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O coletivo de autores, a0 comunicarem esta bela produgio de tese de doutorado na qual
se problematizou o cuidado ao sujeito em tratamento para tuberculose multidroga-resistente
(TB-MDR), experienciando-se as redes vivas com uma usudria-cidada, brinda-nos com um estudo
de caso outro, abrindo um ponto de vista diferente sobre o que seria um “caso”. Também nio se
trata tdo somente de “estudd-lo”, jd que as reflexdes partem de dentro das cenas de cuidado.
Além disso, o artigo nos permite refletir sobre a prépria nogio de cuidado em Satde.

Primeiro, ¢ bom que se diga, no se menciona “estudo de caso”"?

no texto, ainda que
haja descrigoes sobre a usudria-cidad em sua busca de cuidado e enfrentando imprevistos
e obstdculos que vio se impondo as relagdes cuidadoras, além de reflexdes para se buscar
representagdes ¢ interpretagoes a fim de esclarecer sobre o que levaria alguém a interromper,

ou impediria a retomada do tratamento de tuberculose (TB).
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Antes de ir além, admito que a escolha de pensar a pesquisa relatada no artigo como
sendo ou nio estudo de caso ¢ de minha autoria; fui inspirado pelo préprio texto, que,
por outro lado, ndo fala em caso ou caso clinico. Alids, comegaria afirmando que o modelo
tradicional do “caso clinico” existe e ndo existe no artigo. Existe, sim, enquanto relato
técnico de uma situagio real de atendimentos clinicos que foi elaborado porque gerou
duvidas ou demandou mais discussio, além de ter proporcionado algumas novidades
técnicas muito interessantes*. Mas nio temos no artigo somente o que se pode chamar caso
clinico, pois o texto nio se restringe ao bindmio diagndstico-tratamento, base deste modelo
fundador da “Biomedicina”, também citada no texto.

O que se coloca de fato em andlise, ao contririo, sao os encontros com os problemas
da usudria-cidadi Zoe e das equipes que dela cuidam. Ao escolherem um caso de
TB-MDR protagonizado por Zoe para esta pesquisa, e a estratégia investigativa
“usudria-guia” como orientadora de percurso para esta produgio, os autores passam
a experienciar as dores e delicias — parafraseando Caetano Veloso — de se navegar
com a usudria sem amarras e, 20 mesmo tempo, sujeitos a marolas e ondas. A vida de
Zoe daria um livro, diriam virias pessoas, talvez até a prépria, o que, para a equipe
de pesquisa acabou por implicar em uma rica produgio de fortes analisadores que
incidiram, por sua vez, na tensio entre o individual e o singular.

Nio, nio ¢ mais suficiente, ao tratar da vida de Zoe, pensar em “caso” como
unidade do coletivo, nem mesmo em peculiaridades de uma situagio individual
frente a0 somatério de n individuos, que seria a coletividade na qual ela vive, por mais
peculiar que seja sua situagio individual, por mais que se possa, caso se queira, repisar
o senso comum “cada caso é um caso”. Vemos, sim, uma usudria-cidada que, por
vezes acompanhada de trabalhadores da Sadde, percorre as redes institucionalizadas
que oferecem atengio a sua satide carregando consigo suas marcas interseccionais® de

mulher que vive a0 seu modo a pobreza, seja em sua comunidade, seja na prépria rua.

Diz o artigo que Zoe, entre outros casos de TB-MDR, foi escolhida por sua histéria
de vida e confluéncia de singularidades que, a cada momento, produz uma existéncia
Unica, uma Zoe diferente das outras mulheres de sua época/lugar, mas também de si
mesma, em outras circunstdncias que nio aquelas que agora vive no buscar o cuidado
para sua TB, uma existéncia enfim que nio se compara a nenhuma outra. Além disso,
por entre as redes institucionalizadas que percorria, as redes vivas iam se abrindo e
acentuando ainda mais este caminhar singular que ¢ s6 dela.

As equipes também vio além do caso “individual”, nos relatos, quando, por exemplo,
admitem suas “angustias, frustragdes, dificuldades, fragilidades, limitagdes e... pressoes” nas
discussoes sobre o cuidado da usudria-cidada. Ou seja, as singularidades desta vida apontam
o tempo todo para atravessamentos que, embora nio exclusivos de Zoe, agora podem ser
ditos porque aquela vida estd em andlise e, a0 dizé-los, hd lingua entdo para se falar sobre
estratégias cuidadoras outras no sentido de enriquecer as caixas de ferramentas das equipes.

Os trabalhadores da Satde que cuidavam de Zoe iam se desterritorializando aqui
ou ali e se reencontrando com o “aprendizado técnico-cientifico” para entender o que
podia este aprendizado “protocolar” enquanto repertério de tecnologias leve-duras” e por

que as vezes funcionava e outras no, como nio raro acontece em casos TB-MDR. Zoe
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surge como a vida; ela propria colocando em andlise as proprias formag()es proﬁssionais,
oferecendo uma oportunidade desejada e desejante de se reposicionar como “arte de

33

‘como cuidar’ e ‘com quem cuidar’™. A “tecnologia relacional™ aparece entio como aliada

para compor a caixa de ferramentas de quem cuida e que também precisa de cuidados.

O cuidado entrou em cena. Se isso acontece, ndo ¢ extinguindo o modelo “caso” e
muito menos negando a “clinica” que o envolve e é envolvida, mas sim intensificando
a dimensio singular do cuidar de alguém como Zoe no momento atual de sua vida, ao
se levar em conta suas vdrias trajetdrias até este momento. Cuidado nio somente como
qualquer pritica de satide, mas também como uma pritica comprometida com valores
como a integralidade e a autonomia e que depende do encontro intercessor®: o vinculo
e a confianga mudtua com Zoe sé foram possiveis porque se produziram encontros que
serviram de propulsdo para a corrida de obstdculos que se tinha pela frente, no que diz
respeito 4 retomada e manutengio do tratamento da TB de Zoe.

Isso nos leva ao Projeto Terapéutico Singular, citado somente na tltima frase do texto,
possivelmente porque nio havia sido tomado como um agregado técnico  priors, mas sim,
ameu ver, como caixa de ferramentas’ inevitvel, dadas as escolhas que iam sendo feitas no
cuidado e que s foram possiveis porque as equipes se abriram para as singularidades do

“caso”. Em outras palavras, abriram-se para o caso em sua multiplicidade.

Um estudo de caso mais convencional que mira o individuo como unidade do
coletivo tem sua aplicabilidade, sem dtvida, mas, a meu ver, nio daria conta de
abordar, sozinho, todos os aspectos do cuidar de um caso desafiador quando nos
abrimos a sua multiplicidade, pois, em situagdes assim, vemo-nos ali, cuidadores e
pesquisadores, atuando com a usudria-cidadi, contracenando na produgio da sua
vida ou nos afetando com as destitui¢des que essa vida experiencia. Penso que a

pesquisadora e a equipe podem ter ido nesta diregio.

E eis que, ao ler o artigo, fago-me a pergunta, talvez para mim mesmo, mas que pode
ser um dos desafios para nés que nos aventuramos no trabalho em Satde: como nos
sentirmos, a cada vez, minimamente mais 4 vontade para dar conta de nosso papel neste
teatro de multiplicidades que € o cuidar em Satide? Pensemos. O que penso que sei ¢
que pesquisar sobre tudo isso ¢ experimentar invengdes.
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