos de biomedicalizagdo.

Se anteriormente a viabilidade-moral-econémica das sexualidades LGBT era buscada por meio
de discursos de prevencdo em que a protagonista era a camisinha (um processo que chamamos
de comportamental-moralizante), hoje ela tem cedido lugar para o Truvada (um processo que
chamamos de fdrmaco-moralizante). Queremos arriscar dizer que, na contemporaneidade,
grande parte dos discursos que acolhem a populacdo LGBT surge do solo que alimenta a no¢cdo
de que sé por meio de uma légica fdrmaco-moralizante da sexualidade é possivel abandonar
o lugar de abjecdo até entdo relegado a essas pessoas. Nossa suspeita tem se dado, portanto,
no sentido de pensar que a viabilidade-moral econémica da populagdo LGBT, bem como sua
inclus@do no campo da educagdo e da saude, tem acontecido, par-e-passo, a esse processo
fdrmaco-moralizante que, nos dias de hoje, age como forma de governamento biopolitico
desses sujeitos. No entanto, de forma concomitante, hd um tensionamento, arriscamos
também ensaiar, que é produzido na prépria légica fdrmaco-moralizante, a partir de como
determinadas pessoas exercitam a resisténcia a norma ao fazerem uso, estrategicamente, de
formas de prevencdo como a do PrEP, por exemplo (SIERRA; Dagmar MEYER, 2020, p. 1023).

Seria, ironicamente, a saida dos estados de abjecdo, monstruosidade e estranheza
que permeiam tantos grupos marginalizados, como as populacdes LGBTQIAPN+ e pessoas
vulnerabilizadas perante a epidemia de HIV/aids, justamente mediada por dispositivos fdrmaco-
biomédicos, como no caso da emergéncia, divulgagdo e propagagdo da PrEP? Haveriam
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SEXUALIDADES ENTRE SABER-PODER, RESISTENCIAS E LINHAS DE FUGA EM “DOUTOR MARAVILHA"

outras possibilidades de mobilizar tais saberes e tecnologias biomédicas para além da sujeicdo
e da biomedicalizagdo da vida, do desejo e do prazer? Poderiamos articular as produgcoes
cientificas no cuidado de si - tanto pela divulgagdo e acesso ao uso de antirretrovirais para o
tratamento quanto para a prevengdo da infecgdo pelo HIV — sem deixarmos de estar atentos as
redes de saber-poder nelas imbricadas?

A Truvada é uma forma de Profilaxia Pré-Exposicdo ao HIV - chamada de PrEP. A PrEP é
um caminho para a moralizagdo? Ou uma poténcia de quebrar linhas moralizadoras, de rachar
muros do preconceito e do estigma, de expandir as experimentacdes de corpos e desejos sem
culpa e sem medo? Serd que ela é capaz de, como por um milagre, resolver, também, o medo
e a aversdo ao outro, associados a sorofobia? Ou seria necessdrio articular o seu acesso a outras
acdes de orientagdo, informagdo e cuidado que ndo patologizem certas existéncias?

Acordos entre farmacéuticas. Medicalizagdo do tesdo. Desejo em pilulas azuis — mas ndo
se engane: nem toda pilula azul é viagra. PrEP medicalizagcdo. PrEP, tesdo. Os contetdos sobre a
PrEP véo se capilarizando por toda a pdgina, como nas postagens |, J, K, L e M. Mas, para usd-
la, é preciso confessar-se: ndo na igreja, mas a um médico. “Para saber se vocé precisa de PrEP,
s6 te conhecendo melhor: com quem vocé transa, onde vocé transa, como vocé transa, quais
seus fetiches, quais suas insegurancas e desejos”, afirma a postagem J. Contencdo de uma
epidemia, capilarizagdo antirretroviral, territorializagdo de um corpo antes mesmo de qualquer
povoamento viral parecem, para nés, ressoar slogans: ‘Beba Coca-Cola, vista Lévis, use PrEP’:
novos icones da cultura pop que sdo apresentados como obrigatérios a certas existéncias, e
privilégio a outras que podem acessd-los. Nao sem resisténcia, tais slogans sGo por nés recebidos
com outros questionamentos: ‘Mas para quem? Em quais lugares isso é possivel? PrEP de graca
no Sistema Unico de Saude (SUS)? Em quais cidades? PrEP paga nas farmdcias? Por quanto?
Qual é o preco do prazer e seguranga com a PrEP? Mercantilizagdo do tesdo’. Mas serd que,
em algum momento, o desejo j& deixou de ser alvo comercial? Com a PrEP, pode, quem sabe,
deixar de ser risco de vida, como jd cantava Cazuza.'® ‘Tesdo sem medo? Prazer sem horror?’ PrEP,
PEP, TARV. Nés, cartégrafos, percebemos um eco que segue ressoando nos encontros educativo-
mididticos: ‘Percam o medo e adentrem nos sedutores territérios medicalizdveis!’.

Na era farmacopornogrdfica, o corpo engole o poder. E uma forma de controle ao mesmo tempo
democrdtica e privada, ingerivel, bebivel, inaldvel e de fdcil administragdo, cuja propagagdo
pelo corpo social nunca foi tdo rdpida ou tdo indetectdvel. Na era farmacopornogrdfica, o
biopoder reside em casa, dorme conosco, habita dentro. As manifestacdes dominantes da
era farmacopornogrdfica (pilulas, préteses, comida, imagens, felacdo e dupla penetracdo)
compartiham a mesma relagdo entre corpo e poder: um desejo por infiltracdo, absor¢cdo,
ocupacado total. [...] NGo € o poder infiltrando a partir do exterior, € o corpo desejando poder,
procurando engoli-lo, comé-lo, administrd-lo, devord-lo, mais, sempre mais, através de cada
cavidade, por todas as rotas possiveis de aplicacdo. Inclinando-se para o poder. Baise-
Moi, foda-me (Despentes), diz 0 corpo, ao mesmo tempo buscando formas de autocontrole
e autoexterminio: “Por que as pessoas sempre desejam a prépria escraviddo?” (Spinoza). O
biopoder ndo se infiltra a partir do exterior. Ele j& reside dentro (Paul PRECIADO, 2018, p. 223).

Desejos pelo poder, contudo, como afirmou Foucault (2010, p. 106), cuidado: “ndo
caiam apaixonados pelo poder”. Biopoder capilarizando-se, penetrando molecularmente todas
as cavidades possiveis do corpo: boca, olhos, ouvidos, narinas, anus. Mas, seria este poder
unicamente opressor? Mais uma vez invocamos Foucault (2014): onde hd poder, hd resisténcia.
Este poder é produtivol Nos compostos antirretrovirais e tantas outras subst@ncias que se
multiplicam pela pdgina, pelos corpos, pela medicalizagdo da vida, também haveria embrides
de resisténcias possiveis, em existéncias ciborgues, como reflete Donna Haraway (2000), com as
pensar nas existéncias ciborgues afetadas pela aids como um dispositivo crénico, chama-nos
aten¢do para que a resisténcia estaria, provavelmente, nas existéncias vivendo com HIV/aids:

No momento das subjetividades proliferantes e do ocaso da politica, € nos soropositivos que
ele vislumbra uma abertura. E em suas lutas cotidianas e corporais por medicamentos menos
téxicos, em detrimento das lutas em nome de um sujeito universal e de um humano metdfisico,
que esses sujeitos informam sobre outra forma, digamos, pds-humana, de ser sujeito. No instante
em que sua militincia exige o limite da morte como experiéncia fundamental. No instante em
que, em seu discurso € em seu corpo tecnomodificado, eles sugerem um “ndo” e solicitam,
para si, a abertura para produzir formas de vida — e de pés-humanidade - paradigmdticas e
ainda ndo inventadas (BUTTURI JUNIOR, 2019, p. 652).

Na pdgina, romper barreiras moralistas para falar de drogas, sadomasoquismo,
bareback. Tentativas de cuidados? Resisténcias? Linhas de fuga? InclusGdo? Mais uma captura
pelos dispositivos médicos? Falar de possibilidades, experiéncias, riscos e perigos. Falar de sexo
com drogas, de experimentacdes (Postagem N). Falar de indetectabilidade das vivéncias com

13 Inspirado na musica Ideologia, de Cazuza, em seu trecho “meu tesdo agora é risco de vida”.
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HIV, falar de infransmissibilidade (Postagens |, K, L e O). Falar de adesdo ao tratamento (Postagens F, L
e O). Falar de corpos cisgéneros e transgéneros (Postagens A e H). Divulgar possibilidades de
acolher corpos outros, de incluir, reconhecer, afirmd-los em suas diferencas (Postagens B e H).
Falar com atores pornds, falar sobre sexo sem camisinha, em deslocamentos, em fugas de
morais conservadoras (Postagens | € M). Deslocar da légica de pensar em promiscuidade para
falar de cuidados (Postagem J). Falar, fazer, poder falar e fazer. A pdgina instaura-se como territério
de todas essas instncias: produz discursos e prdticas, acolhe e informa pelas midias. Entrelaca
linhas de saber-poder médico com ciberinclusdo e ciberacolhimento, em também possiveis
resisténcias e linhas de fuga aos saberes-poderes que cerceiam e limitam, que excluem, marginalizam
e, com toda certeza, também matam.

A pdgina, ao instaurar teritérios de ciberacolhimento - como por meio da
Equipe Maraviha em seus tempos de atuacdo, e de seus diferentes profissionais que
conversavam, acolhiam e orientavam virtualmente as pessoas que entravam em contato,
na divulgacdo de ONGs e espacos de didlogo e trocas, entre outras formas -, de
compartilhar informacdes, de defesa e Iuta por direitos de grupos historicamente
negligenciados, e de, em algum nivel, criagdo de espacos de fala e de escuta das pessoas
vivendo e convivendo com HIV e aids, também instaura resisténcias e cria linhas de fuga a
partir da forgca do coletivo. Junta-se as vozes de pessoas LGBTQIAPN+, sejam elas participantes
da Equipe Maravilha, sejam elas convidadas, em uma polifonia, em forcas.

Em meados da década de 1980, momentos de muito medo e incerteza em relagdo a
epidemia de aqids, Perlongher refletia sobre a importdncia de o medo ndo cercear o
desejo, logo, ndo findar com a vida:

H4, para as populagdes ameagadas, um risco real — que ndo deve ser, porém, superestimado.
Trata-se, talvez, de um instdvel compromisso entre o risco e 0 gozo, sujeito ao vaivém do desejo.
Essa afirmacdo do desejo ndo deveria ser vivida (como quer a histeria higienista) com culpa
e peso de consciéncia, mas com alegria. Seria paradoxal que o medo da morte nos fizesse
perder o gosto da vida (PERLONGHER, 1987, p. 92).

O risco preenche a vida e, qui¢d, é ele quem caracteriza a instancia vida: eis a tarefa de
“estar atento aos perigos que podem adyvir de um tropeco na corda bamba da vida, nos riscos
que circundam uma existéncia em meio aos movimentos-desejos que a guiam e possibilitam
devir” (SALES, 2022, p. 8). O prazer, o tesdo e as experimentacdes que se fazem nos encontros
entre corpos também sGo permeados por riscos, perigos e moralidades. SGdo cobicados e
disputados por se tratarem de territérios de desejo e de vida. Percebemos, assim, que a pdgina
fala, antes de tudo, em vida. Em fragilidade da vida, cuidado da vida, desejos de vida e
preservacdo da vida. Ao produzir suas narrativas, também se entremeia nas teias de saber-
poder médico a todo momento, porém, permanece alfamente rica na poténcia de embrionar
linhas de fuga, de movimentar resisténcias capilares pelas diferengas, pelas multiplicidades de
experiéncias e experimentagdes possiveis do corpo e do desejo, mesmo em um risco constante
de cair nas tramas identitdrias, representacionais e biomédicas. Entretanto, percebemos - e
afirmamos — que a vida resiste e re-existe, também na pdgina, de mdltiplas formas, mesmo que
molecularmente, na forgca dos desejos que I& transbordam.

Consideracoes finais

Um pouco de possivel, sendo eu sufoco.
Deleuze (2013, p. 135)

Deleuze (2013), ao falar sobre o trabalho de Foucault, reflete a necessidade de um
pouco de possivel para ndo sufocar. Quais possiveis habitam as midias? As pdginas virtuais? As
tecnologias? Os estudos da sexualidade? O corpo e suas experimentagdes? A prevencdo? As
pedagogias que se fazem nos multiplos espagos? Os desejos? A vida?

Reconhecemos que este estudo tem limitagcdes as quais merecem ser pontuadas, dando
espacgo para pesquisas e escritas por vir. Algumas delas sdo: o lugar situado dos pesquisadores
enquanto pessoas brancas vinculadas a instituicoes publicas de ensino-pesquisa-extensdo da
regi@o sudeste brasileira; o espaco temporal principal do pesquisar que se debrucou, sobretudo,
ao fim do ano de 2020 e inicio de 2021, nas postagens de @DoutorMaravilha, e também na
sua escolha e selecdo, reconhecendo que a pdgina possui uma amplitude de publicagbes — e
discursos e prdticas a elas associados — que extrapola o aqui cartografado; o recorte limitado
de apenas quinze publicagdes as quais nos detivemos — por mais que nos encontrdssemos
e inspirdssemos nas escritas-encontros em outras tantas; as variagdes subjetivas e afetivas
ndo quantificdveis que permearam aquele periodo inicial de investigacdo; as reverberacoes
histérico-culturais-cientificas que seguiram se atualizando nos tempos apds as escritas iniciais, as
quais tentamos, mas reconhecemos ndo ser possivel em sua totalidade esgotar. Sabemos que
este artigo apresenta notas, perspectivas, reflexdes e possibilidades de ver, entender, aprender e
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percorrer uma midia digital, de pensar e mobilizar conceitos para se situar no contemporéneo em
torno do corpo e da sexualidade, ndo pretendendo, assim, produzir certezas e vias definitivas, mas abrir
caminhos de didlogo. Assim sendo, reconhecemos que a pdgina @DoutorMaravilha, foco deste
texto, possibilita fraturas nos processos de ciberexcluséo e ciberagressdo, na medida em que cria
territorios online, tecnolégicos e mididticos de didlogo sobre experiéncias LGBTQIAPN+ e vivéncias
com HIV/aids de acolhimento, inclusGo e divulgacdo cientifica. Ela assume-se como territdrio
de apropriagcdo da cultura cientifica, uma vez que podemos discutir os corpos medicalizados que
ficam & mercé de julgamentos e violéncias médicas, seja presencialmente ou digitalmente. Assim,
atua como divulgadora cientifica, compartihando conhecimentos que permeiam saberes e
prdticas que atravessam corpo, género e sexualidade por meio da midia, teritério-base de sua
atuagdo. Ao criar narrativas, produz realidades, movimenta prdticas, valida experiéncias, na medida
em que, também, as captura para o olhar médico, para a biopolitica, delineando-as dentro do
campo do saber-poder médico.

Ao falar de indetectabilidade e intransmissibilidade, adesdo & TARV e das
possibilidades de uma vida com HIV préxima de uma pretensa normalidade, a pdgina
torna-se territério de produgdo e constante atualizagdo da aids como um dispositivo crénico,
conectando-se com o dispositivo da sexualidade e outros dispositivos médicos. Mas, mais do
que lugar de movimento desse dispositivo € aqueles a ele relacionados, ela também atua
ativamente e possibilita fissuras ao romper com siléncios e silenciamentos, ao falar de
estigma, de vulnerabilizagdes e de instGncias que atuam na instauracdo de politicas de
morte, de precarizacdo das vidas por ele(s) afetadas. Mais do que ndao ser sorofébica,'* a
pdgina é antissorofébica: atua ativamente no combate do estigma, da discriminagdo e
do preconceito que afeta as pessoas vivendo com HIV/aids, na luta contra a aids e na
defesa de um Sistema Unico de Saude (SUS) brasileiro que seja publico, gratuito e de
qualidade. Talvez, por situar-se no proprio lugar de saber-poder médico, Ihe seja possivel falar
tanto e, assim, também fissurar, de dentro, este territério duro.

A pdgina configura-se como espaco de divulgacdo da cultura cientifica e também
de criacdo de narrativas outras, em hibridizagbes entre saber-poder médico e
saberes locais, multiplos, marginais, subalternos. Ao compartihar conhecimentos,
rompendo muros médico-académico-cientificos, atua em movimentos de ciberinclusdo.
Ao criar espacos de compartihamento — seja nos comentdrios, nos likes, na caixa de
mensagens ou na propria existéncia das publicagcdes —, também instaura ciberacolhimentos,
em movimentos de combates a ciberagressdo das pessoas LGBTQIAPN+, vivendo com HIV/aids,
negras, mulheres, dentre outros grupos que possam, em seus territérios, encontrar um espago
seguro, um ninho. Assim, habita — na medida em que também produz — um espacgo de tensdo e
disputa entre saber-poder médico e resisténcia, mas que permanece em constante
movimento e altamente poroso as linhas de fuga. Em suma, um territério de vida.
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