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Abstract Nowadays, body art is widespread, es-
pecially among adolescents. This qualitative study
seeks to assess whether the use of body art inter-
feres with how nursing assistants care for hospi-
talized adolescents and to identify factors that in-
fluence the perceptions of these health care pro-
viders. Nursing assistants working in an adoles-
cent-specific ward were interviewed. After the
analysis, dominant themes emerged from the nar-
ratives, allowing for a better understanding of how
nursing assistants perceive tattoos and piercing.
Some themes were recurrent, especially the asso-
ciation of body art with deviant behavior, erotic
appeal, consumerism, courage, health risks, and
psychic disorders. Religion and family values pre-
vail over professional knowledge in how body
marks are perceived. It may thus be inferred that
a negative attitude toward body art is directly
related to quality of care. The number of marks,
their location, their type, and the definite/tem-
porary character of tattoos and piercing interfere
with the providers’ interpretation. However,
piercing and tattoos are important semiological
tools and must be included in the script for the
evaluation of adolescents.

Key words Tattooing, Body piercing, Adolescent,
Nursing aides, Healthcare personnel

Resumo O uso de marcas corporais tem se torna-
do cada vez mais frequente, sobretudo entre ado-
lescentes. Através de abordagem qualitativa, este
estudo pretende avaliar se o uso de piercings e ta-
tuagens afeta o cuidado prestado por auxiliares de
enfermagem a adolescentes internados e identifi-
car influéncias na formagao dos significados atri-
buidos as marcas. Foram entrevistados auxiliares
que trabalham em enfermaria especifica para o
atendimento de adolescentes. Apés andlise das en-
trevistas, foram formuladas categorias para me-
lhor apreensio do sentido atribuido pelos auxilia-
res ao uso de marcas. Algumas categorias foram
recorrentes, destacando-se a associagdo das mar-
cas a: comportamentos de desvio; apelo erdtico e
consumismo; gesto de coragems; riscos de adoeci-
mento e doenca mental. Religido e valores famili-
ares predominaram sobre a formacio profissional
em relagdo aos significados atribuidos ao objeto de
estudo. Conclui-se que a visio negativa em rela-
¢do as marcas relaciona-se diretamente ao cuida-
do. A quantidade de marcas, a localizagio, o tipo,
a idade do adolescente e o cardter definitivo/tran-
sitério interferem na interpretagio dos profissio-
nais. Contudo, marcas corporais sio ferramentas
semioldgicas importantes, devendo ser incluidas
no roteiro de avaliagio dos adolescentes.
Palavras-chave Tatuagem, Piercing corporal,
Adolescente, Auxiliares de enfermagem, Pessoal de
satide
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Introdugao

A adolescéncia é um periodo de transformacdes
corporais, que ocorrem paralelamente a elabo-
racdo da identidade. O corpo transformado ha-
bilita os sujeitos a praticas inéditas, especialmen-
te aquelas relacionadas a sexualidade. Durante
este processo, as descobertas sdo vividas de ma-
neira intensa. O adolescente é um ser intransiti-
vamente apaixonado. Na sociedade ocidental
contemporanea, para demonstrar suas paixoes e
atrair o olhar dos outros, algumas vezes, o ado-
lescente usa seu corpo, marcado por vertigino-
sas mudangas, como estandarte.

O hébito de marcar o corpo acompanha a
humanidade desde as mais antigas civilizacdes'.
Ao longo da Histdria, representou diferentes sig-
nificados: de simbolos religiosos a signos de seg-
mentacdo social>. No Ocidente, foi marca de tri-
bos urbanas: punks, surfistas e motoqueiros®.
Atualmente, as marcas corporais ganharam as
ruas, estampadas ou fincadas na pele de adoles-
centes e jovens dos mais diversos grupos sociais®.

Embora tenha se popularizado, a aceitagdo
social dessa prética ndo é universal. Além dos
riscos a satde associados ao procedimento®, o
uso de piercings e tatuagens impde risco adicio-
nal aos usudrios: a estigmatizacdo’. Nesse con-
texto, as marcas também influenciam a relacdo
dos adolescentes com os profissionais de satude.
Stuppy et al.® sugerem que individuos tatuados,
especialmente adolescentes, podem ser alvo de
uma visdo negativa por parte dos profissionais,
ao procurar atendimento nos servigos de saude.

Embora a adolescéncia seja associada a vigor
fisico pleno, muitas vezes, durante esse periodo, o
individuo vive uma experiéncia de adoecimento,
sendo necessdria a internagdo hospitalar. Duran-
te a internagdo, hd uma ruptura na rotina dos
adolescentes, com perda do contato cotidiano com
amigos e, muitas vezes, com a familia’. A equipe
de satide assume, entdo, destaque na comunica-
¢30 e no cuidado do adolescente internado.

Os profissionais de enfermagem, sobretudo
os auxiliares, lidam de forma direta e constante
com os pacientes e desempenham inimeras fun-
¢des, tais como: higiene, curativos e administra-
¢do de medicamentos. Escutam lamurias, cho-
ros, confidéncias. Manipulam corpos, muitas
vezes de forma invasiva. Participam no desen-
volvimento de atividades de promogéo de satde
e de prevencdo de agravos, assim como das reu-
nides de equipe.

Reconhecendo que o numero de adolescentes
com marcas corporais vem crescendo diariamen-

te e que essa pratica tem implica¢des no cuidado
desses individuos, o presente estudo trata das
tatuagens e piercings e da construc¢do de estig-
mas. Tem como objetivo compreender as per-
cepe¢des de auxiliares de enfermagem acerca do
uso dessas escrituras corporais pelos adolescen-
tes internados. Buscou-se identificar as implica-
¢des da presenca das marcas corporais no cuida-
do por eles prestado, na rotina do trabalho de-
senvolvido em uma unidade tercidria especifica
para o atendimento de adolescentes.

Métodos

Foi utilizada abordagem qualitativa, que permi-
tiu compreender profundamente valores, habi-
tos, concepgoes e atitudes do grupo pesquisado.

O estudo foi desenvolvido na enfermaria de
adolescentes do Nucleo de Estudos da Saude do
Adolescente (NESA) da Universidade do Estado
do Rio de Janeiro (UER]), local de internagoes
clinico-cirdrgicas. O NESA/UER] é responsavel
pela aten¢do integral a satide de adolescentes de
12 a 20 anos, funcionando como unidade docen-
te-assistencial nos niveis de aten¢do primadria,
secunddria e tercidria.

Os sujeitos do estudo foram auxiliares de
enfermagem que trabalham na enfermaria do
NESA/UER]J. Os critérios de inclusao foram dis-
ponibilidade e interesse em participar da pesqui-
sa. Dos profissionais convidados, dois se recusa-
ram a participar, alegando problemas pessoais;
um ndo compareceu no hordrio marcado. As
entrevistas foram realizadas através do método
desenvolvido por Cardoso', de entrevistas em
quatro moédulos (contato, reconstrucdo da his-
toria de vida, temdtico, discurso livre). Foram
realizadas na propria enfermaria, com duragdo
entre 40 minutos e duas horas. Todas foram gra-
vadas e, posteriormente, transcritas. A partir da
analise, identificaram-se padrdes, préticas e con-
cepedes acerca do objeto de estudo. O nimero
de entrevistas foi considerado satisfatorio quan-
do as recorréncias atingiram o que se convencio-
nou chamar de “ponto de satura¢do”

Foram realizadas sete entrevistas, cinco com
auxiliares do sexo feminino e duas com do sexo
masculino. As idades variaram entre 28 ¢ 49 anos.
Todos eram naturais do Rio de Janeiro e o tempo
de servico na enfermaria variou entre cinco me-
ses € 25 anos.

A anilise das narrativas inspirou-se no mo-
delo de conhecimento descrito por Carlo Ginz-
burg'’. Este modelo propde que, ao invés de se



atentar apenas para o 6bvio, devem-se buscar as
particularidades que traem o inconsciente, pois
estas se constituem em signos involuntarios ca-
pazes de referendar autenticidade. A técnica apli-
cada a leitura do discurso compreendeu algumas
etapas. Na primeira, realizada durante as entre-
vistas, identificaram-se aspectos centrais relacio-
nados ao objeto da investigagdo, bem como a
indicios reveladores de significados, tais como:
momentos de siléncio, interjei¢des, reticéncias,
gestos e énfases. Essas observacoes foram regis-
tradas em notas de campo.

Num segundo momento, correspondente a
transcri¢do, considerou-se o observado na pri-
meira fase e atentou-se para o que era recorrente
nas diferentes falas. Na terceira fase, empreendi-
da sobre o material transcrito, checaram-se as
categorias comuns e procuraram-se variagoes e
excegdes a elas.

Processada a andlise, a partir da organizagdo
e classificacdo do material, foram formuladas ca-
tegorias que visaram melhor apreensio das redes
de significado atribuidas pelos auxiliares ao uso
de tatuagem e piercing pelos adolescentes.

Resultados e discussao

Nas entrevistas, buscou-se conhecer a histdria
de vida e a trajetdria profissional dos entrevista-
dos, a fim de identificar possiveis aspectos relaci-
onados a formac¢do do significado atribuido ao
uso de marcas corporais. O tempo de profissdo
dos entrevistados, assim como a variacdo etaria
ndo implicou diferenca nos sentidos atribuidos
as marcas corporais, contrariando a hipdtese
formulada previamente ao estudo de que a idade
teria grande influéncia nas percepgdes acerca do
uso de piercing e tatuagem.

A partir da escuta das historias particulares
de cada entrevistado foi possivel identificar que a
familia desempenhou um papel de destaque na
escolha da enfermagem como profissdo, assim
como a facilidade de inser¢do no mercado de tra-
balho. Os valores familiares, incluindo os precei-
tos religiosos, predominaram em rela¢do aos
saberes académicos na génese das concepg¢oes
acerca das marcas corporais. Os sentidos atribu-
idos as marcas foram: comportamentos de des-
vio, apelo er6tico e consumismo, gesto de cora-
gem, riscos de adoecimento e doenga mental.

A relagdo dos entrevistados com a familia se
mostrou intensa. Todos declararam ter sido bas-
tante influenciados por seus pais, que, para a
maioria, foram os principais modelos de vida,

muitas vezes determinando suas escolhas: Entdo
eu s6 fazia aquilo que fosse agradar o meu pai, nao
o0 que eu queria fazer... (E6).

A maioria das familias adotava um método
de cria¢do rigido, com controle de horarios e do
circulo de amizades dos filhos. Contudo, o medo
de decepcionar, a admiragéo e o respeito fizeram
com que muitos dos entrevistados obedecessem
as regras impostas e reconhecessem que os limi-
tes foram fundamentais na formagao do seu ca-
réter. Sou grato aos meus pais pela educagio que
me deram. Ajudaram a formar o homem que sou
hoje... (E7).

A possibilidade escassa de didlogo nas famili-
as foi apontada como fator negativo. Temas re-
lacionados a puberdade, a sexualidade e ao uso
de drogas eram raramente discutidos. O mesmo
ocorria em relagdo as marcas corporais. Quan-
do o tema era trazido a tona, geralmente gerava
reagoes de desaprovagdo, como aponta E4: ... uma
vez na mesa de jantar eu falei: ah, eu queria fazer
uma tatuagem que eu vi na televisdol... Entdo pra-
ticamente teve aquele transtorno todo na mesa de
jantar! O jantar terminou...

As reagdes de reprovagdo eram mais eviden-
tes nas familias com membros ligados as forcas
armadas. Mas, mesmo nas mais liberais, o uso
de marcas ndo era bem visto, sendo inclusive re-
comendada certa distdncia dos tatuados, porque
nao era pessoa pra andar com a gente, pessoa tatu-
ada... (E1).

Alguns contaram que alguns membros da
familia, apesar das recomendagdes dos outros
familiares, decidiram tatuar-se. Em geral, esses
individuos foram estigmatizados como proble-
maticos, inconsequentes ou desrespeitosos. Em
duas ocasides mencionou-se o uso de tatuagem
pelos filhos dos entrevistados. No caso de E6,
essa atitude gerou desapontamento: Olha, parece
que eu trouxe aquilo do meu pai. Eu levei, acho
que uns trés meses pra OLHAR a tatuagem dela.
Nao conseguia. Ja no caso de E5, a tatuagem da
filha foi encarada com mais tolerancia, influenci-
ando na realizagdo posterior de uma tatuagem
no préprio corpo, homenageando o neto recém-
nascido. Porém, mesmo apos ter se tornado uma
adepta da prética, o uso de marcas ainda é enca-
rado por ela com ressalvas. Essa atitude ambiva-
lente é percebida na maioria dos relatos; ao mes-
mo tempo em que nao desejam adotar uma pos-
tura preconceituosa, declaram que o uso de pier-
cing e tatuagem causa algum grau de incomodo.

A religidao como elemento norteador de suas
vidas esteve presente nas falas, muitas vezes des-
de a infancia, como parte do cotidiano familiar:
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Eu fui criado a frequentar catequese, ir a igreja
todos os domingos. Fiz primeira comunhdo, cate-
cismo e crisma... (E7).

Para alguns entrevistados, a religiosidade foi
a vélvula de escape para momentos de angustia.
Eu sou evangélica. Ah, foi num momento que eu
fiquei um pouco enferma, né? Ai minha mae me
chamou pra ir pra igreja. Eu fui num dia, gostei, ai
comecei a frequentar... (E2).

Em outros casos, a busca por uma religido
foi parte de um processo de crescimento pessoal,
como conta E5: Hoje em dia, eu sigo a linha, a
doutrina de Alan Kardec, que é o kardecismo. Que
é um espiritismo MUITO bom, que eu encontrei
vdrias respostas ...

Independentemente da crenga, a religido tem
grande influéncia na percep¢io dos entrevista-
dos sobre as marcas corporais, na medida em
que define as marcas como madculas do “corpo
natural”'?, feito a imagem e semelhanca de Deus.
Ideia explicitada por E2: Eu acho que se eu sou
assim é porque Deus me fez assim, e assim ele me
quer! Entio quem sou eu pra tentar transformar o
que Deus criou?

Em outros momentos, os valores religiosos
sdo demonstrados pela associagdo de algumas
marcas com rituais satinicos: E fem alguns tipos
de piercing que a pessoa coloca interno na regiio
da testa que vocé fica com chifre! Vocé faz o garfo
do diabo... (E7).

Assim, fica claro que, para os auxiliares que
seguem alguma religido, o uso de marcas é asso-
ciado a valores negativos. Alterar o corpo repre-
sentaria uma profana¢do da imagem de Deus®.

Em relagdo a escolha profissional, os moti-
vos que levaram os entrevistados a optar pela
enfermagem foram variados.

A presenca de profissionais de satide no cir-
culo familiar foi fundamental na escolha de dois
entrevistados. As maes foram o principal mode-
lo, segundo E6: Ela, muitas vezes, me levava com
ela, na parte da tarde, no hospital...Eu pegava um
scalpzinho escondido, levava pra casa, enchia o
soro de dgua e minhas bonecas ficavam tudo en-
charcadas por dentro. Que eu deixava correr soro
a vontade...(E6).

A maioria, porém, optou pela drea devido a
facilidade de inser¢do no mercado de trabalho
através do curso técnico em enfermagem. Na en-
fermagem, como é que eu cheguei? Eu tive que tra-
balhar, né! ...Ah, pra trabalhar de enfermagem é
mais fdcil... (E1). Grande parte ja tinha experién-
cia profissional em outros campos, mas a esco-
lha da enfermagem ocorreu pela maior estabili-
dade no emprego.

Para outro entrevistado, a possibilidade de
vivenciar as histérias do noticidrio policial fazia
da enfermagem uma alternativa excitante: ...en-
tdo eu via aquilo tudo no [hospital] Miguel Couto
e de tarde escutava na patrulha da cidade e ficava
ouvindo. Eu acho que isso foi me estimulando! Ver
aquelas pessoas sofrendo ali, eu querendo ajudar...
(E5). Nesse caso, o gosto pelo trdgico foi o gran-
de estimulo para seguir na profissdo.

O curso de auxiliar foi descrito como direci-
onado aos aspectos utilitdrios da profissao. Vocé
tem que aprender todo o conteiido, né? As medica-
¢oes, as diluicdes, pra que serve, pra que ndo ser-
ve... (E4). O tema marcas corporais, embora con-
siderado importante, ndo fez parte da formacdo
académica de nenhum dos entrevistados. As dis-
cussdes sobre corpo se resumiam a necessidade
do uso de biombo e & importancia de lidar dis-
cretamente com a nudez dos pacientes. Eo que o
professor falou no primeiro dia de aula: na nossa
profissio nao existe sexo. Entdo vocé tem que mos-
trar total seguranga pra ele [o paciente]! Porque
vocé é profissional, vocé ndo ta ali pra observar
nada no corpo dele... (E2).

Quanto aos significados atribuidos as mar-
cas observou-se uma coeréncia com as visoes de
mundo dos entrevistados. Para melhor eviden-
ciar o objeto deste estudo, optou-se por apre-
senta-los em tépicos.

Comportamentos de desvio

O ato de marcar o corpo, no Ocidente, sem-
pre esteve associado a comportamentos desvian-
tes'*. Durante muito tempo, o fato de usar tatua-
gem ou piercing conferia a seus adeptos o status
de aberrac¢do. No século XIX, a tatuagem era atra-
¢do de circo em toda a Europa e na América. Ho-
mens e mulheres com corpos inteiramente cober-
tos de desenhos se apresentavam ao lado de ani-
mais malformados, andes, gigantes; ou seja, todo
tipo de criatura considerada fora dos padroes®.
Hoje, embora as modifica¢des corporais tenham
se tornado lugar-comum, esta pratica ainda é,
frequentemente, associada & anormalidade.

Durante as entrevistas, foi evidenciada con-
sonancia com esse pensamento, atribuindo-se o
uso das marcas a vontade de romper com pa-
drdes estabelecidos. Em alguns casos, essa rup-
tura foi associada a rebeldia. Como E1, ao retra-
tar sua experiéncia: Ndo podia furar a orelha, eu
furei com 13 anos. Rebelde, né?. Ou no exemplo de
E7, que relaciona as marcas a uma atividade ilici-
ta, a pichagdo: ... eu acredito que, como um picha-
dor, é uma forma de expressar vdrios sentimentos.



Muitas vezes, esse comportamento foi conside-
rado préprio da postura questionadora e trans-
gressora do adolescente.

A pratica de marcar o corpo ¢é bastante fre-
quente dentro dos presidios'. Assim, alguns en-
trevistados acreditam que as marcas, mais do
que expressdo de descontentamento, sdo indici-
os de envolvimento com praticas criminosas: ... a
minha visdo é essa. Vocé pega duas pessoas tatua-
das, duas pessoas bonitinhas e bota ld na sala da
policia pra fazer reconhecimento, eu vou dizer: o
primeiro e o terceiro sdo bandidos, traficantes, o
outro é inocente e o outro nem desconfio dele, tio
bonito... (E6). O uso de marcas é associado tam-
bém ao pertencimento a fac¢des criminosas, con-
forme apontado por El: por exemplo, no Japao,
que o pessoal que é tatuado é tudo da Yakuza, numa
alusdo aos integrantes da mafia japonesa, que
tradicionalmente exibem corpos extensamente
tatuados em sinal de lealdade e sacrificio®.

Outros auxiliares demonstraram preocupa-
¢do diante de adolescentes com marcas por achar
que a presenca destas pode ser associada ao uso
de drogas Poderia ser uma adolescente que nio sé
com o corpo todo tatuado, ah, serd que é também
usudrio de droga?(E4). Os profissionais de saude
tém grande preocupa¢do em rela¢do ao tema,
com trabalhos que afirmam existir relacio direta
entre marcas e drogas, sugerindo que, diante de
um adolescente com piercing e tatuagem, esse
assunto deve ser extensamente debatido'.

Apelo erdtico e elemento constitutivo
da sociedade de consumo

O uso das marcas corporais como estratégia
de seducdo foi destacado pelos entrevistados. Os
adornos serviriam para realcar zonas erdgenas
do corpo. Dependendo da localizagdo da mar-
ca, esse objetivo fica mais evidente. No umbigo jd
passa a ser uma tatuagem sexy. E também na parte
do cdccix... (E4).

Embora considerem que homens e mulheres
se utilizam das marcas para chamar a atencdo
para seus corpos, em vdrias entrevistas seu uso
como apelo erdtico foi associado a estratégias
femininas de conquista. Eu acho que as meninas
quando jogam um piercing no umbigo, ela ta usando
aquilo pra charme! (E5). As mulheres, ao demar-
car regides que sdo alvo da cobica sexual mascu-
lina, potencializariam suas armas de sedu¢do®,
como descreve E7: ...na regido préxima a regido
genital, a mulher costuma fazer uma tatuagem e
deixar uma pontinha sé aparecendo, pra que? Pra
de fato despertar uma curiosidade!

A relagdo das marcas com o género também
foi evidenciada a partir de defini¢oes de tipos de
marcas e locais do corpo considerados femininos
ou masculinos. Quanto as figuras, sio conside-
radas femininas aquelas que remetem a delicade-
za, sensualidade e submissdao, como flores, fadas
e borboletas. Segundo a tradi¢do chinesa, a rosa
representaria o amor e a fidelidade. Uma borbo-
leta representaria a mulher enquanto um par de
borboletas simbolizaria a felicidade conjugal®.

Algumas regides do corpo sdo consideradas
apropriadas para o uso de tatuagens e piercings
em mulheres. Prética comum no Egito Antigo e,
ainda hoje, em algumas tribos amazdnicas, o uso
de marcas no ventre e nos seios destaca o inicio
do periodo fértil das mulheres®. Embora este ri-
tual ndo seja comum nos centros urbanos, os
entrevistados frequentemente associaram a pre-
senca de marcas no abdome, sobretudo no um-
bigo, a feminilidade, assim como nos quadris,
virilhas e nuca.

Por serem associados ao poder, a bravura e a
poténcia, totens animais sdo figuras muito po-
pulares entre homens adeptos da tatuagem®.
Animais selvagens, assim perigosos. Cobra, uma
dguial Acho que talvez tem a ver com: a for¢a do
animal estd em mim... (E4). Para isso, sao reali-
zadas em regides que ressaltam os musculos e a
virilidade'®. O ndo cumprimento destes padrdes
é considerado inapropriado. Algumas vezes, os
proprios entrevistados véem isso como fruto de
preconceitos arraigados. Em seguida, porém,
deixam claro que ainda ndo estdo preparados
para a quebra de protdtipos. Mas um piercing no
umbigo [quando usado por homens], eu acho que
seria uma coisa muito gritante. Agressivo aos olhos
da sociedade (E7).

O uso de marcas com fim estético também
foi apontado. Atualmente, a aparéncia corporal
tornou-se central as nog¢des de autoidentidade®.
A moda crescente da tatuagem e do piercing
acompanha esse processo de glorifica¢do e expo-
sicdo dos corpos.

Com isso, as modificagdes corporais torna-
ram-se requisito estético para a inser¢ao no con-
texto urbano atual. E4 explica: Eu acho que a par-
te da tatuagem hoje em dia, ta sendo procurada,
ndo sé como artista, como pessoas também nor-
mais... justamente pra poder complementar a esté-
tica. As marcas tornaram-se, entio, objetos de
consumo.

Os adolescentes, particularmente vulneraveis
as pressdes exercidas pela sociedade de consu-
mo, tém necessidade de serem aceitos, o que os
expde ainda mais aos ditames da midia e da so-
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ciedade. E preciso ser popular. E3 cita a influéncia
do grupo nesse momento, simulando um dialo-
go entre adolescentes: Ah, a gente sai a noite, fica
legal vocé fazer uma tatuagem dessa a noite, vocé
coloca uma roupa preta! Poxa, a gente vai pra bo-
ate, vai ficar étimo quando aquela luz...

A partir do momento em que piercing e tatu-
agem estdo na moda, ao escolher determinada
marca o adolescente passa a pertencer a comuni-
dade®. E ai um vai copiando do outro, quando

vocé vé...aumentou muito o indice de tatuagem
(E6).

A autenticidade da dor
em resposta a anestesia sensorial

A marca corporal, independentemente do tipo
e da localizacdo, envolve procedimentos doloro-
sos. Tanto durante a confec¢do quanto durante
a cicatrizagdo, caracterizada por rea¢io inflama-
téria que, muitas vezes, perdura por longo peri-
0do?""?. Nas entrevistas, houve unanimidade em
apontar a experiéncia dolorosa como fator ne-
gativo das marcas. Porque é uma coisa que vai te
furando! Aquilo ali vai te furando! Entdo...qualquer
furinho na sua pele, aquilo déi!l (E3).

Algumas vezes, essa exposicio a dor foi iden-
tificada como sintoma de transtornos psiquicos,
como no depoimento de E6: ...ndo é possivel que
uma pessoa SA queira se machucar tanto porque
eu acredito que aquilo deve doer. Em outros ca-
sos, foi vista como forma de agresso a terceiros,
ja que, ao expor cortes e furos na pele, o adepto
da marca corporal provocaria reagdes desagra-
déveis em quem o observa. Eu ndo gosto das coi-
sas que violentam e quando vocé olha, te agride!
Que parece que ta doendo, parece que rasgou! Ai
eu acho feio, eu nao gosto...(E5). Entretanto, a
maioria identificou a disposi¢cdo de se expor a
uma experiéncia dolorosa como manifestagdo de
coragem. E muita coragem. Porque eu...ndo ia ter
coragem... (E2).

Alguns autores sugerem que o sofrimento
presente na confec¢do das marcas corporais vem
acompanhado de prazer, ligado a superacdo de
limites'®?*. As marcas se apresentam como pro-
messas de resgatar o corpo da “monotonia sen-
sorial” das normas sociais, inseridas numa cul-
tura de patologizacdo da dor e do sofrimento®.

Nossos entrevistados reconhecem a autenti-
cidade dessa dor, que se constitui numa resposta
a anestesia sensorial tipica da tardomodernida-
de. Algumas vezes, questionam se o que incomo-
da verdadeiramente é o sofrimento fisico ou o
fato de os adeptos das marcas terem coragem de

enfrentar as normas vigentes, porque é preciso ter
muita coragem pra vocé fazer alguma coisa e dizer
pro mundo: eu sou isso, eu to aqui! (E1).

O discurso do risco

A associagdo do uso de marcas a riscos a sau-
de ou a comportamentos de risco foi enfatizada.
Ao justificar sua ndo aceitacio, os entrevistados
destacaram diversas possibilidades de complica-
¢des clinicas relacionadas a prética.

A literatura cientifica destaca as complica¢oes
secunddrias ao uso de piercing e tatuagem: infec-
¢des virais, bacterianas e fungicas, sangramento,
dermatite, formagdo de queléides, fotossensibi-
lidade e deformidades®?"***. O medo de contra-
ir infec¢des através do contato com fluidos cor-
porais de pacientes com marcas é apontado por
entrevistados: ...tem até aquele: 6, de repente é
portador de HIV, a gente ndo sabe aonde ele foi
feito essas tatuagens, né? Qual os cuidados que teve
na hora, entdo, vamos ficar alerta, equipe! (E4).

Esse medo, muitas vezes, determina que al-
guns sejam mais cautelosos no manejo destes
adolescentes. Como explica E7: ...de repente uma
pessoa que eu puncionaria com uma simples agu-
lha, o dele eu vou pegar com scalp. Uma prote¢io
ndo sé minha, quanto dele! Vocé fica sim, com o pé
atrds, é involuntdrio... (E7).

Essa concepgao representa o discurso do ris-
co, defendido pela literatura cientifica e propaga-
do pelos meios de comunicagdo de massa®. Con-
tudo, discursos sobre satide nao se referem so-
mente a saude, fazem parte de um contexto eco-
ndmico, politico e social?.

Essa questdo ficou nitida diante da preocu-
pac¢do em relacdo a dificuldade de inser¢ao pro-
fissional dos adolescentes adeptos das marcas.
Tatuagens e piercings foram apontados como
fatores que gerariam duvida sobre a credibilida-
de e competéncia profissionais. Acho que tira um
pouco da sua imagem, da sua seriedade, alguma
coisa desse tipo. E compromete... (E6).

Existe uma tensdo latente entre ser “tatuado”
e continuar sendo um cidaddo produtivo, ndo
rejeitado pela sociedade. Nas relagdes de traba-
lho, essa dicotomia se exacerba, pois emprega-
dores em potencial tém visdo negativa em rela-
¢do as marcas”®?. Conforme explicita E7: se vocé
pegar um cara como meu pai, por exemplo, que é
mais conservador, a primeira coisa que vai dizer é:
‘usa piercing, ta fora’..

Outro fator apontado foi o caréter definitivo
de algumas marcas. Os adolescentes, vivendo
uma fase de descobertas e construcio, ainda ndo



estariam preparados para tomar uma decisdo
definitiva. A gente passa por vdrias fases. Entdo
agora na adolescéncia vocé quer fazer uma tatua-
gem, quer colocar um piercing. Mas mais tarde
vocé fica um pouquinho mais madura, entdo ‘néo
sei porque que eu fiz isso’.. (E3). O momento ade-
quado para a escolha ndo fica claro na opinido
dos auxiliares. Essa questdo envolve a dificulda-
de de conceituar adolescéncia a partir de para-
metros cronoldgicos ou legais e de definir inicio e
fim do amadurecimento pessoal®®®.

Assim, piercing e tatuagem sdo percebidos de
maneiras bem distintas, j& que o piercing, pela
facilidade de remocdo, permite que o adolescente
reverta sua decisdo: ...a tatuagem vocé praticamente
fixou ela! Tem tratamentos hoje ai mas mesmo as-
sim fica uma marca. Mas o piercing, ndo. Se vocé
realmente quiser...se arrependeu, pode mandar re-
tirar, né? Entdo nao tem problema nenhum. Pier-
cing vocé ainda tem direito a se arrepender... (E4).

Transtornos psiquicos — sensagdes
de medo, repugnancia e horror

A presenca de alguns tipos de marcas e sua
localizagao foram apontados como sugestivos de
transtornos psiquidtricos, com alguns desenhos
(dragdes, caveiras) associados a comportamen-
tos violentos. A escolha desses temas objetivaria
despertar sensacdes de incomodo nos demais:
...vocé vai tatuar alguém sendo esfaqueado no bra-
o, uma caveira...tem coisas que sio pesadas de se
ver! (E1).

Alguns tipos de modifica¢cdes foram consi-
derados inaceitdveis. Escarificacoes e espacado-
res foram associados a automutilagdo: Parece que
vocé td se MUTILANDO, entendeu? Entdo acho
que isso ndo existe! (E3). A associacdo de marcas
corporais com automutilacio é frequente na lite-
ratura cientifica, apontando para um desejo au-
todestrutivo e indices aumentados de suicidio®.
As modificagdes sdo identificadas como formas
de automutila¢do, ndo apenas porque o corpo é
apresentado como imperfeito ou disfuncional,
mas porque sdo expressdes de um individuo em
sofrimento, que necessita de tratamento®.

Da mesma forma, existe forte resisténcia ao
piercing genital, identificado como prética sado-
masoquista. Porque um lugar tdo sensivel, tdo
nosso, tao particular... Eu acho que pode ser por
um motivo de prazer dessa pessoa... (E5). No dia a
dia do profissional, a repugnéncia em rela¢do ao
piercing genital é evidente, entretanto, para nao
constranger os adolescentes, tentam disfarcar a
desaprovagao. Como explica E2: ...mas jd que foi

uma escolha da pessoa eu ndo posso deixar a pessoa
perceber que é uma coisa que eu to achando super
estranho.

Em relacdo a localiza¢do, o uso de marcas no
rosto é repudiado; este é um lugar do corpo que
deve permanecer imaculado. Como afirma Son-
tag®, embora a filosofia e a ciéncia modernas
tenham repudiado a separagdo cartesiana entre
mente e corpo, o status privilegiado do rosto é
fundamental para a avaliacdo de beleza ou ruina
fisica. Essa separacdo é traduzida nas imagens
europeias que representam o martirio cristao,
nas quais o rosto demonstra uma superioridade
tranquila em compara¢do com o sofrimento do
corpo.

Além disso, o uso de marcas em maior quan-
tidade ou em grandes extensdes corporais é con-
siderado excessivo, descrito como tendéncia im-
pulsiva, dificil de ser contida apds a primeira mar-
ca¢do®, muitas vezes associada ao exibicionismo:

Acho que eu acima de duas tatuagens jé acho
que me incomoda porque jd virou assim...fica uma
palhagada, né? Porque tem gente que usa isso como
hobby. E dizem que quanto mais fazem, mais que-
rem, né? Querem adquirir. Eu acho que ai vai se
deparar com um corpo TODO tatuado, eu acho
que...me incomoda, eu fico possesso, ndo gosto, que
eu acho que a pessoa ta sendo muito assim, PRE-
SENCA, ndo sei dizer. Assim, como é que eu vou te
dizer, é...chamativo demais! Ser diferente demais!
(E4).

As marcas na enfermaria de adolescentes

O dia a dia de profissionais que trabalham
numa enfermaria de adolescentes nio é previsi-
vel ou monétono. Além de uma rotina atribula-
da, com grande exigéncia de rapidez e eficiéncia,
surgem situacdes dificeis de lidar. Individuos na
pujanca de vida, atropelados pela enfermidade.
Corpos em desenvolvimento, sexualidade a flor
da pele. Expectativas frustradas e a possibilidade
recorrente da morte numa fase em que a vida
pulsa tdo plena de experiéncias e realizagdes fa-
zem parte desse universo, a0 mesmo tempo mo-
tivador e angustiante.

Nas entrevistas ficou claro que os auxiliares
gostam de cuidar de adolescentes. O tipo de tra-
balho realizado na enfermaria é considerado
motivador, mas revela situacdes de estresse e so-
frimento: Tem umas situagdes mais delicadas...eu
lembro de pacientes muito jovens, vocé vé morrer,
é muito triste... (E1).

Porém, o trabalho em equipe é apontado
como suporte para tarefas muitas vezes drduas e
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desgastantes: Todo mundo se entrosa muito bem,
se entende, a gente trabalha em prol do paciente, a
qualidade é boa. Entdo isso foi me encantando...
(E5). Alguns entrevistados ressaltam a impor-
tancia de seu papel na equipe: Fazemos parte de
uma equipe, sim! Mas a recuperagdo direta de um
paciente é direta da enfermagem! Porque somos
nés que damos a medicagio no hordrio, somos nds
que visualizamos os pardmetros pra passar pro
médico... (E7).

A promogdo de saude é identificada como
importante fun¢do dos profissionais de enfer-
magem***. O ritmo acelerado de trabalho, a so-
brecarga de tarefas e a auséncia de embasamento
tedrico foram descritos como empecilhos no de-
senvolvimento de a¢des de educagido para a sad-
de. A func¢do de orientar, na maioria dos casos,
foi considerada exclusiva da familia.

Muito se discute sobre a importéncia das
medidas educativas na atencdo a sadde dos ado-
lescentes. Porém, como afirma Borges®, “educar
ndo ¢ o mero exercicio de um saber, e sim, aven-
tura subjetiva marcada pela incerteza e reabertu-
ra permanente de enigmas para cada um dos que
embarcam nesta viagem”. E via de mao dupla,
um ir e vir entre educador e educando, é dina-
mismo e ndo fixidez a esquemas pré-concebi-
dos*. Muitas vezes, por mais interesse que te-
nham no seu trabalho, nos adolescentes e nas
suas familias, ¢ dificil para o profissional de sad-
de desempenhar esse papel. Sobretudo quando o
tema a ser abordado envolve paixdes e contradi-
¢des, como as modificagdes corporais.

Em rela¢do as marcas, todos relataram au-
mento da prevaléncia nos adolescentes interna-
dos, sobretudo do piercing. Quando questiona-
dos sobre a forma de lidar com esses pacientes,
se mostraram preocupados em ndo adotar pos-
turas discriminatérias. Porém, nas oportunida-
des de discussio do tema com os adolescentes,
deixaram clara sua visdo contrdria a prética.

O uso de marcas, segundo os entrevistados,
ndo é tépico presente nas discussdes de equipe.
Entretanto, todos reconhecem a importincia do
tema e consideram positiva a introdugdo do as-
sunto em discussoes futuras.

Conclusoes

A semiologia ¢ a base do raciocinio clinico, que,
por sua vez, é o alicerce das tomadas de decisdo
no cuidado de individuos doentes. A correlagdo
de sinais e explicagdes fisiopatoldgicas é a base
para a formula¢do de hipoteses diagndsticas.
Nesse processo, é fundamental o chamado “olhar
clinico”. Este estudo chama a atengdo para a im-
portancia da inclusdo das marcas corporais no
roteiro semioldgico para avaliacdo de adolescen-
tes, trazendo a tona a urgente tarefa de decifra-
rem-se os enigmas escondidos nas marcas, in-
cluindo-as no rol de sinais a serem valorizados e
interpretados. Como afirma Birman*, no de-
serto discursivo do mundo p6s-moderno, essas
escrituras, muitas vezes, assumem o lugar e a
func¢ao da voz.

Mikhail Bakhtin, historiador da literatura e
fildlogo soviético, através de sua teoria enuncia-
tiva, argumenta que ndo hd enunciados neutros;
os enunciados emergem em contextos culturais,
plenos de significados e valores, como atos res-
ponsivos®. Tomando como referéncia esse autor
e encarando-se as escrituras corporais como
enunciados, pode-se inferir que elas ndo s6 de-
signam objetos, mas traduzem tomadas de posi-
¢do. Portanto, piercings e tatuagens sdo elemen-
tos semioldgicos importantes, que muito infor-
mam a respeito da histéria de quem os utiliza.
Charon® assegura que os corpos sdo textos a
serem lidos e que histérias podem ser contadas a
partir das cicatrizes e dos registros corporais de
fatos vividos.

No presente estudo, em conformidade com
estudos anteriores, constatou-se que os auxilia-
res de enfermagem entrevistados associam o uso
de marcas, sobretudo por adolescentes, a ideias
negativas preconcebidas e passiveis de generali-
zagdo. Demonstrou-se ainda que a quantidade
de marcas, a localizagdo, o tipo de desenho (com
padrdes distintos relacionados ao género) e o
carédter definitivo/transitério (diferenciando ta-
tuagens e piercings) tém importante papel na
construcdo de juizos de valor.

Seguindo as recomendagdes de Ginzburg®,
que emprega a categoria “estranhamento” como
ponto de partida para uma atitude moral diante
do mundo, ousa-se aqui recomendar que para
realmente ver, ler e interpretar as marcas corpo-
rais deve-se primeiramente olhd-las como se ndo
tivessem nenhum sentido, tal como cédigos a
serem desvendados. A partir desse primeiro pas-
s0, buscar-se-ia entendé-las no contexto parti-
cular de cada paciente.
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