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Abstract This is a qualitative study based on in-
depth interviews, with the aim of analyzing the
meanings associated with a social phenomenon,
specifically disabilities in the military field. A
total of 22 people were interviewed, 3 managers
and 19 Brazilian Navy professionals responsible
for coordinating, standardizing, enforcing and
overseeing the Special Care Program (Programa
de Assisténcia Especial) in Rio de Janeiro. Data
was processed using the Interpretation of Meaning
Approach, based on the concept of disablement
and military habitus. The results show interpre-
tations that completely deny the possibility of dis-
abled persons in the military, considering such an
idea to be insane. Others welcome the idea, albeit
limited to administration, logistics and support
functions. We find that the greatest hurdle for
the involvement of people with disabilities in the
Brazilian Navy is not their bodies, but the stigma
associated with disablement. Their bodies become
the main defining and deprecatory element of
these subjects.
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Resumo Este estudo qualitativo é composto por
entrevistas em profundidade, visando analisar os
sentidos atribuidos a um fendmeno social, espe-
cificamente ao da deficiéncia no campo militar.
Foram entrevistadas 22 pessoas, 03 gestores e 19
profissionais militares da Marinha do Brasil res-
ponsdveis pela coordenagdo, normatizagdo, exe-
cugao e fiscalizagdo do Programa de Assisténcia
Especial, na drea do Rio de Janeiro. O tratamento
dos dados ocorreu através do Método de Interpre-
tagdo de Sentidos, cuja andlise esteve ancorada no
conceito de deficiéncia e habitus militar. Os resul-
tados apontaram a existéncia de interpretagoes
que negaram totalmente a possibilidade de pessoas
com deficiéncia na carreira militar, concebendo-a
como uma loucura, e outras que acolhem tal ideia,
ainda que restringindo a fungdes administrativas,
logistica e de apoio. Conclui-se que o maior obs-
tdculo a participagdo de pessoas com deficiéncia
na Marinha do Brasil ndo estd no seu corpo, mas
no estigma em torno da deficiéncia, no fato desta
evidéncia corporal tornar-se o principal elemento
definidor e depreciador destes sujeitos.
Palavras-chave Deficiéncia, For¢as Armadas
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Introdugao

Ha consenso dos estudiosos sobre a deficiéncia'*
de que a forma como as pessoas a interpretam
constitui fator explicativo importante para ges-
tao desta diversidade, pois sua incorporagio, en-
quanto prética social, representa tratamento di-
ferenciado, dispensado na condugéo de politicas
e programas afetos as pessoas com deficiéncia.

A Organiza¢do Mundial de Satde (OMS) es-
timou em 2011 que mais de um bilhdo de pessoas
em todo o mundo vive com algum tipo de defici-
éncia, dos quais cerca de 785 milhoes fazem parte
da popula¢io economicamente ativa’®. No Brasil,
segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Es-
tatistica (IBGE), em 2010, dos 190.755.799 brasi-
leiros, 45.606.048 possuem pelo menos uma das
deficiéncias investigadas, o que representa 23,9%
da populagdo®. Trata-se, portanto, de um univer-
so expressivo de pessoas. Logo, faz-se necessario
que o acervo das politicas publicas esteja prepa-
rado para responder aos desafios desenhados por
tal quadro.

Os sentidos atribuidos a um fenémeno so-
cial, como a deficiéncia, quando incorporados
a pratica social, promovem impactos no sistema
cultural e na estrutura social, consequentemente,
no tratamento dispensado a alteridade deficien-
te, cujas expressdes objetivas sdo observadas no
formato dos direitos, da legislagdo, e das politicas
publicas fomentadas para este segmento.

Dai a importancia de se compreender a defi-
ciéncia, na sua concepg¢dao ampliada, bem como
inscrita no campo da sadde coletiva, ou seja, nos
marcos da determinagao social do processo sau-
de-doenga, tomando como referéncia as contra-
di¢des sociais presentes nas condigdes de vida,
sobretudo, na esfera do trabalho das pessoas com
deficiéncia.

Assim, este artigo pretende analisar os senti-
dos atribuidos a deficiéncia, a partir do habitus
militar, pelos gestores e profissionais da Marinha
do Brasil (MB), envolvidos na normatizagéo, co-
ordenacio, execugdo e fiscalizagdo do Programa
Assisténcia Especial (PAE), na drea do Rio de Ja-
neiro (R]).

Deficiéncia e habitus militar serdo os concei-
tos chaves norteadores do trabalho. O primeiro
tem como referéncia o modelo social da defici-
éncia, que a entende como manifestagdo das di-
ferengas humanas. Esse entendimento possibilita
deslocar a deficiéncia da lesdo, dado corporal
isento de valor, e situar esse fendbmeno no re-
sultado da intera¢do de um corpo com lesdo em
uma sociedade discriminatdria. A deficiéncia, se-

gundo esse modelo, ¢ um fendmeno sociolégico
e politico” .

O conceito de habitus militar pauta-se nas
contribui¢des de Bourdieu'' e de autores vincu-
lados a sociologia e a antropologia militar'>".
Destaca-se que pensar a instituicao militar sob a
Otica de Bourdieu!! implica considera-la locus de
construcio de um sistema simboélico. Compreen-
de-se que homens ou mulheres, ao ingressarem
em uma instituigdo castrense, tornam-se herdei-
ros de um conjunto simbdlico identificador da
instituicdo composto por préticas e discursos, ex-
pressos em cerimonias, rituais e no dia a dia ins-
titucional. A institui¢do precisa ter mecanismos
que possibilitem esse processo de assimila¢do da
heranga construida. Esse mecanismo ¢é assegura-
do por meio de um processo de socializagao im-
posto a todos que fazem parte dos seus quadros,
cuja construcdo social forme a identidade militar.

Tal construgao, denominada por Castro'* de
“espirito militar”, consiste no processo de socia-
lizagdo profissional, efetivada quando os sujeitos
adquirem disposic¢des, percebidas como eviden-
tes, predispondo-os a agir de determinada ma-
neira, sem necessidade de lembrar explicitamen-
te das regras a serem seguidas, ou seja, quando
héd a incorporagdo do habitus militar. Segundo
Janowitz", para tornar-se um profissional das ar-
mas, o soldado deve deixar de ser o individuo que
é e transformar-se num ser, cuja identidade é de-
terminada pela instituicao. Todo aprendizado do
soldado tem como finalidade construir um novo
homem. Logo, a inser¢ao na caserna impoe, aos
que buscam a carreira das armas, abragar valores
e principios de visao e divisio de mundo que re-
sultardo na apreensdo do habitus militar.

O estudo parte do pressuposto de que a cons-
trugdo dos sentidos sobre a deficiéncia, a partir
do habitus militar, por parte dos gestores e pro-
fissionais envolvidos no PAE, é tensionada e in-
fluenciada por este ultimo, conformada em cul-
tura de normalizacdo das diferencas, bem como
de uma constru¢ao social de corpo necessario a
profissio militar. Afinal, espera-se que o corpo de
um militar referencie e ancore a identidade social
desse grupo, isto é, seja um corpo disciplinado'*.

O entendimento sobre o fenémeno da de-
ficiéncia, com seus estigmas'®, em institui¢cdes
castrenses pode sugerir que hd algo fora do lugar,
pois o encontro com o outro nesta situacao ten-
siona o habitus militar, na medida em que coloca
em questdo as referéncias que o dao sustentagao.

Acredita-se que o entrecruzamento da defi-
ciéncia como categoria de andlise com o habitus
militar oferece contributos valorosos a compre-



ensdao de como este comparece no tratamento
dispensado aos sujeitos com deficiéncia neste
campo, sejam eles oriundos dos seus quadros, da
sociedade civil ou dependente do seu pessoal.
Essa andlise contribui ainda ao entendimento
das barreiras impostas no campo militar a parti-
cipagdo deste segmento social, fator gerador de
discriminacdo e opressao para estes ultimos. Da
mesma forma, contribui para o campo da saide
coletiva, quando problematiza aspectos presentes
na realidade do profissional militar com defici-
éncia e que interferem na rela¢do trabalho-saude,
situando no centro da anilise o carater social da
deficiéncia frente ao habitus militar e a impres-
cindibilidade de concebé-lo na sua articulagao
com o processo de produgdo e reproducao social.
Assim, a perspectiva deste estudo alinha-se
com a concepgao que se propde a romper com
interpretagdes sobre a deficiéncia reduzidas a im-
pedimentos corporais, incluindo na andlise do
fendmeno questdes sociais, culturais e politicas.

Método

Serd feito um estudo qualitativo através de entre-
vistas em profundidade, visando analisar os sen-
tidos atribuidos a um fendmeno social, especifi-
camente ao fendmeno da deficiéncia no campo
militar.

Contexto institucional do estudo

O PAE é um dos programas integrantes da
politica de assisténcia social da MB e seu aten-
dimento volta-se aos dependentes do pessoal da
MB (servidores civis e militares) com deficiéncia,
com faixa etdria acima de cinco anos. O Progra-
ma abrange todo territério nacional e é execu-
tado no RJ pelo Servico de Assisténcia Social da
Marinha (SASM).

A Diretoria de Assisténcia Social da Marinha
(DASM) ¢ a Organiza¢ao Militar (OM) respon-
savel por normatizar, coordenar e gerir a politica
de assisténcia social da MB, bem como adminis-
trar os recursos financeiros destinados a executar
0s programas sociais. Essa diretoria tem ainda a
fungao de supervisionar as atividades do SASM,
OM a ela subordinada, responsével em executar e
fiscalizar o PAE na drea do RJ.

O acesso ao PAE ocorre a partir da avaliagao
do GAAPE, que indica as modalidades terapéu-
ticas, seu regime de frequéncia e as institui¢des
mais apropriadas a desenvolvé-las. As avalia-
¢oes anuais realizadas pelo Grupo de Avalia-

¢ao e Acompanhamento de Pacientes Especiais
(GAAPE) sdo de fundamental importincia para
permanéncia no PAE e para a ampliagdo de tra-
tamento.

Delimita¢ao do campo pesquisado

O campo empirico da pesquisa foi consti-
tuido pela DASM, SASM e pelo GAAPE. Para
selecao desse campo, utilizaram-se os seguintes
critérios: a) setores da MB incumbidos na gestao
do PAE na drea do RJ; b) setores da MB que nor-
matizam, coordenam, executavam e fiscalizam o
PAE na drea do RJ; e ¢) setores da MB respon-
saveis pelo ingresso, permanéncia e saida dos
usudrios do Programa na area do RJ. A inser¢ao
no campo ocorreu por meio de uma mensagem
(veiculo de comunicagdo oficial no campo mili-
tar), a qual solicitava autoriza¢do para realizacao
da pesquisa, originada da DASM para o SASM e
para o GAAPE.

Selecao dos sujeitos da pesquisa

Os sujeitos desta pesquisa foram os gestores
e os profissionais da DASM, do SASM e do GA-
APE. A selecao desses sujeitos buscou compor
uma representatividade em relagdo ao fendme-
no pesquisado. Foram considerados os seguintes
critérios para inclusdo na amostra: a) sujeitos
responséveis pela gestdao do PAE na drea RJ; b)
sujeitos que normatizam, coordenam, executam
e fiscalizam o PAE na drea RJ; e ¢) sujeitos que
determinam o ingresso, permanéncia e saida dos
usudrios no Programa na drea RJ.

Instrumento de coleta de dados

Utilizou-se a entrevista do tipo semiestrutu-
rado como a principal fonte de dados. As entre-
vistas tiveram como objetivo identificar, através
da fala dos sujeitos da investiga¢do, os sentidos
atribuidos ao fendémeno da deficiéncia. Foram
utilizadas entrevistas baseadas em roteiros orien-
tadores, a fim de garantir maior flexibilidade e
liberdade no discurso como também assegurar a
abordagem de questoes julgadas essenciais para o
estudo. As entrevistas foram compostas por qua-
tro blocos de perguntas: o primeiro, destinado
a tragar uma caracterizacao dos participantes; o
segundo, voltado a identificar seu envolvimento
com o PAE (GAAPE); o terceiro, onde se buscou
detectar formas de interpretacdes sobre a defi-
ciéncia; e, o quarto, estava focado em relacionar
estas interpretagdes e o habitus militar. Foram
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realizadas trés entrevistas na DASM (um gestor
e dois profissionais), quatro no SASM (um gestor
e trés profissionais) e 13 (treze) no GAAPE (um
gestor e doze profissionais). Foram ainda entre-
vistadas duas profissionais, ji aposentadas, que
participaram do inicio do processo de constru-
¢a0 e implantacao do PAE na MB, totalizando 22
(vinte e duas) entrevistas e aproximadamente 15
horas de gravagdo. As entrevistas foram gravadas,
transcritas, digitadas e revisadas para possibilitar
sua andlise. Buscou-se preservar o anonimato dos
sujeitos da pesquisa por meio da codificagdo das
transcrigdes. Desta forma, nos fragmentos das
entrevistas, utilizaram-se os seguintes codigos: E
(entrevistado) e G (gestor), seguidos de um nu-
mero correspondente a sequéncia das entrevistas.
As entrevistas foram aplicadas em diferentes de-
partamentos: na DASM, no SASM e no GAAPE.

Analise dos dados

A andlise das entrevistas foi feita pelo Método
de Interpretagdo de Sentidos, segundo Gomes et
al.'s. Na primeira etapa, realizou-se uma leitura
compreensiva de material coletado nas entrevis-
tas, cujo objetivo foi impregnar-se pelo seu con-
tetdo e obter uma visao de conjunto e apreensao
das particularidades existentes. Tal leitura possi-
bilitou a montagem de uma estrutura de andlise,
por meio da qual se procederam as categoriza-
¢oes e a distribuicdo das unidades constitutivas
do material. A montagem desta estrutura esteve
ancorada nos conceitos de deficiéncia e de habi-
tus militar.

Na etapa seguinte, com base na estrutura de
andlise montada, percorreram-se os seguintes
passos: a) identificagdo das ideias explicitas ou
implicitas sobre deficiéncia; b) busca dos sen-
tidos mais amplos (socioculturais) atribuidos a
deficiéncia; c) didlogo entre as ideias problemati-
zadas, as informacdes provenientes de outros es-
tudos acerca da deficiéncia e o referencial teérico
do estudo.

Na terceira etapa procedeu-se a elaboracdo da
sintese interpretativa, por meio da qual se procu-
rou articular o objetivo do estudo, sua base tedri-
ca e os dados empiricos.

Esse estudo é fruto de uma tese de douto-
rado' e o projeto que originou esta pesquisa
foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da MB. Tal procedimento seguiu as
orientacdes preconizadas na Resolugao 466/12
do Conselho Nacional de Saude' que regula-
menta investigagdes envolvendo seres humanos.

Resultados e discussoes

Os resultados acerca da relacio existente entre o
habitus militar e a interpretagdo do fendmeno da
deficiéncia foram elaborados a partir das percep-
¢des construidas em torno da presenca do outro
deficiente na MB, na qualidade de profissional
militar. Importa destacar a existéncia de enten-
dimentos que negaram totalmente a possibilida-
de de pessoas com deficiéncia na carreira naval,
concebendo-a como uma loucura: Estd doida?
Um deficiente dentro da Marinha? [...]. Choca com
nossos valores. (G1). Seria assim como uma loucu-
ral Coisa muito avangada para a gente. Eu acho
que a tradigdo nao permitiria. (E4).

A andlise dos depoimentos permite identifi-
car uma visdo estdtica da institui¢ao militar, vin-
culada a sua fase profissional. A profissionaliza-
¢do militar possibilitou a formagdo de um grupo
de especialistas técnico e organizacionalmente
treinados na gestao da violéncia armada, e legiti-
ma, diretamente empenhados na sua preparacao
e aplica¢do. Sabe-se, entretanto, que os valores
que guiam atualmente as institui¢des militares
foram historicamente construidos vinculados a
questdes de poder, as quais buscavam transfor-
mar o sujeito em uma pega de sua engrenagem?®.

Subjaz no depoimento a seguir uma reagdo
de incerteza quanto ao préprio destino da insti-
tuicdo com uma possivel participagdo de pesso-
as com deficiéncia nas For¢as Armadas (FFAA).
Colocar um especial aqui é que nem vocé comprar
uma televisdo nova ou uma televisio usada. |[...].
Quando vocé liga a televisio usada, [...] vocé ndo
sabe que comportamento vai ter a televisio |...].
Entdo, é essa incerteza do funcionamento que faz
com que vocé nio tenha confianga. (G3).

Observa-se a compreensdo do fendomeno da
deficiéncia como uma diferen¢a. A pessoa com
deficiéncia constitui um icone da diferenga. Pois,
concomitantemente, ela resiste a ordem e a nor-
malidade estabelecidas e ainda agride padrdes
concebidos, feito uma forma anarquica de exis-
téncia?. Logo, a diferenca confronta o habitus
militar, o qual busca estruturar a uniformizacao
plena dos agentes neste campo.

Imagem da deficiéncia
na instituicao militar

As percep¢des em torno da ideia de que a
profissdo militar seria incompativel para pessoas
com deficiéncia foram justificadas no argumen-
to de que tal tipo de profissao possui especifici-
dades que a contrasta as demais. Ndo vejo como



um especial ser militar [...]. A Marinha, por suas
exigéncias da carreira, para ingresso nela, hd uma
limitagdo desse piiblico e néo vejo a pessoa com de-
ficiéncia neste ambiente. (E19).

Segundo os relatos, tais particularidades, que
devem compor o perfil deste profissional, es-
tdo vinculadas ao proprio sentido de existir das
FFAA: a defesa nacional, a qual em situagdes ex-
tremas somente ¢ garantida por meio do comba-
te. O que acontece é que tudo na vida militar, [....],
estd ligado a uma agdo: o combate. [....]. (G1).

Destaca-se que a natureza do combate con-
forma uma das principais caracteristicas da
profissdao militar: a eventualidade do cumpri-
mento da missdo de defesa nacional poder ir ao
sacrificio da proépria vida. Tal questdo é central
ao entendimento dos fatores que levam a insti-
tui¢ao militar e os seus agentes a perceberem-se
diferentes de instancias e profissionais civis. Pois,
conforme Ferreira??, em nenhum momento en-
contraremos organizagdes civis cujos membros
sejam obrigados a morrer em defesa da pdtria.
A ideia da Pétria e a obrigacao moral de sacri-
ficar-se em sua defesa fazem o militar sentir-se
diferente do civil.

Essa caracteristica que possui a profissao das
armas ¢ central ao entendimento da constituicao
e reproducao do habitus militar, permitindo en-
tender como os agentes socializados neste campo
incorporam a ideia de coragem e disposi¢ao para
o combate. Transforma-se, deste modo, uma si-
tuagdo abomindvel das condigoes objetivas que
podem vir a condend-los a morte em virtude.
Eleva-se, ideologicamente, tal condi¢ao ao pata-
mar de uma questao de honra, principio consti-
tutivo das FFAA.

O combate possui, assim, um cardter ambi-
valente. Pois, se por um lado, um militar tem a
possibilidade de extrair ao méximo as capacida-
des do seu corpo no campo de batalha, poden-
do vir a ser transformado em her6i; por outro, é
também no teatro de operagdes em que ocorre 0
maior numero de mortos (as baixas), de feridos
e de mutilados.

Estima-se que, entre os soldados alemaes que
sobreviveram a Primeira Guerra Mundial, um
milhdo e meio voltou com severas deficiéncias,
entre os quais aproximadamente 80.000 tinham
sofrido amputagdes de membros inferiores e/
ou superiores”. Ja a Segunda Grande Guerra
Mundial deixou aproximadamente 28 milhdes
de mutilados entre civis e militares*. Esses tlti-
mos, ao serem excluidos da vida militar, passam
por um duplo processo de luto: de perda de uma
determinada forma de existir em um corpo e da

saida de um campo profissional, formador de
uma identidade, ou seja, de um ideal de heréi
defensor, passa-se a condi¢gdo de um indefeso e
desnecessario.

A carreira militar e os padroes de corpo
e de saude

Segundo Bourdieu®, o habitus de um campo
origina formas diferenciadas de expressao cor-
poral, uma vez que as disposi¢des incorporadas
moldam o corpo a partir das condigdes materiais
e espirituais, traduzindo uma maneira de ser no
mundo. Nessa linha de raciocinio, o corpo do
militar, sua hexis corporal, esta fortemente inves-
tido em sua relagdo com o mundo, obrigando-o
a sofrer modificagdes em favor desta relagdo. Os
militares aprendem pelo corpo, o que inclui uma
maneira de andar, falar, vestir, cortar ou apresen-
tar o cabelo, e, se dirigir a outras pessoas.

Tal corpo constitui expressao da ordem so-
cial da qual faz parte, diferenciando-o dos ci-
vis, afinal atributos fisicos (e comportamentais)
distinguem e tornam reconheciveis os militares
mesmo quando ndo estdo fardados, ou seja, mes-
mo quando destituidos da marca mais visivel da
corporacio fora do campo militar. O habitus mi-
litar, em muitas ocasides, condicionard o corpo
a assumir gestos, verbalizacdes e movimentagoes,
exteriorizados de modo inconsciente, que esca-
pam ao controle do préprio sujeito.

E possivel se identificar nas percep¢des dos
profissionais uma ideia de corpo que deve tra-
duzir a identidade militar: um corpo do qual se
pode dele extrair ao extremo sua eficiéncia. Esse
corpo idealizado para “lutar em defesa da pétria”
confronta-se com a percepgao de falta, associada
ao corpo deficiente. A gente sempre espera que um
militar vd pegar numa arma e vd combater na ne-
cessidade extrema. [...], 0 que fica complicado para
um deficiente. (G3).

Este ideal de corpo, portador de atributos,
considerados imprescindiveis ao exercicio da
profissdao deveria ser util e submisso a instituicao
a qual serve. Conquanto, ndo é esse o dado apre-
sentado no cotidiano da MB, na medida em que
hé corpos nesse campo diferenciados deste ideal,
0s quais rompem com o referencial de identifi-
cacdo com a condi¢dao militar. A gente aqui, na
teoria, [...] estd preparado para enfrentar tudo. E
0 corpo precisa estar pronto. Mas no dia-a-dia, a
gente vé que nao é assim. [...] existem militares
que ndo conseguem desempenhar fungdo que exija
muito do corpo, temos militares com deficiéncias
bem severas. (E13).
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Tal situagao aponta incoeréncias do habitus
militar, o que abre a possibilidade de reinterpre-
tagdo de valores e significados atribuidos ao cor-
po nesse campo. Anuncia-se, assim, a possibili-
dade de transformacao do habitus, na medida em
que este tultimo ndo é destino, mas um sistema
em constante transformagao®.

Outra questdo identificada em tal posi¢ao
refere-se a significagdo de que a deficiéncia é o
oposto de satde, o que indica uma compreensao
dessa condicao ancorada no modelo médico da
deficiéncia, o qual associa tal fendmeno a doenga,
conforme sugerido no depoimento: Uma pessoa
com deficiéncia, é uma pessoa que necessita de cui-
dados. Nao importa qual o tipo que seja a deficién-
cia, ela sempre vai precisar de [...], assisténcia de
satide. (E2).

Cabe problematizar, contudo, algumas ques-
toes presentes nestas percepgdes e que oferecem
novas perspectivas de interpretagdo da relacao
entre FFAA e deficiéncia. A comegar pela crescen-
te utilizagdo de sofisticados recursos tecnoldgicos
em atividades bélicas, ocasionando mudancas na
forma de se fazer a guerra. Tais mudangas anun-
ciam a necessidade da aquisicao de novas com-
peténcias para a profissdo e a recomposi¢dao dos
seus quadros com a possibilidade de uma maior
representatividade de diversos segmentos sociais
em suas fileiras, como a incorporagdo de pessoas
com deficiéncia. Eu acho que pode ser uma ten-
déncia para o futuro. Com a tecnologia que estd
ai, porque ndo um cadeirante operacionalizar |...]
uma aeronave nao tripulada? (E5).

Outra questdo que merece ser problemati-
zada diz respeito aos critérios requeridos para
ingresso na carreira militar impeditivos a parti-
cipagdo de pessoas com deficiéncia desde as mais
simples as mais severas, os quais independem do
detalhamento da condigdo da missdo e da atribui-
¢do que cada um vai exercer. (E17).

O habitus militar comparece nesta postu-
ra institucional por meio da sua disposi¢ao de
normalizagdo e de estandartizagdo dos agentes
deste campo, o que se choca com as associagoes
da deficiéncia vinculadas ao estigma e a diferen-
¢a. Quando vocé incorpora alguém para o servico
naval, vocé incorpora pessoas que tém condigdes de
fazer todas as mesmas coisas. [...] Af, [...]o cara que
ndo tem wma perna, nio tem o dedo, ndo tem o
brago, nao tem a orelha, [...] po, eu estou aqui, e
todo mundo estd com pena de mim, |...]. Mas nés
sabemos que ela jamais serd igual ao padrao exigi-
do para ser um militar. (G3).

Subsiste nos depoimentos o entendimento
de que as caracteristicas apresentadas pelo corpo

sd0 a razdo que leva a exclusdo das pessoas com
deficiéncia das FFAA. Tal percep¢do mostra-se
alheia a estrutura social desta organizagdao que
ndo se mostra acessivel as diversas formas de se
viver a experiéncia da deficiéncia. Associa-se o fe-
némeno da deficiéncia a um problema individual
e nao social, o que vai de encontro ao modelo so-
cial, acatado pelo Brasil ao ratificar a Convencio
sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia
(CDPD).

O entendimento em torno do qual as FFAA
deveriam aceitar a presenga de pessoas com defi-
ciéncia adquiridas durante a carreira esteve pre-
sente de um modo maior nas percepg¢des dos ges-
tores. Eu sou militar, tenho minha profissao, [...]
e fico deficiente. E essa deficiéncia ndao me limita
sobremaneira no desempenho daquela fungao. En-
tdo, [...] eu apoio que deve continuar na Marinha.
(G1). O cara que entrou para Escola Naval, |...]
, ou aprendiz de marinheiro, cabo ou sargento, e
num momento qualquer da vida dele, ele perdeu o
dedo, uma perna, num acidente de servigo |...]. Ele
pode executar alguns servigos da parte burocrdtica,
[...]. A Marinha tem que se estruturar para que o
militar permanega na forga. (G3).

Percebe-se pelos depoimentos que a ideali-
za¢do de um corpo para atividade militar, estru-
turada pelo habitus castrense, vem ocasionando
a exclusdo de agentes jd inseridos e formatados
neste campo. Tal prdtica institucional tem se
mostrado alheia as potencialidades laborais des-
tes sujeitos.

A manutencdo de um padrdo de saude e de
corpo constitui uma preocupagdo permanente
dentro das FFAA. Desta forma, os episdios de
doengas e incapacidade sdo avaliados por normas
rigidas constantemente atualizadas. O militar in-
vestido por alguma doenga ou por um atributo
corporal negativo em relagdo a essa referéncia é
afastado do servigo, ou seja, ao ser acometido por
alguma enfermidade ou deficiéncia, considerada
incompativel com sua condi¢ao profissional, é
a ele aplicada a reforma ex officio (por dever do
cargo).

A associagdo da deficiéncia a um estigma
fornece elementos a compreensdo deste trago do
habitus militar. Para Goffman'®, hd uma constru-
¢ao ideoldgica em torno do estigma, a qual com-
parece para explicar a inferioridade das pessoas
estigmatizadas. Tal fato se vé refletido nas per-
cepgdes construidas em torno da permanéncia
dos militares com deficiéncia nas FFAA. Deste
modo, tomando-se de empréstimo as contribui-
¢des do autor, defende-se o argumento de que a
maior limitacdo da permanéncia dos militares,



acometidos por uma situacdo de deficiéncia nas
FFAA, nio ¢ a deficiéncia em si, mas o fato desta
situacdo tornar-se o principal atributo definidor
deste sujeito.

A normalizagao das diferencas
no habitus militar

As percepgoes sobre a incorporagdo de pes-
soas com deficiéncia nas FFAA, restritas as dreas
administrativas, apoio e logistica, preponderante
no entendimento dos profissionais, negam a pos-
sibilidade da diferenca para tais pessoas. Estas tl-
timas para serem aceitas devem tornar-se iguais
aos demais agentes deste campo. Desde que a defi-
ciéncia nao impega dele cumprir todos os requisitos
estabelecidos para os normais, ndo vejo problema
nenhum em empregd-lo na drea administrativa.
(G3).

Encontra-se subtendida em tal perspectiva
uma associagdo da deficiéncia a uma falta a ser
superada para inser¢do de pessoas com deficién-
cia na carreira militar. Todavia, nao se considera,
neste caso, as possiveis barreiras arquitetonicas,
atitudinais, institucionais e organizacionais que
podem favorecer ou constranger tal desempenho.
Logo, essa perspectiva constitui uma tentativa de
negacdo da deficiéncia, expressando uma forma
de rejeicao a mesma.

Este posicionamento encontra-se referenda-
do numa ideia de integracdo dos sujeitos com
deficiéncia nas FFAA e ndo na inclusdo desses
ultimos, o que contraria os preceitos da CDPD.
A integracdo encontra-se fundamentada na ide-
ologia da normaliza¢ao dos sujeitos com defici-
éncias. Ndo sdo questionadas em tal perspectiva
as estruturas e as atitudes sociais produtoras de
desigualdades para corpos diferenciados, confor-
me defendido pela inclusdo social*2,

Logo, ainda que nesta perspectiva se admita
a presenca do outro deficiente na profissao das
armas, observa-se a influéncia do habitus militar
operando na construcao das percep¢des dos su-
jeitos por meio das disposi¢des de normaliza¢do
das diferencas, vistas como imprescindiveis para
a estabilidade daquele campo.

Consideragoes finais

O conhecimento advindo do campo da satde co-
letiva contribui para este estudo, permitindo um
didlogo critico e a identificacdo de contradigoes
que interferem diretamente na vida do profissio-
nal militar deficiente.

Os resultados obtidos apontam para uma
relativa coeréncia entre as percepgdes dos gesto-
res e profissionais acerca da deficiéncia e sobre a
exclusdo do outro deficiente da profissio naval.
Os argumentos demonstrados neste estudo para
excluir o outro deficiente evocam os valores e as
tradigoes da MB, porém, em sua maioria, estao
ancorados na condi¢ao militar: direitos, deveres e
situagdes a que sao submetidos os militares, face
anatureza da missdo das FFAA, a defesa nacional.

Percebe-se que o habitus militar comparece
nos depoimentos através de disposi¢des conser-
vadoras, expressadas na invocagao da tradicdo e
de um perfil profissional legitimadores de uma
organiza¢ao e de um processo de trabalho pecu-
liares a institui¢dao militar naval do presente.

As percepgoes construidas em torno do corpo
idealizado para atividade bélica também expdem
o confronto entre o habitus militar e os sentidos
atribuidos a deficiéncia. Pois, a construgao social
do corpo imaginado para “lutar e morrer, caso
necessério, em defesa da patria” choca-se com a
percepcido de falta associada pelos gestores e pro-
fissionais ao corpo deficiente.

Esta construgdo corpdrea, estruturada e in-
ternalizada pelo habitus militar, também oferece
elementos elucidativos ao entendimento sobre
os critérios requeridos para ingresso na carreira
militar, os quais obstaculizam a participacao de
pessoas com deficiéncia, sejam estas simples ou
severas. Deduz-se que o habitus militar faz-se
presente nesta postura institucional, por meio da
sua disposi¢ao de normalizacdo e de hierarquiza-
¢ao dos agentes deste campo. Tal aspecto vai ao
encontro das percepgdes da deficiéncia vincula-
das ao estigma e a diferenca.

As percepgdes que acolhiam a ideia da presen-
¢a do outro deficiente nas fileiras da MB também
evidenciam a tensdo entre o habitus militar e o fe-
noémeno da deficiéncia. O pano de fundo sobre o
qual se inscreve esta questao é a percepgao da defi-
ciéncia como diferenca, a qual deve ser eliminada
para a possivel integragao de pessoas submetidas
a tal situacao na carreira militar. Esta perspectiva
nega de certo modo a deficiéncia, rejeitando-a.

Subjaz ainda nestas percep¢des uma associa-
¢do de deficiéncia ao desafio e a falta que deve ser
superada para inser¢do de pessoas com deficién-
cia no ambiente militar. Constata-se nestas cons-
trugdes uma invisibilidade das barreiras sociais,
arquitetOnicas, atitudinais e institucionais, favo-
recedoras ou impeditivas da inclusdo das pessoas
com deficiéncia. Novamente, as disposi¢des do
habitus militar, estruturantes de condutas uni-
formizadoras, operam nestas associagoes.

w
(=]
w
w

910T ‘SE0€-£T0€:(0T) 1T ‘BAID[OD) IPNES X BOUIID)



3034

Moreira NX

O estudo aponta também que o habitus, em-
bora seja um conceito visto como um sistema
engendrado no passado e orientando para uma
acdo no presente, ainda é um sistema em cons-
tante reformulac¢do. Tal aspecto pode ser identi-
ficado nas percepg¢des que indicam a existéncia
de corpos no campo militar diferenciados da
imagem de um guerreiro, os quais rompem com
o referencial de identificagao com a condi¢ao mi-
litar e que sdo absorvidos em fung¢des alheias ao
combate. Mostra-se, assim, que ndo sao somen-
te os corpos com perfil de combatentes aqueles
que atendem as necessidades institucionais. Tais
percepg¢des anunciam a possibilidade de reinter-
pretagdo de valores e significados atribuidos ao
corpo no campo militar, as quais podem impac-
tar no habitus militar e, consequentemente, na
forma como os agentes percebem e lidam com a
diferenga corporal. Essa reinterpretacdo também
¢ observada em outros estudos acerca da busca
por cuidados de satide, na perspectiva de reinte-
gracao dos militares em diferentes contextos**.

A luz do pensamento de Goffman', pode-se
afirmar que o significado de incapacidade é social
e em construgdo e, assim, a ligagdo entre estigma e
incapacidade ndo é rigida. Desse modo, hd sempre
possibilidades de mudangas na percep¢ao do es-
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tigma ao longo da vida, especialmente a partir do
contato mais proximo com ele, a exemplo de uma
experiéncia propria ou de um companheiro de tra-
balho que vivencia o processo de estigmatizagao.

Nesse sentido, este estudo retoma o debate
da diversidade, apontando-a como uma ques-
tdo de saude coletiva. A deficiéncia passa, assim,
a ser concebida a partir da determinagdo social
da satide, compreendida “como o processo resul-
tante de determinantes histéricos e estruturais,
que moldam a vida social nas diferentes forma-
¢des sociais™'. Ao reconhecer as diferentes for-
mas de reproducdo social presentes nos diversos
contextos socio-histdricos, essa acep¢ao também
associa os diferentes potenciais de desgaste e for-
talecimento, que se apresentam na realidade do
profissional militar, aqui compreendidos como
processos mediadores entre trabalho/vida, satd-
de/doenca e habitus militar/deficiéncia. Essa
perspectiva de andlise torna-se fundamental
para problematizar a constru¢do de caminhos
que possibilitem a supera¢do do tensionamento
existente entre o habitus militar e o fendmeno da
deficiéncia que proporcionam ou obstaculizam o
acesso das pessoas com deficiéncia as FFAA, co-
laborando, deste modo, para o reconhecimento
dos direitos humanos.
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