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Resumo

Situada entre as chamadas dores fisicas e dores psiquicas, a fibromialgia coloca em xeque essa separagdo, desafiando as ciéncias
biomédicas e denunciando o quanto o corpo dito organico ¢ interpelado pela linguagem, sendo, portanto, elemento discursivo. Por ser
discurso, a fibromialgia aponta para as significagdes e formas das sujeitas se relacionarem com o mundo e consigo mesmas, servindo
como via de expressdo do que ¢ ser mulher. Procurando estabelecer a relacdo entre a fibromialgia e a subjetivagdo enquanto mulher
na contemporaneidade, a partir de uma perspectiva psicanalitica, esta pesquisa entrevistou trés participantes, tomando como base o
método clinico-qualitativo. Os resultados apontam para a dor como sinal ambiguo que aparece tanto quando ha abuso do proprio corpo
no trabalho, quanto também quando esse corpo para, ou seja, deixa de produzir. A dor sendo também um sinalizador para a tentativa
constante de alcangar um modelo, um ideal, e 0 abandono de si em busca desses ideais. Ainda, a alta demanda de tarefas, tanto no &mbito
publico como no privado ¢ a constante disponibilizagdo para o outro, se mostraram pontos em comum nas trés narrativas. Por fim, a
intensificacdo das dores da fibromialgia se apresenta como um limite que as obriga a dizer ndo para os imperativos relacionados a ser
mulher na nossa sociedade.

Palavras-chave: dor, psicanalise, corpo, fibromialgia, mulher
Abstract

Fibromyalgia, situated between so-called physical pain and psychic pain, calls this separation into question, challenging biomedical
sciences and denouncing how much the so-called organic body is challenged by language, therefore being a discursive element. For
being a discourse, fibromyalgia points to the meanings and ways in which subjects relate to the world and themselves, serving as a way
of expressing what it means to be a woman. This research interviewed three participants based on the clinical-qualitative method from a
psychoanalytic perspective, seeking to establish the relationship between fibromyalgia and subjectivation as a woman in contemporary
times. The results point to pain as an ambiguous signal that appears both when there is an abuse of one’s own body at work and also
when that body stops, that is, it stops producing pain, also being a signal for the constant attempt to reach a model, an ideal, and the
abandonment of oneself in search of these ideals. Furthermore, the high demand for tasks, both in the public and private spheres and
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the constant availability to others proved to be common points in the three narratives. Finally, the intensification of fibromyalgia pain
presents itself as a limit that forces women to say no to the imperatives related to being a woman in our society.

Keywords: pain, psychoanalysis, body, fibromyalgia, woman
Resumen

Ubicada entre los llamados dolores fisicos y dolores psiquicos, la fibromialgia pone en jaque esta separacion, desafiando las ciencias
biomédicas y denunciando lo cuanto el cuerpo dicho organico es interpelado por el lenguaje, siendo, por lo tanto, elemento discursivo.
Por ser discurso, la fibromialgia indica para las significaciones y formas de las sujetas relacionarse con el mundo y con unas mismas,
sirviendo como via de expresion de lo que es ser mujer. Buscando establecer la relacion entre fibromialgia y la subjetivacion mientras
mujer en la contemporaneidad, a partir de una perspectiva psicoanalitica, esta investigacion entrevisto tres participantes, tomando por
base el método clinico-cualitativo. Los resultados indican para el dolor como sefial ambigua que aparece tanto cuando hay abuso del
propio cuerpo en el trabajo, cuanto también cuando este cuerpo para, es decir, deja de producir el dolor siendo un indicador también
para el intento constante de alcanzar un modelo, un ideal, y el abandono de una misma en busqueda de estos ideales. Aun, alta demanda
de tareas, tanto en el ambito publico como en el privado y la constante disponibilidad para el otro, se mostraron puntos en comun en
las tres narrativas. Por fin, la intensificacion de los dolores de la fibromialgia se presenta como un limite que las obliga a decir no para
los imperativos relacionados a ser mujer en nuestra sociedad.

Palabras clave: dolor, psicoandlisis, cuerpo, fibromialgia, mujer
Résumé

Positionnée entre les douleurs physiques et les douleurs psychiques, la fibromyalgie remet en question cette séparation, défiant les
sciences biomédicales et dénongant a quel point le corps dit organique est influencé par le langage, devenant ainsi un élément discursif.
En tant que discours, la fibromyalgie révéle les significations et les facons dont les femmes se rapportent au monde et a elles-mémes,
offrant un moyen d’exprimer ce que signifie étre une femme. Visant a établir la relation entre la fibromyalgie et la subjectivité féminine
contemporaine, d’un point de vue psychanalytique, cette recherche a interrogé trois participantes en utilisant la méthode clinique
qualitative. Les résultats indiquent que la douleur est un signal ambigu qui apparait a la fois lorsqu’il y a abus de son propre corps au
travail, mais aussi lorsque ce corps s arréte, c est-a-dire, cesse de produire de la douleur. Elle représente également un signal pour la
tentative constante d’atteindre un modéle, un idéal, et I’abandon de soi dans la recherche de ces idéaux. Pourtant, la forte demande de
tdches, tant dans les spheres publique que privée , ainsi que la disponibilité constante pour les autres, ont été des points communs dans
les trois récits. Enfin, [’aggravation des douleurs de la fibromyalgie devient une limite qui les oblige a refuser aux attentes liées au réle
de femme dans notre société.

Mots-clés: douleur, psychanalyse, corps, fibromyalgie, femme

A fibromialgia ¢ uma sindrome reumatologica caracterizada por dores musculoesqueléticas difusas cuja causa organica
ndo consegue ser definida pelas ciéncias biomédicas (Semer, 2012). Por ndo responder ao paradigma de linearidade entre
causa e efeito, seus critérios diagnosticos ainda sao discutidos, assim como sua propria validagao cientifica (Besset et al.,
2010). Um dos métodos mais utilizados ¢ a identificacao da presenca de pontos dolorosos anatomicamente determinados
(Besset et al., 2010; Lima & Carvalho, 2008; Slompo & Bernardino, 2006), na tentativa de padronizar os sintomas.
Entretanto, estudos recentes apontam que essa técnica ndo consegue abranger a complexidade da sindrome (Heymann et
al., 2017), refor¢ando a discussao do diagnéstico. Algumas das manifesta¢des clinicas mais comuns da fibromialgia citadas
pela literatura sdo dores generalizantes, acompanhadas de fadiga, insonia, rigidez muscular, rigidez matinal, ansiedade e
depressao (Besset et al., 2010; Britto et al., 2014; Lima & Carvalho, 2008; Semer, 2012; Slompo & Bernardino, 2006).

Por ndo haver cura ou um tratamento universal, a fibromialgia se apresenta como um desafio para as ciéncias biomédicas.
Ela denuncia a falha da logica binaria que tenta separar o que ¢ da ordem do organico e do psiquico, apontando para a
singularidade da dor e para os multiplos movimentos do sofrer (Aragon, 2010). Parece ser consenso na literatura que seu
tratamento deve seguir a logica do caso a caso, utilizando em cada um deles abordagem multiprofissional (Besset, et al.,
2010; Freitas & Peres, 2017; Helfenstein et al., 2012).

Diferente da perspectiva biomédica, a psicanalise ndo possui como foco a busca das causas lineares para os sintomas,
nem mesmo a generalizagao diagnostica (Minatti, 2012). Na escuta da dor, se atém a historia de cada pessoa e as significagdes
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atribuidas, na busca de compreender como as sujeitas' se relacionam com seus corpos ¢ que posigdes ocupam no contexto
de dor. A dor dita fisica ¢ vista também como discurso, sendo o corpo organico um corpo simbolico e, assim, ¢ via de
manifestac¢do da sujeita do inconsciente (Bocchi et al., 2003). Desse modo, ndo ¢ possivel separar de forma nitida as dores
ditas fisicas, das psiquicas, pois ambas se entrecruzam (Santos & Rudge, 2015; Semer, 2012).

Recentemente a psicanalise vem olhando para esse fendmeno, partindo de diferentes perspectivas para compreendé-lo.
Realizamos um levantamento da literatura nacional sobre fibromialgia e psicanalise por meio das plataformas SciELO (Scientific
Eletronic Library Online) e Biblioteca Virtual de Saude (BVS) e encontramos dez artigos disponiveis, publicados entre 2003
e 2021 (Aragon, 2010; Besset, 2014; Besset, et al., 2010; Britto et al., 2014; Centurion et al., 2020; Leite & Pereira, 2003;
Lima & Carvalho, 2008; Santos & Rudge, 2014; Semer, 2012; Slompo & Bernardino, 2006). A maior parte desses estudos ¢
tedrica e propde diferentes perspectivas a partir da teoria psicanalitica para discutir a emergéncia desse fenomeno no corpo.

Em alguns estudos, tais como os de Leite e Pereira (2003) e Slompo e Bernardino (2006), sdo tragadas aproximacdes
da fibromialgia com a histeria; outros como o de Lima e Carvalho (2008), Britto et al. (2014), Santos e Rudge (2014),
Semer (2012) e Leite e Pereira (2003) aproximam as dores com eventos de vida mal elaborados, cabendo a psicanalise criar
um espago de escuta para essa dor ser simbolizada. Entretanto, ndo parece consenso que essas aproximagdes deem conta
da complexidade da sindrome, ja que outros artigos trazem diferentes perspectivas, como a inscri¢cao da fibromialgia na
estrutura psiquica a partir de diferentes fungdes (Besset et al., 2010); a fibromialgia como poténcia de criagdo e singularidade
do existir (Aragon, 2010); e a fibromialgia como resposta a uma transformacao social (Besset, 2014).

Além disso, Freitas e Peres (2017), em artigo de revisdo bibliografica sobre o tema, trazem uma problematizagdo da
visdo da fibromialgia como advinda de um evento de vida mal elaborado/traumatico. Apontam que a nog¢do de trauma se
tornou uma forma simplista de explicar os fendmenos, caindo em um conforto psicanalitico.

Neste trabalho, utilizaremos principalmente as ideias de Aragon (2010) e Besset et al. (2010). O primeiro traz uma nova
abordagem para a fibromialgia: ndo reducionista, ndo dialética e ndo negativista. Assim, propde analisarmos a sindrome por
meio da “multiplicidade de elementos em presenga” (Aragon, 2010, p.157), ndo reduzindo a uma tnica explicacdo. Nesse
sentido, o campo nao dialético retira do foco a busca por causalidades e oposi¢cdes — como se ela fosse de ordem psiquica
ou somatica — pois, segundo o autor, “esta busca por ‘culpados’ ou causas especificas responsaveis pelo adoecer dificulta
— quando nao impede — observar a produg@o dinamica, continua e reciproca do individuo e do meio, bem como das formas
do sofrer” (Aragon, 2010, p.156). Ademais, ao retira-la do territoério da negatividade, abre espago para a analisarmos como
mais uma forma de ser (no) corpo, sem reduzi-la a uma patologizagio pautada em uma ideia normativa de corpo saudavel.

Besset et al. (2010) trazem a fibromialgia como uma solucao subjetiva, algo que se inscreve na sujeita com uma funcao,
nas mais variadas estruturas psiquicas. Seu foco ¢ na posicao subjetiva da sujeita diante da dor, assim como na busca de
“uma abordagem da fibromialgia que sustente o participar da enunciacao no relato da experiéncia de dor” (Besset et al.,
2010 p. 1246). Dessa forma, também se distancia das abordagens psicanaliticas que as situam apenas como decorrente
de um déficit de elaboragao psiquica.

Ademais, chama-nos aten¢do que a fibromialgia ¢ um fendmeno vivenciado predominantemente pelo corpo dito mulher
(Besset et al., 2010; Centurion et al., 2020; Heymann et al., 2017; Helfenstein et al., 2012; Leite & Pereira, 2003; Lima
& Carvalho, 2008; Semer, 2012; Slompo & Bernardino, 2006). No estudo de Cavalcante et al. (2006), a prevaléncia da
sindrome na populacdo em geral foi de 0,66% a 4,4%, sendo oito vezes mais identificada em mulheres do que em homens.
Em estudo recente, Marques et al. (2017) apontam que a fibromialgia acomete 2,4% a 6,8% da populacdo feminina e 0,2%
a 6,6% da populacdo geral, sendo mais prevalente, portanto, em mulheres.

Em seu livro Saude Metal, Género e Dispositivos: Cultura e Processos de Subjetivagdo, Valeska Zanello (2018)
aborda o tornar-se homem e mulher na contemporaneidade, adotando a perspectiva do binarismo estratégico. Para ela, a
subjetivacdo enquanto mulher ¢ produzida por dois principais dispositivos: 0 amoroso e o materno. A autora se utiliza da
nocao foucaultiana de dispositivo, ou seja, compreendendo-o como um regulador e constituidor de vida, de modos de sentir
e se apresentar no mundo. O dispositivo amoroso faz com que as mulheres se subjetivem numa “caréncia a ser” (Zanello,
2018, p. 90), sendo o amor, ou a busca por ser amada, um elemento identitario na sujeita mulher. Ja a subjetiva¢do no
dispositivo materno impulsiona nas mulheres uma necessidade de estarem sempre disponiveis para outrem, colocando a
demanda dos outros acima de suas proprias. Assim, a autora entende que o sofrimento ¢ gendrado e, por isso, € necessario
analisar o que estd em jogo em termos de relagdes de poder no adoecer.

1 Apesar da norma padrdo da lingua portuguesa considerar o termo sujeito um substantivo sobrecomum, entendemos que ele ndo ¢
neutro, pois coloca o homem como universal. Grada Kilomba (2019, p.15) aponta para a importancia de analisarmos o que ¢ para uma identidade
ndo existir na propria lingua, pois “isto releva a problematica das relagdes de poder e violéncia na lingua portuguesa, ¢ a urgéncia de encontra-
rem novas terminologias”. Nesse sentido, utilizamos o termo “sujeita” com o objetivo de causar estranhamento e denunciar a predominéncia
masculina da/na linguagem, afirmando o lugar da posi¢do subjetiva da mulher, sujeita a qual nos referimos neste trabalho.
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Ao dizer que o sofrimento ¢ gendrado, Zanello (2018) aponta para a dimensao cultural da formagao dos sintomas. Ele ¢
gendrado justamente porque hd um atravessamento de género no sofrimento. Dessa forma, ndo podemos analisar um dado de
sofrimento psiquico sem considerar a relagdo de subjetivagdo enquanto homem ou mulher. Essa anélise desnaturaliza e possibilita
a consideracdo de uma dimensao coletiva dos sintomas, nao os vendo apenas como fruto de uma historia de vida individual.

Ao falarmos sobre mulher neste trabalho, apontamos para a importancia de ndo a entendermos como categoria universal.
E necessério questionar de que mulheres estamos falando e o que faz alguém se dizer mulher, apontando para a existéncia
de marcadores sociais que constituem esse corpo — como de raga, sexualidade, auséncia ou presenga de deficiéncia, e
o proprio género. Uma das caracteristicas dos artigos sobre fibromialgia e psicanalise ¢ que, em sua maioria, tratam o
sujeito fibromidlgico como universal e, quando falam sobre mulheres, nao dizem quais, ou ndo situam esses dados em suas
discussdes. Isso advém de uma perspectiva predominante nas discussdes psicanaliticas, na qual, ao serem abordados os
fendmenos e processos de subjetivacao, aprofunda-se pouco na articulagdo entre aspectos culturais e historia individual.
Neste trabalho, partiremos da ideia de uma mulher ndo universal, racializada e situada em um determinado contexto social,
politico, geografico e econdmico.

Diante do exposto, o objetivo desta pesquisa foi ouvir narrativas de mulheres diagnosticadas com fibromialgia, a
fim de estabelecer uma discussao sobre a vivéncia da dor no corpo, sob a perspectiva psicanalitica, com a subjetivacao
enquanto mulher discorrida por Zanello (2018). Para isso, buscamos ouvir as significagdes atribuidas pelas mulheres
acerca da vivéncia da fibromialgia no corpo, almejando compreender como essas sujeitas significam, situam e nomeiam
esse fendmeno em suas vidas.

Método

Trata-se de uma pesquisa clinico-qualitativa (Turato, 2013) que ouviu narrativas de mulheres que tém suas vidas atravessadas
pela fibromialgia. Utilizamos como instrumento as entrevistas semiestruturadas — ou semidirigidas® —, as quais dialogam com
a perspectiva da abordagem metodolégica empregada. Estas apresentam um roteiro basico para nortear a discussao a partir
do tema central (Gerhardt et al., 2009). As perguntas giravam em torno de como elas significam e situam a dor em suas vidas.

As entrevistas aconteceram de forma remota e sincrona — com dudio e video — por meio da plataforma virtual Google
Meet, e foram gravadas apenas em audio. Como estratégia de selecdo de participantes, optamos pelo método “bola de
neve” (Vinuto, 2014). Assim, buscamos informantes-chave que pudessem realizar contato com mulheres que convivem
com a fibromialgia, a fim de convida-las para participarem da pesquisa. Obtivemos, dessa maneira, trés participantes.

As entrevistas ocorreram entre os dias 7 e 20 de janeiro de 2021, com tempo médio de duracao de 1 hora e 10 minutos,
e foram iniciadas ap6s aprovagdo do Comité de Etica institucional, por meio do parecer niimero 4.373.259, com respectiva
assinatura de Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

A pesquisa contou com trés entrevistadas, sendo estas brancas, cisgéneras®, com renda média de 3000 a 7000 reais, idades
de 23 a 58 anos, residindo em cidades de pequeno e médio porte do estado do Parand. Dessa forma, usaremos nomes ficticios
para preservar o anonimato das participantes. Julia tem 23 anos e atua como arquiteta e artista plastica. Helena tem 55 anos,
¢ aposentada e trabalha como artista pléstica. Joana tem 58 anos, ¢ aposentada e trabalhou como bancaria por 31 anos.

Ressaltamos que as trés participantes t&ém uma vivéncia singular e representam apenas um recorte do que pode constituir
um corpo mulher. Nao € o objetivo desta pesquisa fazer qualquer tipo de generalizagdo da vivéncia enquanto mulher, assim
como nao pretendemos generalizar o corpo fibromialgico.

Os resultados obtidos foram transcritos e analisados individualmente e em conjunto para a constru¢ao das seguintes
categorias de andlise: a) Um nome para um corpo que ddi; b) A fibromialgia e os ideais imaginarios na(da) vida; ¢) O dizer
da/na fibromialgia; d) Fibromialgia e a dor de ser mulher: Desconstruindo a Maria das Dores; ¢) Ha remédio para a dor?.

Um nome para um corpo que doi

Julia relata que vivencia as dores da fibromialgia desde os trés anos, mas que ndo as nomeava dessa forma. Pensou por
um periodo que as dores eram uma forma de as pessoas sentirem o proprio corpo, pois nao tinha condi¢des de diferenciar
o que ela sentia do que os outros sentiam. Assim, se entendia enquanto corpo nessa dor, como afirma no trecho abaixo:

(...) como eu sou uma pessoa, um individuo sozinho, e eu ndo sei como comparar a minha dor com a dor de outra pessoa,

para mim isso era sentir o proprio corpo, € ndo como se fosse uma coisa... de dor (...). (Julia)

2 Turato (2013) propde essa nova nomenclatura a partir do entendimento de que todas as entrevistas possuem uma estrutura bem
definida, a diferenga esta na condug@o da pesquisadora e na construgao do roteiro.

3 Cisgéneras sdo entendidas como mulheres que se identificam e performam a cisgeneridade, ou seja, que sdo lidas pelo social como
mulheres a partir de suas genitalias e que performam esse papel.
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O trecho aponta para a constitui¢do das sujeitas na linguagem, uma vez que ela s6 passa a se identificar como uma
pessoa que sente dor a partir da nomeagdo por um outro. Na infancia, Julia disse ter criado um codigo com sua mae: batia
na parede quando precisava de ajuda com as dores, solicitando que ela viesse com pomadas para alivid-las. Suas dores
nesse momento eram principalmente nas pernas. Ao buscar auxilio médico, sua mae recebeu o diagndstico de que ela
estava com “dores de crescimento”. Nas palavras de Julia, a mae “aceitou aquilo como dor de crescimento, porque eu era
uma crianga e que ela estava na confianga de uma médica, né, mas era a inica suposi¢ao que nos tinhamos ™.

Nesse contexto, a importancia da palavra médica marcou a forma como ela se relacionava com seu corpo nesse
periodo, dando a ele um significado diferente do anteriormente construido. Besset et al. (2010) mencionam que a nomeagao
diagnostica dos corpos faz com que as sujeitas se pensem a partir de uma relagao de alteridade com o outro, fazendo do
pensamento deste o seu proprio, o que produz marcas no corpo.

A participante também menciona que, além das “dores de crescimento”, passou por outros diagndsticos antes da
fibromialgia, como “ansiedade” e “depressdo”, ja que suas dores mais intensas eram desencadeadas apds periodos de
estresse. Relata um episddio no qual teve uma microparalisia facial apds ter sido diagnosticada com crise de ansiedade,
e que, ao voltar ao médico, reforcaram a colocacdo, com a qual ela ndo se identificou. Isso causou uma inquietagdo em
Julia, de modo que afirma ter sido “a gota d’agua” para seu diagnostico de fibromialgia.

Apesar de ter seu corpo marcado por significagdes dadas pela ciéncia, ha um real que escapa a essas nomeagoes,
expresso na sua propria inconformidade com os nomes. E nesse deslize que se manifesta a singularidade da sujeita que sofre
e seu posicionamento diante da dor, algo que o paradigma generalizante da ciéncia biomédica ndo da conta de abranger.

Assim como Julia, Helena e Joana também mencionaram que passaram um periodo buscando auxilio médico para
lidar com suas dores, sem que recebessem o diagnostico de fibromialgia. Por se tratar de uma dor psicogénica, ou seja,
que ndo possui uma causa identificada no corpo dito organico, somente a partir da década de 1970 o campo médico vem
“seriamente” (Helfenstein et al., 2012, p. 359) produzindo conhecimento sobre sua identificagdo e tratamento, o que dificulta
o diagndstico precoce. Ha ainda o movimento de se distanciar dessas dores, ja que sua valoragao subjetiva gera angustia
(Minatti, 2012) e coloca em andlise a hegemonia do saber biomédico na producdo de conhecimento sobre 0s corpos.

Nessa linha, Joana diz que o diagnostico ¢ feito “por eliminatoria” e que, mesmo ja tratando de alguns agravos
como tendinite de quadril, os médicos diziam para ela que nenhuma causa identificada justificava as dores que sentia. A
fibromialgia, assim, ¢ apenas considerada pelo discurso biomédico quando este falha: trata-se de um nome para o que nao
tem nome, ou seja, uma nosologia para a falta de nosologia. Isso também esta relacionado com um predominante descaso
e distanciamento médico no tratamento e legitimacao da fibromialgia (Minatti, 2012).

Ainda sobre desinformacao biomédica, Julia conta que seu diagndstico foi um autodiagnostico: ao assistir o documentario
Five Foot Two, de Lady Gaga (Moukarbels, 2017), se identificou com o que a cantora sentia em suas crises de dor. Ela
relata que assistiu ao documentario varias vezes, por conta da falta de materiais que falem sobre a fibromialgia, de modo
que ele produziu mais informacao e saude que o proprio itinerario médico.

A fibromialgia e os ideais imaginarios na(da) vida

Julia relata que as dores da fibromialgia aparecem tanto em periodos de “tensdo” como de “relaxamento”, e acredita
ser isso que a diferencia de outras nomeacdes. Entretanto, percebe que ha momentos em que as dores pioraram, e que estes
estdo relacionados com periodos “mais graves”, de desgaste emocional e situagdes de perda de controle. Mudangas como
a morte de seu sogro e sogra, a passagem do pai pela Unidade de Terapia Intensiva (UTI) e uma cirurgia que realizou sdo
alguns dos momentos citados por ela como agravadores da sindrome:

E quando ele faleceu [0 sogro], eu, por exemplo, €... isso mexeu muito comigo, porque eu me senti responsavel por aquilo,

e isso estava fora do meu controle, sabe, entdo... eu tive dor (...) essas situacgdes, elas estdo relacionadas por ser algo

incontrolavel, sabe. (Julia)

Assim como Julia, Helena conta que percebeu as dores da fibromialgia apds um periodo de “estresse ja alguns anos
muito grande”, e que elas a “imobilizavam”. Relatou trabalharem uma biblioteca nesse periodo, sendo que pedia para as
pessoas deixarem os livros em sua frente, pois ela “ndo tinha forga para levantar o brago ”. No momento da entrevista,
disse que as dores ndo possuem uma causa especifica para aparecerem, mas que em outros periodos estavam relacionadas
com um relacionamento “abusivo emocionalmente” que vivenciou, com sua depressao — intensificada com a perda de sua
filha no parto — e também com o fato de ser muito atarefada. Um ponto interessante ¢ a relagdo que Helena estabelece entre
a fibromialgia e depressdo. Ela coloca a sindrome como decorrente de sua depressao, € ndo o contrario, como apontado
na literatura (Lima e Carvalho, 2008; Messias et al., 2017): “Entdo, eu acho que essa doenca ¢ como uma depressao que
chegou num um ponto que a falta de querer viver ¢ tanta que... se tudo isto atacasse meu corpo... pra ter uma dor fisica,
nao s6 emocional ” (Helena).
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Apesar de contar que as situacdes supracitadas fizeram com que a fibromialgia se intensificasse, ela afirma sentir
“dores reumaticas” desde a infancia. Esse ¢ um ponto comum na narrativa de Julia e Helena, mesmo que as dores se
manifestem de formas e em intensidades diferentes no decorrer de suas vidas. Desse modo, a sindrome se apresenta
como uma forma de ser corpo no mundo, uma expressao de vida em movimento (Aragon, 2010). Nao parece ser possivel
pensa-la nessas narrativas apenas como decorrente de um trauma ou evento mal elaborado, como apontado em algumas
producdes psicanaliticas (Britto et al., 2014; Leite & Pereira, 2003; Santos & Rudge, 2014). Mesmo com as participantes
mencionando momentos em que as dores se agravaram — estes decorrentes de situagdes sensiveis para ambas — elas nao
expressam o que faz a fibromialgia constituir esses corpos, tampouco resumem como elas a significam.

Ainda sobre a intensificacao da fibromialgia, Julia faz uma analise do que desencadeia as crises de dor na cantora Lady
Gaga no documentario Five Foot Tiwo (Moukarbels, 2017) relacionando com sua propria historia de vida. Ela conta que,
em ambos 0s casos, as situacdes que culminam na intensificacao da fibromialgia sio momentos de perda de controle diante
de coisas importantes para si, como quando o dlbum mais importante da carreira da cantora foi disseminado publicamente
sem seu consentimento:

Eu pensei: olha a carga emocional que ela teve, né, de ser algo que ela escreveu durante muito tempo, € que saiu na midia

sem o consentimento dela, algo incontrolavel, e que ela tentou controlar, e que nao foi possivel, ela teve um surto, uma

crise (risadas). (Julia)

Situagdes semelhantes aparecem na narrativa de Helena. A perda de sua filha no parto foi algo incontrolavel, intensificando
suas dores. Julia ainda diz que um grande “foco desencadeador” da fibromialgia em sua vida sdo as expectativas altas,
autocobranga e a necessidade de fazer as coisas com perfeccionismo. Relata que essa necessidade de perfeicao ¢ algo que
vem do seu contexto familiar, sentindo uma cobranga para ocupar um lugar que considera como ideal: a da filha estudiosa
que segue uma vida “perfeita”. Também, por trabalhar como artista plastica, diz que seu trabalho exige que ela precise lidar
com as expectativas dos outros sobre suas obras, 0 que acentua as dores. Nesse sentido, ha a expectativa da sociedade sobre
seu corpo, a qual exige que ele seja saudavel e produtivo (Gomes & Prochno, 2015). Nessa logica produtivista, Centurion et
al. (2020, p. 4) afirmam que o corpo, principalmente o da mulher, s6 ¢ considerado “digno do interesse alheio” quando jovem
e saudavel, aproximando-o de uma mercadoria. Essas questdes estimulam uma busca dos corpos para ocupar esse ideal.

A falta de controle e perfeccionismo também sdo presentes na narrativa de Joana, mesmo que ndo nomeados dessa
forma. Ela associa a fibromialgia com o fato de estar com a vida “bagungada”, diferente do que gostaria ou imaginava que
seria quando se aposentasse:

Essa ¢ a palavra, eu sinto que a minha vida est4 bagungada, entende. E... as coisas ndo estdo nos lugares que eu gostaria que

estivesse (...) e ai vocé comega a falar com vocé mesma e _fala poxa, mas ndo era bem assim que eu gostaria que estivesse

as coisas né, mas é a situacdo que é. E imutdvel pela tua vontade, entende (...). (Joana)

Minatti (2012, p. 829), ao abordar a dor no discurso psicanalitico lacaniano, enfoca que ela ¢ também uma expressao
de linguagem, e que, portanto, “evoca valores e posi¢des do sujeito em relacdo aos objetos do mundo”. Ao dizerem sobre
as situagdes que evocam a dor, as participantes trazem uma posi¢ao de inconformidade frente ao considerado incontrolavel,
e uma necessidade de vivenciar um ideal. Talvez justamente um ideal social sobre os corpos: saudaveis, que produzem, e
ndo corpos adoecidos e imobilizados. Além disso, trazem um ideal para a sujeita mulher: a valorizagao da expectativa do
outro e uma autocobranca narcisica para exercé-la (Zanello, 2018).

O dizer da/na fibromialgia

Julia diz que a fibromialgia significa um bloqueio, para ela “saber a hora de parar”. Nas palavras dela: “Ela me barra.
Ela fala que eu ndo posso seguir a partir disso. Ela fala: seu corpo inteiro estd machucado por isso, presta aten¢ao no que
vocé esta fazendo (risada) ” (Julia). Nesse sentido, ela consegue enxergar a dor também como um “bem”, sinalizando que
ela precisa olhar para o quanto esta se sobrecarregando, e que, portanto, precisa fazer as coisas com mais “calma”. A dor
a faz parar quando o corpo nao da conta.

Essa constatacdo nos leva a pensar nas potencialidades da fibromialgia, para além da negativagao dos sintomas (Aragon,
2010). Ao apontar a fibromialgia como um “bem”, Julia expressa a importancia de acolher a dor, e ndo simplesmente cala-la
ou elimina-la. A dor sinaliza algo para ela, constitui esse corpo na sua forma de estar e se relacionar com o mundo, sendo
um elemento necessario para ndo extrapolar seus limites: uma aliada, portanto (Aragon, 2010; Minatti, 2012).

Além disso, a fibromialgia também se apresenta como uma forma de dizer ndo para as coisas, como para as propostas
de trabalho que sente que ndo daria conta no momento. Nas palavras dela: “se eu ndo tivesse a fibromialgia, talvez eu me
permitisse ainda mais fazer essas concessdes, porque eu acho que também ¢ muito de ndo dizer ndo, e ndo dizer ndo até
mesmo a vocé€ mesma” (Julia).
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Zanello (2018) faz uma discussao em seu livro sobre a dificuldade das mulheres dizerem ndo. Por serem subjetivadas
no dispositivo materno, hd um entendimento, muitas vezes inconsciente, de que a disposi¢do para outrem ¢ inerente a sua
condi¢do, havendo um processo de naturalizacdo da disponibilidade. Assim, dizer ndo, para as mulheres, ¢ sair do lugar
onde o outro as coloca, uma posi¢ao narcisicamente satisfatoria, o que faz com que se torne custoso abrir mao desse lugar.

Ademais, semelhante ao que Julia coloca, Helena e Joana trazem em suas narrativas uma ligag¢@o entre sobrecarga do
corpo e seus trabalhos. Helena associa as dores a um abuso do corpo: “eu vejo que estou abusando dele até ai sinto dores .
Para ela, “abusar” ¢ quando trabalha demais. Se olharmos de forma detalhada para este significante, o prefixo “ab” quer
justamente dizer separacao/afastamento. Ab/usar, portanto, separa o corpo do seu lugar utilitario, dando um lugar para a
pausa e a dor. Além disso, a participante menciona que as mesmas coisas que a sobrecarregam, também produzem satde
mental, marcando uma ambiguidade na relagdo com o trabalho, de satisfacdo e dor.

Joana menciona que o excesso de trabalho desde sua adolescéncia a fez nao ter condi¢des para cuidar de si mesma,
gerando adoecimento. Em contraste, relata que no periodo em que viu esse autocuidado mais presente em sua vida, as
dores aliviaram. Por outro lado, menciona que, por estar aposentada, tem mais “tempo de sentir dor”, pois pode perceber
mais seu corpo. Conta que durante sua rotina de trabalho ela conseguia ir “passando por cima” delas, pois ndo tinha tempo
de “reclamar de dor”. Essa constatacdo ¢ semelhante a encontrada na literatura (Angelotti, 2001 como citado em Lima &
Carvalho, 2008), a qual aponta que pessoas inativas sdo mais sensiveis a experiéncia dolorosa, pois concentram-se na dor.
No caso de Joana, ser ativa faz piorar as dores, porém cumpre com a fun¢ao de camufla-las.

Nessa linha, Gomes e Prochno (2015, p. 782), ao discutirem o corpo-doente na contemporaneidade, apontam que
este emerge “como elemento de resisténcia e de dentincia”, sinalizando um dizer sobre a l6gica de funcionamento de seu
tempo. Ao ndo dar conta do imperativo de produtividade imposto pela logica capitalista, o corpo encontra no adoecimento
uma forma de ndo dizer da sujeita. Podemos analisar na narrativa das trés participantes o quanto encontraram na dor uma
forma de impor limites a essa logica. O corpo diz pela dor que ndo dé conta de existir assim, exigindo uma pausa.

Tanto Helena como Joana trazem as dores como paralisantes, fazendo com que elas nao tenham vontade de levantar
da cama. Por outro lado, uma sensacao presente para Helena ¢ uma necessidade de movimentar o corpo ao sentir as dores:
“(...) como se eu tivesse que esticar, sei 14, que sensag@o horrivel que ¢ isso. E dormindo as vezes eu sinto isso, € ai eu
tenho que esticar, mas ndo passa direito, mas pelo menos parece que movimenta o corpo” (Helena).

Questionamos se essa necessidade de movimentar o corpo em sua narrativa também advém de uma necessidade de
dar um espago para o que significa a dor, pois ao falar sobre elas, relata que resolveu levar a vida sem lhes dar muita
importancia, a nao ser quando amanhece nesses periodos de crise, e precisa ficar “quieta”. Parece que chega um momento
em que o corpo nao da mais conta de ndo ser olhado, usando da dor para mostrar-se.

Ainda falando sobre suas dores, Joana diz que elas sdo como registros de sua historia, uma forma de marca no corpo
decorrente de tudo o que ja viveu. Para explicar essa colocagdo, ela faz uma metafora comparando a fibromialgia com um
eletrocardiograma. Assim como este registra os batimentos cardiacos, as dores aparecem como registros de sua historia
de vida, como medos, duvidas, incertezas e preocupacdes.

Além disso, a fibromialgia, no discurso de Joana, também demonstra ser algo ligado aos arrependimentos por ndo ter
feito o que gostaria, como o encontrar tempo para si. Diz que, mesmo conseguindo a aposentadoria, ndo chegou “bem”
nesse momento da vida, pois ndo ouviu o que o seu corpo estava “falando” e “avisando”, deixando de cuidar de si.

Também demonstra arrependimento ao dizer que gostaria de ter feito uma abdominoplastia, mas que nao realizou a
cirurgia por se preocupar com seus filhos, pensando que algo poderia acontecer com ela. Assim, a fibromialgia se apresenta,
na dor, como uma forma de aviso para Joana sobre ndo estar encontrando tempo para si. Podemos aproximar essa constatacao
com a subjetivagdo no dispositivo materno (Zanello, 2018), ja que, ao colocar a demanda do outro na frente da sua, ha
pouco espago para que Joana faca algo para si mesma, gerando sofrimento. O arrependimento também aparece de forma
indireta na narrativa de Julia ao relatar que se ressente por ndo ter ido a festas na faculdade por se preocupar demais com
sua carreira e trabalho.

Fibromialgia e a dor de ser mulher: desconstruindo a Maria das Dores

Nesta categoria, analisamos as respostas das participantes a pergunta sobre haver ou nao relagdo entre a fibromialgia
e o fato de serem mulheres. Uma das participantes concordou, outra respondeu “com certeza” e a tltima disse que “tudo
aver”. Julia diz que ndo consegue imaginar um homem com fibromialgia, e que, se existe, ele deve ser um homem muito
“perfeito”. Relata que ja soube de um pastor que tinha fibromialgia, e relacionou a sindrome com a ocupagao de uma posi¢ao
na qual deve sustentar um padrao de ideal. Diz que, ao pensar sobre suas dores, visualiza uma imagem de uma mulher
“perfeita” nos anos 1950 limpando a casa com um aspirador de pdé e um espartilho: “Ela esta linda, ela esta maravilhosa,
ela esta trabalhando, e ela estd per-feita, ali. Tipo, a fibromialgia ela ¢ uma dor que ndo aparenta, mas vocé estd sentindo
aquilo. Ela ¢ algo por baixo dos panos” (Julia).
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Tanto Julia como Helena mencionam perceber que as mulheres sdo cobradas em relagdo a sua aparéncia, sendo esta
definidora de um lugar no social:

(...) Percebi, em minha trajetéria: vocé ¢ julgada pela aparéncia. Entdo, conforme sua aparéncia lhe colocam em um lugar.

Al depois, se vocé ndo atende aquele lugar... nossa! £ uma decepg¢do da pessoa que a colocou ld, e vem a cobranga... vocé

TINHA que ser assim.... (Helena)

A nocao de beleza sofreu modificagdes no decorrer dos anos. Somente a partir do século XX ela se tornou um capital
matrimonial e, portanto, disseminado como passivel de compra para as mulheres. Zanello (2018, p. 87) traz que o objetivo
da busca por esse ideal de beleza “¢ reconhecimento social e aprova¢do”, assim como afirmam as participantes, pois ¢
justamente o ideal estético o mediador do dispositivo amoroso.

Julia faz uma correlacao das cobrancas sobre si com o atendimento as expectativas dos outros, o que identifica como
um dos fatores desencadeadores das dores da fibromialgia. Menciona que acaba muitas vezes atendendo a essas expectativas
como uma forma de ser amada, principalmente por sua familia. Relata que somente ha dois anos comegou a usar roupas
esportivas, pois sentia que deveria usar roupas sociais para se encaixar num contexto de “perfei¢ao”, o que reconhece
como algo do “social”. Nas palavras dela: “essa expectativa, ela ¢ uma coisa social que acaba criando em cima de mim
isso que eu aparentava ser, s6 que eu ndo era”’ (Julia).

Isso aponta para a dimensao abordada por Zanello (2018) sobre a subjetivacdo de mulheres no dispositivo amoroso.
Mesmo que a busca por ser amada ndo esteja necessariamente ligada a um relacionamento romantico heterossexual, como
no caso de Julia, as marcas do dispositivo amoroso interpelam as mulheres, ainda que de forma inconsciente, na busca por
serem belas ou pela aprovacao social em outras relagdes, inclusive consigo mesmas, a partir de uma imagem do que deve
constituir uma mulher. Por ndo alcancarem esse ideal, que ¢ inatingivel, pois um dos objetivos do mercado ¢ deixa-las
sempre insatisfeitas, as mulheres adoecem no dispositivo amoroso.

Ademais, Zanello (2018) aponta que a insercao de mulheres brancas na esfera publica ndo fez com que elas fossem
menos demandadas na esfera privada, desencadeando numa multiplicidade de tarefas. As trés participantes trazem em
suas narrativas a relacdo da dor com o fato de sentirem-se sobrecarregadas, principalmente no tocante a seus trabalhos. A
cobrancga do outro e a cobranca sobre si mesmas para exercer tantas fun¢des também ¢ um ponto comum trazido por elas,
algo que gera dor, ou que dificulta olhar para essa manifestacdo. Helena diz sobre ser mulher e ter fibromialgia: “A gente
¢ cobrada e se cobra... somos um polvo... que vai passando aqui, ali... e a7, quando tem dor ndo da muita atencdo... ah, vai
passar, ¢ porque estou muito atarefada... (...)” (Helena).

Nessa linha, Julia ainda diz que ser mulher e ter fibromialgia estd ligado com permanecer em “padrdes que nao
conseguem ser suportados”. Relata que ¢ um “pedido de socorro do corpo”, servindo como uma forma de impor limites
por ndo conseguir continuar, mesmo que queira: “Entdo... ser mulher e ter fibromialgia, ¢ aquele leque de chega aqui o
limite, é... porque se ndo, vocé sabe que vocé faria mais, mas vocé nao deve, porque isso vai te machucar. Entdo ja vem
a dor antes”” (Julia).

Retomando a analogia do espartilho supracitada, Julia diz que este faz com que o ato de limpar seja ainda pior, mas
que ela ainda precisa aparentar estar bem. Ao fazer essa relaco, traz que o olhar negativo do outro sobre os atos nos quais
se dedicou faz com que esse espartilho seja ainda mais apertado, gerando dor:

Pensa essa mulher que ela esta limpando a casa com o aspirador de po, pensa se alguém fosse 14, e apertasse mais o espartilho

dela, se ela ndo ia sentir ainda mais dor. Eu acho que esse apertar mais o espartilho, ele ¢ quando alguém fala alguma coisa

que vocé, apesar da expectativa, apesar do perfeccionismo, vocé ja realizou tudo, alguém vai 14 e fala: isso aqui esta feio,
nao gostei, ndo ¢ bom o suficiente. (Julia)

O olhar do outro, além de julgar a beleza, também recai sobre o trabalho de mulheres. Além de trabalhar, ha de sustentar
uma imagem de perfeicao: de quem ndo sente dor, estd bem, e ainda estd bonita. Serem colocadas como inferiores na esfera
publica — expressa, por exemplo, na desvalidag@o e no recebimento de salarios mais baixos que homens brancos (Zanello,
2018) — também pode estar relacionado com uma autocobranga para exercerem um trabalho perfeito, na tentativa de serem
mais validadas e respeitadas socialmente. A fibromialgia pode aparecer como uma resposta a essa questao, servindo como
um limite na tentativa de ocupar essa posicao, e denunciando o que esta por tras da necessidade dessa busca. Quando Julia
fala do espartilho, materializam-se as quatro dimensdes: a beleza, o ideal, o controle e a dor.

Nesse sentido, Helena também relata que, antes do diagnostico de fibromialgia, “ndo ter um motivo” para falar sobre
suas dores era muito complicado, pois ndo queria ser instigada ou vista como “corpo mole”:

Ent2o eu me sentia (aos olhos dos outros) como uma pessoa preguicosa, corpo mole, doente. Eu fazia questdo de ndo me

entregar... porque ¢ dificil estar neste lugar, sujeita as criticas e nao poder dizer: olha, ¢ este o motivo. (Helena)

Menciona também que se viu como uma “pessoa fragil”, que “ndo aguenta o tranco” no trabalho, por conta do olhar
do outro. Isso nos faz pensar nos efeitos da subjetiva¢ao no neoliberalismo: neste modo de governar, ha um imperativo
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que exige dos corpos uma disponibilidade constante para trabalho, ao contrario, estes corpos sdo caracterizados como
“corpo mole”. Por ser um modo de governar os corpos que retira ao maximo a responsabilidade estatal sobre as pessoas,
instala-se uma cobranga individual para o corpo seja forte e resiliente, responsabilizando a propria sujeita para sustentar
essa posi¢ao (Ramminger & Nardi, 2008), o que gera sofrimento. Além disso, cobra-se desse corpo ser saudavel e nao
faltante, se constituindo numa forma de apagé-lo (Gomes & Prochno, 2015), ocultando a dor.

Ainda, ao citar algumas coisas que acredita que deixam as mulheres mais vulneraveis a fibromialgia, Helena menciona
ter que assumir responsabilidades que ndo sdo suas, ter que “mostrar que ¢ capaz” e a conciliacao de trabalho com filhos:
“A gente como mulher, a gente acaba querendo abracar as coisas como se fosse responsabilidade nossa”. Diz, ainda, que
percebe que as mulheres “tém uma sensibilidade maior das questdes emocionais das pessoas”. Joana também associa o ser
mulher e ter fibromialgia com “assumir total e todas as responsabilidades”. Menciona o momento que seu marido perdeu
o emprego ¢ ela teve que ser provedora da casa, além de ser responsavel financeiramente por seu pai e sua mae. Nesse
momento, o banco em que ela trabalhava ja havia sido privatizado e, por conta disso, lidava com a inseguranca de poder
ser demitida ou transferida a qualquer momento. Ela diz que a fibromialgia ¢ uma juncao de sua “personalidade” — com o
ndo conseguir “se desligar”, “fazer de conta que esta tudo bem quando ndo estd” e de “centralizar” responsabilidades — e
a vivéncia enquanto mulher. Seu relato aponta para a separagao de duas dimensodes da fibromialgia, que analisamos serem
interligadas: uma de aspectos individuais e/ou subjetivos, e outra de aspectos sociais.

Nessa linha, Julia relata que ter auxilio dos outros nas suas tarefas do dia a dia faz com que as coisas fiquem mais
faceis e, com isso, as dores diminuam. Assim, a distribuicdo de tarefas serve como um fator de protegdo para a dor.

Joana também relaciona a fibromialgia com o se privar das coisas que gostaria de fazer e colocar os outros na frente de si.

(...) entdo eu acho que tem, eu acho que total relacdo sabe total relagdo porque vocé €... vocé se priva de muita coisa, n¢,

¢... ndo porque vocé ndo podia, mas porque vocé coloca tudo 14 na frente né, tudo antes de vocé, sabe, ¢ mais ou menos por

ai, mais um ou menos. (Joana)

Relata que, mesmo aposentada, ndo ¢ dona de seu tempo, pois precisa cuidar de sua mae, que depende dela. Mesmo
sem ter a rotina de trabalho, agora tem compromissos diarios com a casa. Além disso, relata ser muito preocupada com as
pessoas a sua volta, e que nao consegue dar espaco para si e suas dores, mesmo sabendo que precisa disso:

(...) mais uma vez, porque eu tenho pessoas que precisam de mim, né. Ento... € ruim isso, ndo nao ¢, que bom que eu tenho,

mas... é... eu preciso, ¢ o tal do ponto de equilibrio que eu acho que eu ndo encontrei na vida, entendeu, eu acho que eu fui

muito pra um lado so, e... e esqueci mesmo né, de fazer uma coisa assim, é... por mim mesma, né. (Joana)

Essa constatacdo se aproxima do que Zanello (2018) diz ao trazer a ideia de dispositivo materno. A capacidade de
procriar faz com que certas caracteristicas sociais sejam associadas as mulheres, como o cuidar — dos outros e do ambiente
doméstico —, estar disponivel para o outro e a propria maternagem. Isso faz com que as mulheres aprendam a fazer muito
pelo outro, mas pouco para si mesmas, refletindo em desgaste e sofrimento, assim como trazem as participantes.

Ademais, tanto Helena como Joana mencionam em suas narrativas que nao costumam contar para os outros que
vivenciam a fibromialgia. Isso ocorre em fungao de dois principais motivos: medo de serem desacreditadas e ndo quererem
incomodar os outros. Joana diz que se falar de suas dores quando outra pessoa menciona que estd com alguma, tem receio
de parecer que esta tentando competir, e que também as esconde para nao se emocionar. Ainda relata que, por um tempo,
ndo se levou muito “a sério”, desacreditando de suas proprias dores, um movimento também citado por Helena.

Helena ainda faz uma relagao do descrédito do diagnostico de fibromialgia com a elevada incidéncia da sindrome em
mulheres, assim como a falta de um exame clinico que a comprove: “e ai também a gente ja tem um pouco de descriminagao
(sic) assim por ser mulher tatatd ser mais delicada tata (...) aquelas coisas assim, né. Ai... estar sentindo dor, estar com
isso, estar com aquilo (...)” (Helena). Joana relata momentos em que foi desacreditada pela medicina sobre suas dores,
justamente por conta de ser algo que ndo se “comprova”. A participante menciona um episoédio em que ja foi chamada
por um médico de “Maria das Dores”. Esse termo ¢ um jargdo popular que denuncia o quanto o descrédito das dores das
mulheres também ¢ reflexo das caracteristicas atribuidas a elas, relacionando o sentir dor com fragilidade, de modo que
seria um “exagero” da mulher se sentir assim. Isso nos faz visualizar o quanto o descrédito da ciéncia biomédica em torno
da fibromialgia estd ancorado numa ldgica misdgina, ja que a maioria dos corpos que vivenciam a sindrome ¢ de sujeitas
consideradas mulheres.

A literatura aponta que a dificuldade da fibromialgia ndo estd s6 no tratamento, mas também na validagao social. Ao
serem colocadas como “‘suspeitas”, se sentem isoladas e excluidas (Besset et al., 2010), o que dificulta o reconhecimento.
Semer (2012) traz que a desvalidacdo médica causa desanimo nas pacientes, podendo, até mesmo, aumentar a sensagao de
dor. Nesse sentido, Helena menciona que, com o passar dos anos, percebeu um maior conhecimento das pessoas com relacao
a fibromialgia, fazendo com que ela seja menos desacreditada, e isso a fez lidar melhor com as dores. Seu relato nos faz
pensar o quanto a informagao e o re(conhecimento) médico sobre a fibromialgia sao fatores que podem fazer com que essas
mulheres lidem melhor com suas dores, ja que ndo serem desacreditadas pode se constituir como uma forma de produzir saude.
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Ha remédio para a dor?

A relacdo com a medicagdo ¢ um ponto reiterado no discurso das trés entrevistadas. Julia e Helena medicam-se
diariamente, e dizem ndo conseguirem viver sem os remédios. Julia diz que aciona algumas medicagdes mais fortes, como
o Tramal, em momentos que identifica como “gatilhos” para uma crise de dor. Também diz que o preparo emocional para
esses momentos faz com que ela lide melhor com eles. Ja Joana aponta que os medicamentos ajudam, mas que nao pode
ficar “dependendo” deles, por conta dos efeitos colaterais.

Para além da medicacdo, duas participantes relatam atividades fisicas como um meio de aliviar a dor. Joana mencionou
o periodo em que fazia treino em academia de musculag@o e Helena diz que yoga e caminhadas a auxiliaram por um periodo.

Aragon (2010, p. 161) afirma que o tratamento da dor se da justamente na superficie: “sdo drogas que agem no territorio
de interacdo entre a neuroendocrinologia e as emogdes”. Slompo e Bernardino (2006) apontam que essas medicagdes
prescritas, como analgésicos e medicamentos para o sono, sao formas de calar o corpo e, assim, calarem as questdes que
geram as dores. Entretanto, o que chama a atenc¢ao na fibromialgia ¢ justamente sua resisténcia aos medicamentos (Santos
& Rugde, 2014). Esses e as atividades fisicas sdo formas de alivia-la temporariamente, suavizando o desamparado que
ela causa, mas ndo dao conta de elimina-la. Junto com as outras atividades mencionadas pelas participantes, os remédios
possuem uma fung¢do paliativa, de cunho individual. Acreditamos que ndo dao conta da dor porque justamente ela ndo esta
localizada somente em um corpo individual, mas também em um corpo social.

Consideracoes Finais

Situada entre as chamadas dores fisicas e dores psiquicas, a fibromialgia coloca em xeque essa separagdo, desafiando
as ciéncias biomédicas e também denunciando o quanto o corpo dito organico ¢ interpelado pela linguagem, sendo também
discurso. Por ser discurso, a fibromialgia aponta para as significacdes e formas das sujeitas se relacionarem com o mundo
e consigo mesmas, servindo como uma via de expressao.

Trata-se de um fendmeno complexo, que ndo se satisfaz com uma explicacao reducionista, tampouco com o paradigma
entre causa e efeito. Ha de se enxergar os elementos entrelacados nesse corpo multiplo em ato, os varios dizeres e usos da
dor, e fazer uma analise caso a caso, dando énfase para a historia de vida individual da sujeita que a vivencia e a cultura
na qual ela esta inserida.

As participantes relataram diversos significados para suas dores e uma multiplicidade de maneiras de se relacionar
com elas. Assim, a dor serve como um recado, uma forma de impor limites e de ndo fazer o que o corpo nao da conta.
Também apareceu como marca de uma historia, uma forma que o corpo foi encontrando de registrar situagdes dolorosas,
que ndo poderiam ser ignoradas. Ainda, como forma de sentir o proprio corpo e de ser corpo no mundo, constituindo mais
uma expressao de vida.

A fibromialgia produz multiplos sentidos: doi quando se abusa, quando esse corpo para — ja que € um corpo que deve
produzir — quando tenta alcangar um modelo, um ideal, e também quando a sujeita abandona a si mesma, olhando demais
para esses ideais.

As participantes também relataram identificar uma relacdo entre a fibromialgia e a vivéncia enquanto mulheres. A
alta demanda de tarefas tanto no ambito publico como no privado e a constante disponibilizagdo para outros e mostraram
pontos em comum nas trés narrativas sobre o desencadeamento de momentos de dor. Assim, a fibromialgia se apresenta
como um limite para elas ocuparem essas posi¢cdes, a0 mesmo tempo em que denuncia que essa necessidade precisa ser
olhada e analisada inserida em um contexto social e de subjetivacao enquanto mulher. Ademais, sendo fendmeno de corpo,
¢ também fendomeno que denuncia um funcionamento do nosso tempo, como a légica de produgao.

Indicamos ainda que novos estudos sobre fibromialgia e psicanalise devem ser realizados, considerando a histéria de
vida de cada pessoa, e sua inser¢do em um contexto social. Este atravessa a forma como elas se relacionam com o mundo,
estando também ligado com as dores da fibromialgia. Destacamos a limitagao desta pesquisa ao ouvir apenas um grupo
de mulheres, sendo necessario trabalhos futuros que possam ouvir mulheres de outras ragas, etnias, localidades, situagdes
econOmicas, entre outros marcadores sociais.

Finalmente, cabe destacar como contribuicao deste trabalho realizado a importancia de que as falas, as historias e
as dores de mulheres como Julia, Helena e Joana possam ser validadas pelas ciéncias como autenticamente sentidas/
sofridas/contadas.
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