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Homens e masculinidades e o novo coronavirus:
compartilhando questoes de género na primeira fase da pandemia
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Abstract This article presents reflections on mas-
culinity and the social construction of gender —
based on the global phenomenon of the new coro-
navirus pandemic — produced by researchers who
are part of the national research team on compre-
hensive health care policy for men in Brazil. From
a gender-based standpoint, the article contends
that it is necessary to note that cis heteronormative
male socialization is guided by three core issues: 1)
the submission to practices of care of self and oth-
ers; 2) the rejection of preventive health practices,
due to a distorted matrix of risk perception (and a
certain sense of “invulnerability”); 3) the domes-
tic dynamics marked by postures of command,
order, and honor. These dimensions of everyday
life were profoundly upset in this first phase of the
epidemic, in which confinement became the most
recommended alternative. These issues are config-
ured as recurring (though not recent) repertoires
that glorify the central model of a male order that
needs to become an object of reflection, insofar as
they endanger the health of men and women and,
more broadly, of the status quo of the accepted te-
nets of domestic and social order.
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Resumo Este artigo opinido apresenta reflexoes
sobre masculinidades e construgoes de género — a
partir do fendmeno global da pandemia do novo
coronavirus —, produzidas por pesquisadores/as
que integram a equipe nacional de uma pesqui-
sa sobre politica de atengdo integral aos homens
na satide, no Brasil. A partir de leituras baseadas
em género, o artigo argumenta que é preciso aten-
tarmos que a socializagdo masculina cishetero-
normativa se orienta a partir de trés eixos: 1) a
abjegdo as prdticas de cuidado de si e dos outros;
2) a rejeigdo as prdticas preventivas em saiide,
dada uma distorcida matriz de percep¢io de risco
(e certo sentimento de “invulnerabilidade”); 3) a
dindmica doméstica marcada por posigoes de co-
mando, ordenamento e honra. Essas dimensoes da
vida cotidiana foram profundamente provocadas
nesta primeira fase da epidemia, em que o con-
finamento se tornou a alterativa mais recomen-
davel. Esses eixos se configuram como repertorios
recorrentes (embora ndo recentes) que reificam o
modelo central de uma ordem masculina que pre-
cisa se tornar objeto de reflexdo, na medida em
que colocam em risco a satide de homens e mulhe-
res e mais amplamente dos pactos civilizatérios e
da ordem social.

Palavras-chave Homens, Masculinidades, Sati-
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Introducao

Vivemos atualmente um dos momentos mais
dificeis da histéria mundial recente, a pandemia
do SARS-CoV-2, conhecido como “novo corona-
virus”. Esse preocupante cendrio tem produzido
alteracdes profundas em nossas condicdes de
vida e no modo como nos relacionamos. Na mes-
ma medida, por um lado, passamos a perceber,
de modo mais nitido, problemas crénicos que
antes, em condigdes de suposta “normalidade”,
pareciam ndo existir e, por outro lado, nenhum
conhecimento acumulado até o momento tem
nos dado seguranga sobre possibilidades efeti-
vas e estratégias conclusivas sobre imunizagao,
tratamento e cura para a COVID-19. No cendrio
global, o Brasil é o segundo pafs com maior na-
mero de pessoas contaminadas e de 6bitos, atrds
apenas dos Estados Unidos'.

As primeiras publicagdes no campo da satide
coletiva ja apontam para uma sobremorbidade
masculina. Em um artigo publicado em fevereiro
de 2020, por pesquisadores/as chineses/as, faz-se
uma breve andlise sobre os casos confirmados,
que deram entrada entre 1° e 20 de janeiro de
2020 em um hospital de Wuhan, o provavel epi-
centro do surto. De 99 pessoas pesquisadas, 67
eram do sexo masculino (68%)2.

Esses/as pesquisadores/as se adiantam em
argumentar que “a susceptibilidade reduzida
das mulheres as infecgdes virais pode ser atri-
buida a prote¢do do cromossomo X e dos hor-
monios sexuais, que desempenhariam um papel
importante na imunidade inata e adaptativa™.
Essa conclusdo precipitada teve por base apenas
outro artigo, publicado em 2019 (sobre dimor-
fismo sexual na imunidade inata), ignorando a
histérica controvérsia inato versus adquirido, na
Epidemiologia, e uma vasta literatura sobre de-
terminantes sociais em sadde, particularmente
relacionados a dimenséo cultural de género.

Neste campo proficuo de incertezas, conside-
ramos precoce qualquer leitura que possa ser fei-
ta com vista a producao de respostas, o grupo de
pesquisadores/as que assina o presente artigo re-
solveu compartilhar, por meio deste breve ensaio,
algumas questdes que tém alimentado nossos
debates, hoje ainda mais pungentes, sobre aten-
¢ao integral a saide do homem, a partir de uma
perspectiva feminista de género, e que podem
contribuir para dar visibilidade a outras questoes
importantes na conjuntura atual.

Tais questdes tém por base leituras baseadas
em género, que temos feito no desenvolvimen-
to de uma pesquisa, que teve inicio em 2018, e

envolveu um conjunto de pesquisadores/as vin-
culados/as a universidades e centros de pesquisa
das cinco regides do pais (UFPE, UFPA, UFSC,
UEMT e Fiocruz). Nesta pesquisa, operamos com
estratégias metodoldgicas diversas e dialogamos
com diferentes interlocutores/as — entre gestores,
profissionais de saide, usudrios e potenciais usu-
arios dos servicos de aten¢do primdria em sad-
de. Nosso objetivo é produzir memdria sobre a
primeira década de implementagao da politica e
dialogar sobre contetdo, atores, contextos e pro-
cessos que conformam os primeiros passos des-
sa politica®. Cabe ressaltar que o Brasil é um dos
poucos paises que possui uma politica de satde
especifica voltada para a populagdo masculina,
seguido apenas pela Irlanda, Austrélia e Ira®.

Sendo um pais de dimenséo continental, com
desigualdades sociais entre suas diferentes regi-
Oes e com distintas perspectivas de gestao poli-
tica e sanitdria a pandemia, é preciso reconhecer
a multiplicidade de facetas que esta assume no
cendrio nacional. Desse modo, consideramos que
nossas reflexdes sdao ainda iniciais, atendo nossas
leituras ao periodo que compreende o primeiro
semestre de 2020, no qual temos experimentado,
com maior ou menor rigor, a dificil e necessaria
medida de preven¢do baseada no isolamento
social, seguindo orientagdes de entidades e pro-
fissionais, baseados em protocolos da Organiza-
¢30 Mundial de Saude. Além disso, parece-nos
importante destacar a necessidade de pensar o
processo satide-doenga-cuidar a partir de uma
perspectiva de género®, aqui compreendida como
abordagem analitica que nos permite estudar re-
gulacoes e determinadas ordens sociais e produ-
¢do de sentidos inclusive sobre cuidado e a satide;
e, em particular, no contexto de pandemias’.

Reconhecemos que no periodo inicial da
pandemia, a intensa busca pela aquisi¢io de
respiradores e de equipamentos de prote¢do in-
dividuais para trabalhadores e trabalhadoras da
satide, assim como a criagdo de mais leitos de
UTI em hospitais foi de extrema relevincia. Da
mesma forma que os esfor¢os coordenados por
entidades brasileiras em colaboragdo com cen-
tros de pesquisa internacionais na descoberta de
uma possivel vacina. Contudo, é preciso trilhar
por outros caminhos, de modo adicional e nao
substitutivo. O fortalecimento da Estratégia de
Satde da Familia, por exemplo, pode significar
um aumento em praticas de preven¢do e promo-
¢30 a saude por meio de sua proximidade com
as pessoas em seus territdrios, tendo agentes co-
munitarios de saide como peca chave para levar
informacgdes as familias.



Neste cendrio de confinamento, é relevan-
te atentar, por exemplo, que algumas pessoas
ja moraram sés e passaram a viver s6s. Outras
passaram a conviver 24 horas com pessoas com
quem s6 se encontravam no café da manha, a
noite e nos fins de semana. Outras estio sendo
obrigadas a conviver com quem os conflitos e a
violéncia ji eram a dinAmica cotidiana. Com isso,
invariavelmente, hd um potencial incremento de
agravos a saide mental e preocupagdes, particu-
larmente dos movimentos sociais feministas, em
relacdo a violéncia doméstica e familiar, baseada
em género e sexualidade. Em uma sociedade ma-
chista e patriarcal como a brasileira, em que foi
necessdria a institucionalizagao de uma lei para
coibir praticas de violéncia doméstica e familiar,
baseada em género, definitivamente nao é exage-
ro pensar que as mulheres, criangas, adolescentes,
idosos e LGBTQI+ estdo, em periodo de confina-
mento, ainda mais vulnerdveis, particularmente
em contexto doméstico e familiar®.

Na mesma medida, é preciso atentarmos que
a socializagdo masculina cisheteronormativa
se orienta a partir de trés eixos: 1) a abjecdo as
préticas de cuidado de si e dos outros; 2) a rejei-
¢do as praticas preventivas em sadde, dada uma
distorcida matriz de percepgdo de risco (e certo
sentimento de “invulnerabilidade”); 3) a dinAmi-
ca doméstica marcada por posi¢oes de comando,
ordenamento e honra. Essas dimensdes da vida
cotidiana foram profundamente provocadas nes-
ta primeira fase da epidemia, em que o confina-
mento se tornou a alterativa mais recomendével®.

O contexto econdmico de uma pandemia
global também deve ser considerado neste ce-
nério de intensifica¢do da violéncia doméstica e
familiar, a partir de leituras mais estruturais. Um
abalo nas taxas de desemprego jd comeca a ser
sentido tanto no Brasil'como em outros paises!!.
Considerando o trabalho enquanto um ponto
fundamental para a vivéncia das masculinidades
de diversos homens, a experiéncia de ndo estar
empregado e a perda do “lugar” de “provedor da
familia” pode ter relacio estreita com o aumento
das agressdes no ambiente doméstico e fora dele.

O confinamento também intensificou os
afazeres domésticos que, na ordem econdmica
do cuidado (seja formal ou informal), sdo tradi-
cionalmente delegados as mulheres, e a pessoas
que, por sua condi¢do de classe social, ndo tém
alternativas. Considerando que a socializacdo dos
homens, na atualidade, ainda os desresponsabi-
liza e os descapacita para praticas de cuidado, é
importante reconhecer a sobrecarga de trabalho
doméstico para as mulheres, em diferentes ida-
des, em tempos de confinamento.

Na mesma medida, ndo podemos ignorar que
a socializacdo masculina, notadamente marcada
pela valorizagdo da honra e da virilidade®'?, pro-
duz-se a partir de um modelo cultural ideal que,
mesmo ndo sendo atingivel por praticamente
homem algum, exerce sobre os homens e sobre
as mulheres um efeito de regulacio e controle®.
Neste modelo ideal — branco, cisheteronormativo,
patriarcal e colonial —, o cuidado é uma prética
considerada feminina, sendo o risco considerado
pela via do enfrentamento e nao da prevengao. A
sensa¢do de “invulnerabilidade masculina” é um
efeito possivel e esperado dessa economia de gé-
nero. Entretanto, é preciso considerar a dialética
de género que se configura nessa economia de
género pois, por um lado, tal invulnerabilidade
e aversdao ao cuidado ndo necessariamente per-
forma a prética de todo e qualquer homem, e,
por outro, essa posi¢do de sujeito pode resultar
em consequéncias complexas como, por exemplo
a morte de um em cada cinco homens antes de
completar 50 anos de idade, a grande maioria por
causas externas, e uma expectativa de vida de 5,8
anos a menos em compara¢io com as mulheres
na regido das Américas'. Ou ainda, o fato de que
os niveis de mortalidade masculina decorrente da
pandemia sejam superiores a feminina na maio-
ria dos paises analisados'.

Portanto, novamente é consequente pensar
que homens, socializados em nossa cultura, tor-
nem-se potenciais vetores de infec¢do, nio por-
que eles “sao como s3o”, mas porque foram so-
cializados e estimulados a ocuparem os espagos
publicos, sem restri¢oes e posi¢ao de sujeito, em
uma sociedade que valoriza e premia certos atri-
butos associados a modos de subjetivagdo mas-
culina, dificultando algumas das principais pra-
ticas para evitar a dissemina¢do da COVID-19,
que sdo o isolamento social, o uso de mascaras e
a higienizagao das maos.

Gostariamos de ressaltar, porém, que pensar
sobre homens e masculinidades, em uma pers-
pectiva feminista de género vai além de leituras
sobre modos de socializacdo e de subjetivacdo
masculina. Afinal, masculinidade e feminilidade
nao sao associadas, respectivamente, a homens e
mulheres cisgéneros'¢. Sdo, como adverte Miguel
Vale de Almeida'’, metaforas de poder e de capa-
cidade de agdo e, como tal, podem ser acessadas
por homens e mulheres, independente de orien-
tagdo sexual e identidade de género, embora com
efeitos particularmente diferentes. E, na mesma
medida podem se expressar em materialidades
diversas e, inclusive, em praticas discursivas.

Nestes primeiros meses da pandemia, por
exemplo, temos visto acirrarem-se controvér-
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sias em torno da estratégia do confinamento, em
meio a disputas politicas, de ordem eleitoral e a
recorrentes préticas discursivas machistas e pa-
triarcais, que colocam em relevo a ordem pro-
dutiva em detrimento da ética do cuidado e da
vida'®. Fica-nos o seguinte questionamento: é
possivel transformar os sentidos dados ao cuida-
do ou “desgenerificd-lo” em prol de uma trans-
formagdo e maior efetividades das estratégias
coletivas de redugao do contdgio da pandemia?
Nio por acaso, como noticiado pela impren-
sa brasileira, que o presidente Jair Bolsonaro dis-
se, em pronunciamento publico, que é preciso
enfrentar o problema “como homem, p6, nio
como moleque”, em um passeio pelo comércio
de Brasilia e cidades vizinhas, na manha do dia
29/03/2020, “contrariando mais uma vez o [en-
tdo] ministro da Satde, Luiz Henrique Mandetta,
e autoridades médicas de todo o mundo que de-
fendem o isolamento social contra o novo coro-
navirus”?. Na mesma medida, vemos expressdes
desse ordenamento machista, em seu pronuncia-
mento em rede nacional, ao afirmar que “no meu
caso particular, pelo meu histérico de atleta, caso
fosse contaminado pelo virus, ndo precisaria me
preocupar. Nada sentiria ou seria, quando muito,
acometido de uma gripezinha ou resfriadinho”.
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O editorial de maio de 2020 da revista britanica
Lancet aponta tais posturas do governo brasileiro
como um dos grandes problemas para o enfren-
tamento da pandemia no pais?'.

A pandemia nos faz pensar sobre a produc¢io
de sentidos sobre cuidados por homens e mulhe-
res e as condi¢des e possibilidades que nos sido
ofertadas ou reguladas, na ordem social desigual
que se mantém na sociedade. Para pensar estra-
tégias de conten¢do da pandemia, é preciso ter
atencdo a relacdo entre género e cuidado. Faz-se
também reconhecer a diversidade de posicoes de
sujeito assumida por homens, considerando in-
clusive um olhar para as populagdes de homens
historicamente estigmatizadas e muitas vezes ali-
jadas do direito a usufruir de adequadas politicas
publicas de satde, como a populagio LGBTQI+,
negros, indigenas, quilombolas, ribeirinhos, en-
tre outras.

Nogdes de invulnerabilidade masculina, de
hipervalorizagdo da virilidade e de abje¢do mas-
culina ao cuidado e a prevencio sdo repertdrios
recorrentes (embora ndo recentes) que reificam
o modelo central de uma ordem masculina que
precisa se tornar objeto de reflexdo, na medida
em que colocam em risco a saude de homens e
mulheres e mais amplamente dos pactos civiliza-
térios e da ordem social.
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