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Resumo: O objetivo deste estudo é analisar o discurso médico que aborda as
experiéncias de menstruar e produz modos de subjetivacao especificos acer-
ca das mulheres que menstruam, presente no livro Menstruacdo, a sangra
inutil, do Dr. Elsimar Coutinho. Durante a década de 1990, o referido médico
ganhou notoriedade midiatica e prestigio na comunidade médica ao propor a
supressao menstrual como método de suposta melhoria na qualidade de vida
das mulheres. O referencial teérico-metodologico esta ancorado na Analise
de Discurso francesa, com base nas obras de autores como Pécheux (2015,
2008, 1995) e Orlandi (2000). Com a anélise foi possivel observar quais os
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processos socio-histoéricos e os artificios de linguagem que caracterizam a
tese do referido médico de que a menstruacao é um fenomeno obsoleto.
Palavras-chave: Anéalise de discurso; menstruacao; discurso médico.

Abstract: The objective of this research is to analyze the medical discourse
about menstruation experiences that produce specific modes of subjectiva-
tion about women who menstruate, which is contained in the book Menstru-
acdo, a sangria iniitil (Menstruation, the useless bleed), by Dr. Elsimar Cou-
tinho. During the 1990s, the aforementioned doctor gained media notoriety
and prestige in the medical community by proposing menstrual suppression
as a method of supposed improvement in women’s quality of life. The the-
oretical and methodological framework is based on the French Discourse
Analysis, based on the work of authors like Pécheux (2015, 2008, 1995) and
Orlandi (2000). Upon analysis, it was possible to observe the sociohistorical
processes and the language devices that characterize the doctor’s thesis that
menstruation is an obsolete phenomenon.

Keywords: Discourse analysis; menstruation; medical discourse.

Introducao

o final da década de 1990, um ginecologista baiano, o Doutor Elsi-

mar Coutinho, conhecido na comunidade médica por seus estudos
em endocrinologia e reproducao humana, passou a ser uma figura de
apelo midiatico ao versar sobre menstruagao, sustentando a tese de
que as mulheres, se assim quisessem, ndo precisavam mais menstruar.
As “regras impostas pela natureza” poderiam ser suprimidas através
do uso continuo de contraceptivos, argumento sustentado em seu livro
Menstruacdo, a sangria inutil', que compoe o corpus deste estudo.

1. Todas as citacoes apresentadas neste estudo sao ipsis litteris. Nao foram feitas corre¢des ou
alteracoes do texto original, publicado em 1996.
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Desde a década de 1960, o Dr. Elsimar Coutinho, professor e pes-
quisador, realizava testes do anticoncepcional injetavel de uso prolon-
gado como forma de suprimir o ciclo menstrual. Ele era considerado
um vanguardista desse método e alegava que menstruar mensalmente
ou repetidas vezes é um fendmeno moderno e desnecessario para a
saude reprodutiva das mulheres. De acordo com ele, em “um passado
remoto” (indefinido pelo autor), mulheres experienciarem gravidezes
e/ou amamentacOes consecutivas e por isso ndo menstruavam com
frequéncia, algo que acontece “apenas quando mulheres e homens fér-
teis vivem separados” (COUTINHO, 1996, p. 18). A menstruacao foi
considerada por ele uma “heranca cultural” associada a feminilidade
e a juventude, principalmente nos paises de Terceiro Mundo (COUTI-
NHO, 1996, p. 18).

Coutinho defendia a tese de que o sangramento menstrual é inttil,
tanto para as mulheres multitarefadas que, em decorréncia dos des-
confortos menstruais, percebem prejuizo no desempenho de afazeres
relacionadas ao matriménio, a maternidade e ao trabalho, quanto para
aquelas que a experienciam como um incomodo mensal, seguido de
dores e desconfortos (COUTINHO, 1996). O autor nao hesita em afir-
mar que esta é “uma perspectiva realista da desnecessidade da mens-
truacao” (COUTINHO, 1996, p. 22).

As anélises que aqui estao presentes foram realizadas com os funda-
mentos teorico-metodologicos da “Escola Francesa de Anéalise de Dis-
curso”, doravante AD. Assim, ancoramo-nos na AD, sobretudo, mobi-
lizando conceitos elaborados, fundamentalmente por Michel Pécheux
(2015, 1995) referentes as questoes do discurso e do sujeito.

Compreendemos discurso como “uma materialidade histérica sem-
pre ja dada, na qual os sujeitos sao interpelados e produzidos como
“produtores livres” dos seus discursos cotidianos” (PECHEUX, 2015,



p. 156). Para realizar as analises aqui tracadas, adentramos em dois

conceitos chaves no pensamento de Pécheux acerca do funcionamento
dos discursos: o conceito de formacao ideologica e de formacao discur-
siva (PECHEUX, 1995)2.

Em uma formacao social dada, as praticas sociais vigentes se ex-
pressam de forma concreta através de aparelhos estatais. Nessa for-
macao social é possivel observar um modo de producao especifico e
o estado das relacoes de classe que a compoem, que é marcada por
aliancas e antagonismos.

No cerne desse antagonismo, como ponto de intercessao entre as
ideologias e os discursos em uma dada conjuntura, estao as formacoes
discursivas (PECHEUX, 1995, p. 161) “isto é, a partir de uma posicao
dada numa conjuntura dada, determinada pelo estado da luta de clas-
ses, determina o que pode e deve ser dito”.

Nesse sentido, aquilo que é dito em uma determinada conjuntura
— as palavras, as expressoes, as proposicoes — fazem ou recebem seus
sentidos no interior da formacao discursiva na qual é produzida. Isso
quer dizer que as palavras mudam de sentido de acordo com a posicao
do sujeito — no interior de determinada formacao discursiva — que as
emprega. Ainda nas palavras de Pécheux, “[...] os individuos sao “in-
terpelados” em sujeitos-falantes (em sujeitos de seu discurso) pelas
formacoes discursivas que representam “na linguagem” as formacoes
ideolégicas que lhes sdo correspondentes” (PECHEUX, 1995, p. 161).

Com tudo isso posto, nesta pesquisa, buscamos analisar o discurso
meédico, presente na obra do Dr. Elsimar Coutinho (1996), que aborda
as experiéncias de menstruar e produz modos de subjetivacao especi-
ficos acerca das mulheres que menstruam. O que chamamos recorren-

2. As aspas sao do autor. Em AD, os sujeitos possuem um lastro de “liberdade” estreito (visto
que sao interpelados por suas formacoes ideologicas/discursivas).
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temente de “discurso médico sobre menstruacao” consiste em dizeres
sobre menstruacao que partem da clinica especializada, geralmente
(mas nao exclusiva) expressos em teses, livros e artigos cientificos,
como é o caso da materialidade selecionada para esta pesquisa.

Ao analisar os discursos sobre menstruacao presentes na obra do
Dr. Elsimar Coutinho, identificamos uma formacao discursiva sobre
menstruacao na qual este fendmeno particular as pessoas que possuem
utero — na publicacao de Coutinho, as mulheres — é danoso porque,
segundo o médico, causa dores e sofrimentos e, portanto, as impede de
desempenhar maultiplas funcoes sociais relacionadas ao trabalho, vida
conjugal e criacao de filhos.

De “perfeito incobmodo” a “sangria indtil”:
um breve panorama histérico dos discursos
sobre menstruacao no Brasil

E correto presumir que a menstruacio é objeto de analises desde o
periodo que chamamos de Antiguidade. O naturalista romano Plinio,
autor de Histéria Natural, estudou e escreveu sobre sangue mens-
trual, descrevendo-o como um veneno fatal: “destroi a fertilidade das
sementes, mata e definha insetos, plantas e flores, apodrece as frutas
e até cega navalhas. De acordo com ele, manter relaces sexuais com
mulheres menstruadas pode ser fatal para os homens.” A menstrua-
cao era percebida por ele como uma abjecao (doenca/praga/veneno)
indicativa de infertilidade ou nao fecundacao, e também um risco as
formas de vida (plantas, flores, frutos, insetos) e a colheita (PLINE
L’ANCIEN, 1950).

No livro Menstruacdo, a Sangria Inutil, Coutinho (1996), gineco-
logista brasileiro de renome, investiga discursos fundadores da medi-



cina ocidental, mas reitera as mudancas entre as acep¢oes acerca da

menstruacao ao longo do tempo, comparando ou retificando praticas
e métodos de analise utilizados pela medicina ao longo de diferentes
periodos histéricos. Ao sustentar a tese de que a menstruacao havia
se tornado obsoleta, ele buscou responder “por que a grande massa
de mulheres do mundo inteiro nao passou a se valer da supressao da
menstruacao (pelo uso de anticoncepcionais) para deixar de menstru-
ar’. COUTINHO, 1996, p. 44).

Essa publicacdo pode ser compreendida como um acontecimen-
to discursivo (PECHEUX, 1998) no amalgama de dizeres acerca da
menstruacao no Brasil, sobretudo em contraste com a nocao de que
menstruar era uma condicao exclusiva e distintiva da natureza femi-
nina, tese sustentada, até entao, pelo discurso clinico, desde meados
do século XIX (RHODEN, 2009).

Sobre isto, Laqueur (2001) aponta para uma divisao sexual histo-
ricamente construida, e reforcada pela ciéncia oitocentista: até o sé-
culo XVIII, na cultura ocidental, predominava um modelo de sexo
unico, vigente desde a Grécia classica, que tinha o corpo masculino
como normativo e referencial. Embora seja uma tese discutivel, para
ele, a diferenciacao entre homens e mulheres nao era tracada por uma
determinacao biolbgica, e os 6rgaos sexuais eram vistos como iguais,
diferindo apenas em grau de perfeicao.

O corpo feminino era “imperfeito”, pois que este nao apresentava
orgaos sexuais exteriorizados. Como nao havia uma clara distin¢ao en-
tre processos fisiologicos especificamente “dos homens” e “das mulhe-
res”, a menstruacao era associada ao sangramento nasal ou hemorroi-
dal dos homens (LAQUEUR, 2001); noutras vezes, similar ao sémen,
ainda que menos “potente” em sua funcao reprodutiva.
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Com a Renascenca, e principalmente a partir do século XIX, a me-
dicina ascendeu a uma posicao de privilégio no saber ocidental. Em
consonancia com a cultura humanista e literaria da época, o interesse
dos médicos nao se limitava a versar sobre questoes voltadas para sai-
de/doenca; estendia-se ao estudo de linguas, literatura, filosofia, geo-
grafia, historia e das artes; alguns até enveredavam para a producao
literaria e a cientifica através da imprensa. Muitos deles tornaram-se
figuras de prestigio e participacao ativa na politica e na vida cultural,
constituindo parte da elite pensante do pais (MARTINS, 2004).

Algumas ressalvas: pelo dificil acesso a educacao formal para a
maioria da populacao brasileira, essas publicacoes ficavam muito res-
tritas a pequena comunidade letrada vigente. Além disso, entre o sé-
culo XVIII e meados do XIX, “ndo havia um padrao considerado ideal
e principalmente aceito pela populacao referente a presenca dos médi-
cos académicos” para determinado namero de habitantes por regiao —
uma demanda do século posterior (MARTINS, 2004, p. 62). O habito
de ir ao médico em situacoes de doenca ou para consultas periodicas
nao era difundido.

Entretanto, o interesse pela higiene ptiblica para o ideal de nacao do
século XIX, ou, mais precisamente, pelo controle higienista e eugenista
da populacao, uniram Estado e medicina em campanhas massivas de
medicacao, sobretudo da classe trabalhadora e indigentes, que “causa-
vam mal-estar nos setores mais privilegiados” (RAGO, 1985). Médicos,
criminologistas e inspetores publicos investem no projeto de “domesti-
cacao do operariado” através da instituicdo de habitos moralizadores e
incentivo ao modelo de formacao da familia nuclear gestado no imagi-
nario burgués de manutencao da ordem social (RAGO, 1985).

Em contrapartida ao crescente niimero de mulheres que por ne-
cessidade deixavam o ambiente doméstico para as fabricas, oficinas,
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enfim, trabalhos diversos, era institucionalizado um novo modelo de
feminilidade: a mulher fragil, vigilante, cuidadora, afetiva; “a espo-
sa-dona-de-casa-mae-de-familia”; a infancia passou a ser “percebida
como riqueza em potencial da nacao, constituiram as pecas mestras
deste jogo de agenciamento das relacées intrafamiliares” (RAGO,
1985, p. 37), o que relegava as mulheres trabalhadoras um padrao de
vida burgués inatingivel e uma intensa jornada de trabalho.

O ideal burgués do corpo feminino era o corpo dessexualizado, a
pratica sexual das mulheres deveria ter como finalidade apenas a pro-
criacdo da espécie. Mas o corpo feminino era também considerado
matriz de vicios e distarbios: a loucura, inso6nia, ninfomania, hipocon-
dria, histeria — sendo esta altima considerada grande ameaca a ordem
social, pois que “as histéricas eram percebidas como mulheres que nao
se adaptavam ao papel que lhes era reservado na familia e na socieda-
de” (NUNES, 2010, p. 379). Portanto, fazia-se necessario manter os
“desvios de comportamento” femininos sob vigilia, e muitos médicos
higienistas se mantiveram fervorosamente ocupados nessa tarefa.

Entre os temas de maior interesse da medicina a época estavam “a
natureza do utero e dos ovarios, a virgindade e a puberdade” (RHO-
DEN, 2010, p. 29). A menstruacao despertava uma inquietacao espe-
cial para os médicos, tanto pelo temor a ninfomania, masturbacao,
histeria ou frigidez, que surgiam no momento de transi¢ao para a fase
reprodutiva feminina, quanto por ser considerada um “perfeito inco-
modo” que “admoesta a mulher de sua execucao para um trabalho tao
nobre, qual o da propagacao da espécie” (FIRMINO Jr., 1840).

Ja o século XX, para Courtine (2006, p.7), foi o momento histérico
que “inventou teoricamente o corpo”; na segunda metade do século, “o
corpo se pOs a desempenhar os primeiros papeis nos movimentos in-
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dividualistas e igualitaristas de protesto contra o peso das hierarquias
culturais, politicas e sociais”.

A separacao entre prazer e reproducao foi um marco histérico para
a vida das mulheres ao longo da década de 1960, com o advento da pi-
lula anticoncepcional e maior difusao midiatica do seu uso. “A pilula”
causou intensas transformacoes na dinamica social e, claro, tornou-
-se questao significativa nos grupos de militancia feminista, visto que
ampliou as possibilidades acerca do desejo, de praticas sexuais e do
planejamento familiar.

A chamada revolucao sexual gerou uma série de debates cientificos,
politicos e religiosos, sobretudo pelo desacordo por parte de frentes
conservadoras contrarias ao uso de contraceptivos (SANTANA, 2015).
Apesar das contrariedades, para as mulheres, a pilula representava
certa autonomia sobre o controle do corpo e da sexualidade, amplian-
do a possibilidade de escolha acerca de “quando e quantos filhos que-
riam ter, levando em consideracao estilo de vida, carreira profissional
e questoes financeiras. Puderam, entao, cogitar outros futuros” (PE-
DRO, 2012, p. 244).

Entre esses movimentos e acontecimentos, a disseminacao do uso de
pilulas anticoncepcionais, dentre outros métodos contraceptivos, como o
dispositivo intrauterino (DIU), geraram uma série de debates e enfren-
tamentos na dinamica social brasileira com forte participacao dos movi-
mentos em prol da liberdade sexual e reprodutiva (SANTANA, 2015).

No final da década de 1990 e inicio do século seguinte, o uso das
pilulas e injecoes de progesterona, as mesmas usadas na contracepcao,
passou a ser incentivado e ganhar certa popularidade, tendo em vista
a supressao menstrual. O primeiro anticoncepcional injetavel de uso
prolongado foi testado como forma de evitar a menstruacao pelo mé-
dico baiano Elsimar Coutinho.



Longe de ser considerada um fendmeno pessoal, individual, restrito

a intimidade do sujeito que menstrua, a menstruacao foi tornando-se,
na compreensao clinica, motivo de preocupacao, inspecao e analises.
Segundo Coutinho (1996, p.18), a supressao do ciclo menstrual, além
de combater a sangria “dispensavel a saide da mulher”, seria capaz de
melhorar a qualidade de vida das mulheres ao combater doencas como
a endometriose e a anemia, assim como outros distirbios caracteristi-
cos da menstruacao, como a tensao pré-menstrual.

“Viver sem as regras impostas pela natureza”:
O discurso sobre a obsolescéncia da menstruacao

Examinemos, portanto, o enunciado “Menstruacdao, a sangria inii-
til”. O titulo sintetiza um argumento seguido por Coutinho, de que o
ciclo menstrual era considerado, desde a Grécia Antiga, por Hipocra-
tes, uma funcao do organismo feminino de eliminacao periédica de
impureas presentes no sangue. Por isso, menstruar/sangrar periodi-
camente era “nao apenas util, mas indispensavel a saide da mulher”
(COUTINHO, 1996, p. 18).

Para os antigos médicos, a hemorragia menstrual repre-
sentava o mecanismo natural de o organismo livrar-se das
substancias (ou humores) téxicas responsaveis pelo mal-
-estar periddico das mulheres. Em outras palavras, a sin-
drome pré-menstrual era para eles a doenca e a menstrua-
¢ao, a sua cura.

Ao mencionar “humores”, Coutinho (1996) refere-se a um sistema —
cuja determinacao é elaborada por Hipocrates e desenvolvida por Ga-
leno — para observar o funcionamento do corpo humano. O argumento



era de que o bom funcionamento do corpo e a cura de doencas estava

na manutencao do equilibrio entre quatro partes do corpo, cada uma
com funcoes especificas, mas trabalhando em conjunto: o sangue e a
bile amarela, humores quentes e timidos; a linfa e a bile negra, consi-
derados frios e secos. Corpo e mente poderiam ser afetados pelo dese-
quilibrio dos quatro humores, causado por fatores internos e externos,
até mesmo as estacoes do ano (ORTEGA; ZORZANELLI, 2010).

De acordo com Coutinho (1996), nesse raciocinio, compreendia-se
que as alteracoes de humor e mudancas no organismo feminino que
precedem a menstruacdo seriam a doenca. Como os sintomas ces-
savam durante ou depois do aparecimento do sangue (hemorragia)
menstrual, supunha-se que o sangramento (sangria) era uma forma
de “expelir” a doenca, gerando a cura.

A proposito, a sangria periddica de enfermos era um procedimento
feito com base na observacao da menstruacao, e perdurou até meados
do século XX. Consistia na pratica de expelir “sangue ruim” que “neces-
sitava ser expurgado” (COUTINHO, 1996, p. 47). Assim, tanto a mens-
truacao quanto a sangria eram consideradas formas de curar doencas.

Os predicativos “util” e “inatil” sao utilizados pelo médico em refe-
réncia a menstruacao em duas situacoes distintas. A primeira, “atil”,
por fil6sofos da Antiguidade e médicos que julgavam a menstruacao
necessaria para a desintoxicacao do organismo, tese que ele explana e
busca retificar:

Enquanto a sangria terapéutica se manteve, de varios sécu-
los antes de Cristo até o comeco do século XX, como o mais
usado instrumento da medicina para tratar desde uma leve
dor de cabeca até a mais grave pneumonia, era dificil con-
vencer quem quer que fosse de que a menstruacgao repetida
pudesse fazer mal. Diziam os médicos que as mulheres pre-



cisavam sangrar para desintoxicar o organismo, s6 nao ex-

plicavam por que os homens nao precisavam desintoxicar
os organismos deles. O posicionamento simplista e autori-
tario dos médicos sempre foi fundamental para a aceitacao
conformada da menstruagao pelas mulheres. Quem podia
duvidar do julgamento dos médicos? (COUTINHO, 1996,
p. 18. Grifos nossos).

E interessante observar como Coutinho, um médico, identifica a po-
sicao de influéncia e prestigio de sua categoria (“Quem podia duvidar
do julgamento dos médicos?”), ainda que em discordancia dela, e mes-
mo que, como ja dito, o prestigio especial da medicina seja um efeito
provocado por uma série de fatores da Modernidade, bem posterior
aos “varios séculos antes de Cristo”.

Em se tratando de literatura leiga sobre a menstruacao, Coutinho
(1996, p. 138) as refuta de maneira ainda mais contundente:

Outra tentativa de apresentar a menstruaciao repetida
como boa para a saude tém aparecido na literatura leiga,
paradoxalmente da autoria de mulheres que tém tensao
pré-menstrual e sentem imenso alivio quando menstru-
am. Um raciocinio aparentemente logico, porém falacioso,
porque equivalem a defender o uso de um sapato aperta-
do para sentir o prazer de descalca-lo (Grifos nossos).

Agora, atinemos para a forma com que Coutinho (1996, p. 83) des-
creve a menstruacao:

A menstruacao ¢ uma hemorragia uterina provocada pela
expulsdo do revestimento interno do ttero, o endométrio,
pela acdo contratil da musculatura uterina, o miométrio,
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sempre que uma ovulacao nao resulta em gravidez. O au-
mento da atividade contratil do atero, assim como a desor-
ganizacao estrutural do endométrio, que precede, provoca
e mantém a menstruacao, resulta da queda dos niveis de
hormonios ovarianos que inibem a atividade contratil da
musculatura e sustentam a organizacao estrutural e fun-
cional do endométrio. O fendmeno é reconhecido pelo seu
carater hemorragico de duragdo autolimitada a cerca de
cinco dias e se repete de maneira periddica a intervalos de
28 dias enquanto houver insucesso reprodutivo apos cada
ovulacdo bem-sucedida.

Exceto pelo uso de alguns jargdes médicos como o adjetivo “cata-
menial” (menstrual), com as expressoes “acao contratil” e “carater he-
morragico” nesta e em outras passagens do texto, em todo o livro, o
autor se dispde de uma linguagem ensaistica, mais voltada para um
publico leigo e desprendida do rigor técnico académico, assumindo a
posicao de um divulgador cientifico. Desse modo, o efeito de sentido
que seu discurso produz é de aproximacao entre o discurso cientifico
e o publico leigo.

Além de uma forma de diferir do “posicionamento simplista e auto-
ritario dos médicos”, é possivel supor que os termos “técnicos” no tex-
to de Coutinho (1996) sejam eventual e estrategicamente utilizados em
trechos especificos como demarcadores de sua posicao de sujeito como
membro de uma comunidade cientifica, um lembrete a leitora e ao lei-
tor de que o autor utiliza-se para a legitimacao do seu dizer, do discurso
de autoridade no assunto, diferente da literatura leiga produzida, por
exemplo, pelas mulheres portadoras de tensao pré-menstrual, as quais,
apesar da propria experiéncia do ato de menstruar, ndo possuem seu
discurso legitimado diante da autoridade do discurso médico.



Também vale citar o primeiro paragrafo da secao introdutéria do
livro (COUTINHO, 1996, p. 17):

Ao propor a supressdo da menstruacdo como beneficio
para a saide da mulher, dirijo-me principalmente aquelas
para quem o sangramento menstrual traz evidentes male-
ficios, como as portadoras de doencas como endometriose,
miomatose, menorragia, tensao pré-menstrual, anemia e
outras condicoes associadas a menstruacao. Mulheres para
quem a menstruacao nao apresenta um problema atual,
mas que as freqiientes repeti¢oes podem vir a fim evitar a
manifestacdo de uma doenca grave no futuro.

[...] As mulheres para quem a menstruacao nao passa de
um “incomodo” também podem deixar de menstruar se as-
sim o desejarem por periodos mais longos, sem se preocu-
par com possiveis conseqiiéncias maléficas.

A menstruacao é algo “inatil” e um “incomodo” no crivo do gine-
cologista, e além disso, danosa para o organismo feminino. Para ele,
tanto a menstruacao como a sangria eventual sao desnecessarias, pro-
vocando, assim, o efeito de sentido de uma obsolescéncia e maleficén-
cia da menstruacao.

No texto de Coutinho (1996), a menstruacao € tratada como um ma-
leficio a satade por seu carater ciclico, repetitivo, “um incomodo ou uma
causa de sofrimento fisico ou mental” (COUTINHO, 1996, p. 22). Além
disso, o préprio fluxo menstrual pode ser um causador de doencas:

O fluxo do sangue menstrual para a cavidade abdo-

minal pode ser considerado um mecanismo de rea-
proveitamento de componentes preciosos do sangue,



como o ferro da hemoglobina, aminoacidos, vitami-

nas, anticorpos etc. Por outro lado, este mesmo fluxo
pode provocar doencas graves, como endometriose e
infeccoes (COUTINHO, 1996, p. 90)

Se, ao que podemos constatar, ao longo do século XIX, suprimir pro-
positalmente a menstruacao seria uma “anomalia” que poderia, inclusi-
ve, causar desordens mentais (RHODEN, 2001, p. 199), aqui, o proprio
sangue menstrual pode ser uma ameaca a saude feminina, ndo mais
aos moldes dos fil6sofos classicos, “um sangue ruim”, mas por provo-
car “doencas graves”, entre elas: disminorreia, enxaqueca, asma, trom-
bocitopenia menstrual, porfitria, artrite, epilepsia, ins6nia, hipersonia,
pneumatorax catamenial, endometriose e miomas (COUTINHO, 1996).

Segundo Coutinho (1996), também podem ser relativas a menstrua-
cao “predisposicoes a um agravamento de doencas cronicas associadas
ao esqueleto e as juntas, das glandulas endocrinas, particularmente a
tireoide, a coagulacao do sangue e ao metabolismo” (p. 113) e “um agra-
vamento de doencas infecciosas, como a furunculose, e viréticas, como
a herpes” (p. 112-113), “diminuicao das defesas imunologicas” (p. 113),
“até a apendicite se manifesta durante o periodo critico” (p. 113).

Na sequéncia, outros termos e expressoes utilizados por Coutinho
(1996) para se referir (ou associados) a menstruacao: “desconforto”,
“incomodo”, “estranho sangramento”, “mal-estar periodico a que es-
tavam sujeitas as delicadas criaturas” (p. 49), “inutilidade”/“inutil”,
“regra”, “falha reprodutiva”, sendo “problema” o termo de maior in-
cidéncia (15 mencoes ao longo do texto). Nota-se que, através de um
discurso patriarcal que que atribui as mulheres caracteristicas supos-

tamente “inerentes”, “naturais” (“delicadas criaturas”), a menstruacao
nao é apresentada como uma doenca ou uma abjecdo em si, mas é
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descrita de maneira associada a varios maleficios a satide daquelas que
a experienciam, ou ainda como algo desnecessario, obsoleto.

O titulo deste topico foi extraido da dedicatoria do referido livro
(COUTINHO, 1996) o qual o autor endereca a sua esposa: “A Tereza,
companheira de todas as horas, que dividiu comigo a sua experiéncia de
viver sem as regras impostas pela natureza” (COUTUNHO, 1996, p. 5).
“Regra(s)” é um termo vulgarmente utilizado para designar a menstru-
acao, que infere a regularidade (geralmente mensal) de sua ocorréncia.
E possivel observar que o sintagma “regras” produz um efeito de senti-
do ambiguo, que denota tanto regularidade da menstruacao (processo
fisiologico mensal) quanto uma condicao impositiva, uma ordem (“im-
postas pela natureza”), porém, superavel, contornavel (“viver sem”).

O enunciado “viver sem as regras impostas pela natureza” provoca
um efeito de sentido que denota superacao daquilo que é considerado
“natural”/“regular”/“corriqueiro” pela ciéncia, e livramento de “um
mal”, por meio do conhecimento detido pelo médico que sabe a res-
posta para sanar “as regras’: a supressao mediada da menstruacao.
Também vale ressaltar que a mencao a sua esposa, Tereza, como figura
representante da categoria “mulher”, sobretudo em grau de proximi-
dade conjugal (esposa e “companheira de todas as horas”), produz um
efeito de sentido de comprovacao da eficacia do método de supressao
da menstruacao proposto pelo médico.

Coutinho (1996) indica que a supressao menstrual pode ser feita a
partir de procedimentos médicos/cirargicos, como a histerectomia, “o
[método] mais radical” que consiste na retirada do atero e dos ovarios
(COUTINHO, 1996, p. 151), e nao livra a mulher dos sintomas da ten-
sao pré-menstrual; entretanto, assegura que uma alternativa menos
radical é a recessao do endométrio.
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No entanto, as formas de supressao mais indicadas pelo ginecolo-
gista se dao através do uso de medicamentos contraceptivos hormo-
nais: pilulas anticoncepcionais, anticoncepcionais injetaveis (AMP) e
implantes subdérmicos “inibidores da ovulac¢ao e, consequentemente,
da menstruacao” (COUTINHO, 1996, p. 149), ndo por acaso, visto que
a ele se creditam os primeiros testes do uso de AMP para finalidades
relativas a sessao dos sintomas pré-menstruais, objeto de significativa
preocupacao do médico.

A Sindrome Pré-menstrual e suas vitimas

Coutinho (1996) ocupou-se em descrever (mais do que analisar) os
sintomas que precedem a menstruacao como um conjunto de “alte-
racoes no corpo e na mente” que “ocorrem nos dias que precedem a
chegada da hemorragia menstrual” (COUTINHO, 1996, p. 93), ao qual
da-se o nome de sindrome pré-menstrual (SPM) ou ainda tensao pré-
-menstrual (TPM). A associacao direta a menstruacao é justamente o
que a distingue de sintomas patologicos isolados e da doenca mental.

O autor dedica um capitulo inteiro a descricao, causas, sintomas e
consequéncias da SPM, que pode ser “um problema muito sério” para
as mulheres. A descricao de sintomas é um ponto importante; em con-
junto, integram um campo semantico da enfermidade. Vejamos: al-
guns se manifestam no corpo, fisicamente, como cansaco, distensao
abdominal, sensibilidade das mamas e sintomas ligados a mudancas
de comportamento ou alteracoes no estado psiquico, como irritabili-
dade; tensdo nervosa; variacao de humor; depressao; colicas; maior
desejo por comer; além de “introspeccao, diminuicao da eficiéncia
no trabalho, ansiedade e irritabilidade” (COUTINHO, 1996, p. 93-
144). Perceba que, ao pontuar a “diminuicao da eficiéncia no trabalho,



o efeito de sentido provocado pelo discurso de Coutinho (1996) vai de

encontro a logica neoliberal de producao, reproducao e funcionamen-
to dos corpos no sistema capitalista, corpos aptos ao trabalho, ativos,
produtivos, que nao devem adoecer.

Em algumas passagens, sintomas e consequéncias de ordem social
confundem-se, aparecem juntos em um mesmo enunciado (COUTI-

NHO, 1996, p. 94):

Os efeitos da SPM sobre o comportamento da mulher po-
dem ser devastadores, nao somente para ela como para
seus familiares e amigos, com prejuizos tanto na esfera so-
cial quanto profissional. Eficiéncia reduzida no emprego,
na escola ou em competigoes esportivas, depressao, ner-
vosismo, inseguranca, insonia, conflitos conjugais, maus-
-tratos e rejeicao dos filhos, agressividade dirigida indistin-
tamente aos subordinados e aos superiores hierarquicos,
confusao mental, esquecimento, ingestao exagerada de ali-
mentos ou bebidas alcoodlicas — esses efeitos podem natu-
ralmente gerar grandes problemas tanto para as vitimas
de SPM quanto para as pessoas que privam do seu convi-
vio na fase pré-menstrual. Perda de confianca de amigos e
familiares, do emprego, de uma promocao ou de uma po-
sicdo na empresa, afastamento do marido, divorcio, tenta-
tivas de suicidio e até de assassinato sao conseqiiéncias do
estado mental alterado na fase pré-menstrual das vitimas
de SPM (Grifos nossos).

Nota-se que alguns “efeitos da SPM” sdo semelhantes ao conjunto
de sintomas descrito anteriormente, como “depressao”, “nervosismo”,
“ins6nia”. Outros estao ligados a ordem de “prejuizos tanto na esfera so-

cial quanto profissional”; e ha ainda aqueles que representam ameacas
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a vida da mulher acometida pela SPM e das pessoas a sua volta por meio
de “tentativas de suicidio e até assassinato”. Segundo ele, “admissoes
hospitalares por causa de depressoes e ameacas de suicidio sdo mais
frequentes durante a fase pré-menstrual em todos os lugares do mundo
onde se tem estudado o problema” (COUTINHO, 1996, p. 96).

E curioso que ele ndo aponte quais sdo esses estudos ou onde foram
desenvolvidos: nao recorre ao uso de notas de rodapé, por exemplo,
para indicar de qual/quais fonte(s) extraiu essa informacao, o que se-
ria o habitual e é um recurso utilizado por ele em muitas passagens do
livro. A esta altura, o médico ja parece dispor de autonomia e autori-
dade sobre o proprio discurso, e se isenta da necessidade de esquadri-
nhar esses dados.

Apesar de Coutinho tracar uma distin¢ao entre a doenca mental e a
SPM, sendo que esta ocorre em mulheres com ou sem doenca mental, o
estado de alteracao psiquica provocado pela SPM “nao pode ser aceito
como algo inevitavel”. Ele afirma que as portadoras de doencas mentais
tém a sintomatologia agravada durante a fase pré-menstrual, “exigindo
medidas extraordinarias para conter a paciente naqueles dias” (COU-
TINHO, 1996, p. 95). O agravamento desses sintomas observado em
pacientes psiquiatricas, segundo o médico, gerou a atribuicao do ter-
mo “lunaticas”, devido a coincidéncia entre as crises e o ciclo lunar, que
dura 28 dias, também equivalente a duracao média do ciclo menstrual.
Nesta linha de raciocinio, afirma (COUTINHO, 1996, p. 93):

Os feitos da sindrome podem modificar o comportamento
da mulher, afetando o seu relacionamento com os seus fa-
miliares, amigos e colegas, prejudicando-a na vida conju-
gal, social e profissional. Os casos mais graves podem exi-
gir internamento hospitalar. O estado mental da portadora
pode levar ao suicidio ou a pratica da violéncia.
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A SPM configura-se, portanto, como um “mal”/“mal-estar periddi-
co” (ibden, p. 47) que (re)aparece em um momento especifico (precede
a menstruacao), ciclico (a cada 28 dias, em média), e pode acometer
mulheres com ou sem historico clinico psiquiatrico, sendo mais graves
nos ultimos casos.

Coutinho (1996, p. 99) ainda aponta: “é evidente que as alteracoes
endocrinas que levam a mulher a um comportamento anormal fogem
ao seu controle, assim como seus atos”. Ou seja, o efeito de sentido
produzido é de que a SPM “podem ser devastadores”, a ponto do su-
jeito acometido pela SPM (a mulher/a paciente) representar significa-
tiva ameaca a ordem social a medida em que ja nao pode ser capaz de
responder pelos seus proprios atos, atentar contra a propria vida e a
de outras pessoas. Perceba, entretanto, que “as alteracoes endocrinas”
(no organismo, no corpo) que “levam a mulher a um comportamento
anormal” e geram “prejuizos tanto na esfera social quanto profissio-
nal”, “fogem ao seu controle” (da mulher/paciente), e por isso elas sao
consideradas “vitimas de SPM”.

O sintagma “vitima” merece atencao a mais. Coutinho (1996, p. 94)
volta a usa-lo em seguida:

Em estudos realizados na Inglaterra sobre a sindrome, fo-
ram constatadas conseqiiéncias da mudanga do comporta-
mento das mulheres até na freqiiéncia das visitas dos filhos
menores das vitimas ao pediatra. Os filhos neste caso se
tornam vitimas da desatencao agressividade e perda de co-
ordenacao da mae, que pode machucar, deixar de alimen-
tar ou simplesmente castigar injusta ou exageradamente
a crianca. Notas baixas na escola, perda de provas, atraso
em encontros, dizer o que ndo queria, atropelar, ser atro-
pelada, provocar ou ser vitima de acidentes tanto em casa



quanto no trabalho, queixacoes, praticar crimes. Tudo feita

involuntaria e irracionalmente. Caracteristicamente, a viti-
ma de SPM nao d4 conta das modificac6es do préprio com-
portamento e reage indignada quando é acusada durante a
crise de agir de modo anormal (Grifos nossos).

O termo é empregado em diferentes sentencas, todas elas relativas
as portadoras de SPM. Vejamos novamente:

- “(...) mudanca do comportamento das mulheres até na freqiiéncia
das visitas dos filhos menores das vitimas ao pediatra™ Devido a
mudanca de comportamento causada pela SPM, as mulheres/maes
se ausentam do encargo de levar seus filhos menores ao pediatra;

- “Os filhos neste caso se tornam vitimas da desatencao agressivi-
dade e perda de coordenacao da mae”: Nesta sentenca, os filhos sdo
as “vitimas das vitimas”, pois que ha desatencao (negligéncia) da
mulher/mae/portadora de SPM no cuidado com os filhos, além da
agressividade, perda de coordenacdo da mae, que perde o senso de
justica e se torna arbitraria até punindo (castigo) injusta ou exage-
radamente a crianca;

- “(...) provocar ou ser vitima de acidentes tanto em casa quanto no
trabalho”: Mais uma vez, ha dubiedade nos usos do termo. A vitima
de SPM pode provocar (verbo transitivo direto que indica a¢cdo) um
acidente ou pode ser vitima de um acidente; duplamente vitima, da
SPM e dos acidentes causados pelas mudancas de comportamento
decorrentes da SPM;
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- “(...) a vitima de SPM nao da conta das modificacoes do proprio

comportamento e reage indignada quando é acusada durante a cri-

se de agir de modo anormal”: A vitima, inconsciente do proprio es-

tado de alteracao comportamental, reage com indignacao quando a

“crise” lhe é apontada. O efeito de sentido causado é de que a vitima

de SPM responde a acusac¢ao portando-se de maneira ainda mais

alterada — remete a uma ciclicidade (“alteracao” « “acusacao”).

E possivel perceber que “vitima” denota tamanha passividade que
a portadora de SPM é incapaz (“nao da conta”) de responder pelas
proprias acoes, mesmo quando provoca situacées que causem dano a
si mesma e a terceiros.

Desta forma, o espectro de possiveis vitimas da SPM é amplo ou
demasiado lacunar, pois que, segundo Coutinho (1996, p. 93), “em 30
a 40% da populacao feminina o fenomeno [alteracdo no comporta-
mento] adquire um carater perturbador, provocando um intenso mal-
-estar, podendo até tornar-se incapacitante”. E continua: “Apesar da
sindrome pré-menstrual se apresentar na adolescéncia e na pré-me-
nopausa, ¢ na mulher madura, entre 30 a 45 anos que a condicao se
manifesta freqlientemente, desaparecendo na menopausa com a ces-
sao definitiva das regras” (COUTINHO, 1996, p. 93).

Nao ha especificidade no “perfil” da vitima de SPM — além da apre-
sentacdo dos sintomas ja descritos —, do percentual indicado (30 a
40% da populacao feminina) e a faixa etaria daquelas que sao mais
propensas a apresentarem sintomas de SPM (mulheres de 30 a 45
anos); também nao ha indicacao da necessidade de um laudo médico
que ateste a sindrome.
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As expressoes “estar naqueles dias”3/“estar menstruada”/“estar de
TPM” sao utilizadas em contextos nos quais um determinado compor-
tamento feminino pareca indicar “alteracao” ou “inadequacao” as nor-
mas/padroes/principios de determinado ciclo social. Sao utilizadas
como estratégia ideoldgica sexista de deslegitimacao ou silenciamento
da fala, do reclame, do discurso, postura, enfim, de mulheres, sobretu-
do em espacos publicos, como se estas estivessem acometidas por um
estado de alteracao comportamental decorrente do ciclo menstrual/da
TPM/SPM, inconscientes de seu estado supostamente alterado.

Se ha o pressuposto de que todas ou a maioria das mulheres (adul-
tas) menstrua(m), e se a alteracao de comportamento é uma carac-
teristica do periodo menstrual ou que precede a menstruacao, indis-
criminadamente, elas podem estar “alteradas”. Neste sentido, nao é
relevante constatar ou nao se essas/as mulheres sao “vitimas de SPM”,
pois que qualquer atitude considerada inadequada, alterada, falha,
que indique algo percebido como negligente, desviante da ordem e da
ideologia sexista e patriarcal, jA pode ser um indicativo de modifica-
coes comportamentais decorrentes do ciclo menstrual feminino.

O discurso de Coutinho (1996) funciona de modo a produzir efeitos
de sentido de legitimidade na hierarquia social de producoes discursivas

3. A recorrente substituicdo da expressdo “estar menstruada” por “estar naqueles dias” tam-
bém revela aspectos do tabu linguistico que circunda a experiéncia de menstruar. Segundo
Orsi (2011, p. 336), “o tabu linguistico é decorrente das san¢des, restricdes e escripulos so-
ciais; atua na nao permissao ou na interdi¢cdo de se pronunciar ou dizer certos itens lexicais
aos quais se atribui algum poder e que, se violados, poderdo trazer perseguicoes e castigos
para quem os emprega”. A menstruacdo é considerada uma experiéncia restrita a individua-
lidade de quem menstrua e pode ser motivo de constrangimento quando discutida ou vista
publicamente. Além disso, é considerada um indicativo de que o corpo feminino esté apto a
iniciac@o a vida sexual e a reproducio, e a sexualidade feminina também é atravessada por
uma série de tabus sociais. O sangue menstrual ainda ¢é alvo da ideia de impureza, associado
a sujeira e a doenca, que desperta sensacoes e sentimentos como os de repulsa, nojo e repug-
nancia. Esses fatores podem ser relevantes na tentativa de compreender a construcao social
desse tabu. Cabe a investigacao.



devido a sua formacao/ocupacao como médico, ginecologista, membro

de uma comunidade cientifica. Dessa forma, ha um aporte especializado
em seu discurso que atesta o potencial estado de alteracao das vitimas
de SPM. Para elas, esse médico, portanto, possui a resposta, a solucao: a
obliteracao da experiéncia das experiéncias e especificidades das pesso-
as que menstruam, neste caso, as mulheres, pela supressao da menstru-
acao, principalmente através do uso de anticoncepcionais.

Consideracoes finais

Parte significativa da historia do corpo e da chamada medicina oci-
dental no final do século XX é de uma medicalizacao sem precedentes
(MOULIN, 2008). A medicina preventiva ganhou notoriedade expo-
nencial ao progresso nos conhecimentos acerca do organismo, fator
que se tornou justificativa para a constante perscrutacao de possiveis
ameacas ao pleno funcionamento de corpos e mentes. O ideal de corpo
sadio, livre das auguras da enfermidade, vigente desde o século XIX,
passa a ser intensificado.

Nesse contexto, sendo a menstruacao considerada algo “inutil” e o
ciclo menstrual um causador de problemas que impedem o bom fun-
cionamento do corpo e da mente, prejudicam a sociabilidade e a pro-
dutividade das mulheres, a via supostamente mais “facil” e indicada
pelo médico para lidar com esses “problemas” é a supressao menstrual
a base de medicacao. Desse modo, no decorrer das analises foi possivel
observar que essa formacao discursiva que promove a estigmatizacao
e silenciamento da experiéncia de menstruar, em uma formacao ideo-
logica, que além de evidentemente sexista e patriarcal, busca legitimar
a otimizacao e medicalizacdo compulsoéria dos corpos.



Menstruacao é uma questao de satde publica. Hoje, ja é possivel

falar em dignidade menstrual, por exemplo. Muitas pessoas que mens-
truam e se encontram em situacao de vulnerabilidade econémica e so-
cial sdo atingidas pela pobreza menstrual, que consiste na precarie-
dade ou falta de acesso a produtos de higiene necessarios para evitar
riscos a saude fisica durante a menstruacao. Menstruar é um processo
fisiol6gico comum a muitas pessoas que possuem utero, mas a expe-
riéncia de menstruar nao é universal, pois esta intimamente ligada a
uma série de estigmas sociais, questoes raciais e de classe.

Todo dizer oculta uma série de nao-ditos, de siléncios e silencia-
mentos (ORLANDI, 2018). Na tese do Dr. Coutinho, um desses nao-
-ditos acerca do uso de anticoncepcionais para a supressao menstrual
é a série de efeitos colaterais desse tipo de medicacao, que vém sendo
discutidos desde a década de 1960, devido a possibilidade de causar
danos a saude das mulheres (termo majoritariamente utilizado em
trabalhos cientificos para se referir as pessoas que menstruam), de
curto a longo prazo (ALMEIDA; ASSIS, 2017).

Neste estudo, ao analisarmos discursos sobre menstruacao, nos
referimos a um objeto historico inscrito em uma materialidade lin-
guistica. Observamos que, longe de ser apenas um fendmeno pessoal,
individual, restrito a intimidade, a menstruacao é tematizada no dis-
curso do Dr. Elsimar Coutinho como questao de satide da mulher, de
interesse publico. Nas analises do discurso, entretanto, identificamos
como o discurso do ginecologista é ideologicamente favoravel a uma
l6gica capitalista e patriarcal de producao e reproducao da vida através
da medicalizacao compulsoria dos corpos.
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