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Processo de medicalizacao
da planta cannabis sativa

Introducao

Neste texto?, argumentamos que esta em curso um processo complexo,
marcado pela intersecg¢ao de diferentes dispositivos, que esta promovendo
o deslocamento discursivo da maconha para cannabis, como parte de um
processo de medicalizacio alicercado pelo biovalor que pode ser extraido da
planta C. sativa. Tal deslocamento exige, igualmente, um empreendimento
pedagogico de producao de determinados tipos de sujeitos, bem como de
um percurso formativo — que arriscamos denominar, provisoriamente, de
pedagogia da cannabis — calcado na ciéncia e, portanto, na expertise dos
especialistas e de suas instituicdes de enunciacao'.

Arriscamos dizer que, ao perguntarmos aleatoriamente para diferentes
pessoas, em uma rua de maior circulagcdo de qualquer cidade do Brasil, “o
gue € maconha para vocé?”, a maioria das respostas iria designa-la como
uma droga. E provavel, ainda, que a resposta fizesse referéncia a uma droga
que vicia e que, eventualmente, pode “abrir as portas para outras drogas”,
“mais pesadas” e perigosas do que a propria maconha. Ora, esta é, em
grandes linhas, a sua designagao tradicional, amplamente disseminada no
senso comum, ao menos no que diz respeito ao modo como a maconha foi
constituida em boa parte do século XX — constituicido essa que, nos anos mais
recentes deste novo século, vem sendo contraposta ou complementada por
sua crescente apresentacido (também) como um medicamento. A maconha
€ uma droga ndo apenas porque contém Tetrahidrocanabinol (THC) —
uma molécula isolada em 1964 e que, reconhecidamente, age no sistema
nervoso —, que € uma dentre as inumeras substancias encontradas na planta
cientificamente denominada como Cannabis sativa, mas, sobretudo, pela

' O presente trabalho foi realizado com apoio da Coordenacéo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel
Superior — Brasil (CAPES) — Cédigo de Financiamento 001.

2 Neste texto empregamos dois tipos de notas: notas de rodapé para explicagdes e apresentagdo de
conceitos; notas de fim de texto para indicagdes e fontes consultadas.
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forma como em termos historico-sociais € econdmicos ela é conhecida (no
ambito da informalidade e, portanto, do ndo regramento tributario, exceto
no que tange aos calculos que o estado faz em relagdo aos gastos com a
“guerra as drogas”).

Embora os efeitos da maconha sejam reconhecidamente (nos ambitos
social e cientifico) diferentes da cocaina e do crack, € neste “rol”, das
drogas mais perigosas, que ela até pouco tempo habitava em termos
institucionais', por assim dizer. Como sabemos, maconha, cocaina e crack
sdo drogas com maior estigma do que alcool e tabaco atualmente, embora
todas sejam consideradas “drogas™. Elas sdo drogas consideradas como
diferentes do alcool e do tabaco, ndo apenas pelo fato de umas serem
classificadas atualmente como licitas e outras como ilicitas, mas pelas
cargas dos dispositivos* juridico-legal e ético-moral que as instituem e
acompanham, bem como pela “carga econémica”, por assim dizer, que a
maconha representa a partir do momento em que se passa, huma operagao
de complexos deslocamentos, a considera-la como cannabis. Tal operacao
desloca os efeitos da planta C. sativa (cujos componentes sido purificados/

3 Para a caracterizagdo do modo como entendemos “drogas’, aqui, valemo-nos de uma citagdo mais
extensa do prefacio do livro Drogas e cultura: novas perspectivas, organizado por Labate, Goulart,
Fiore, MacRae e Carneiro (2008). Nele, Julio Assis Simdes (2008) refere que se trata de uma questéo
complicada, posto que “... a definicdo de uma substancia como ‘droga’ ou medicamento, como nota o
socidlogo Howard Becker, depende em ultima anélise ndo de suas propriedades farmacolégicas, mas
do modo como o Estado decide trata-la (BECKER, 2001). A histéria da proibicdo de substancias como
a maconha, o 6pio e a cocaina mostra uma confluéncia complexa de processos de estigmatizagédo de
populacdes e de conflitos geopoliticos entre poténcias capitalistas e coloniais na expansao de formas de
controle internacional compulsério e cooperativo destinado a erradicar todos os usos de psicoativos que
nao fossem considerados médicos ou cientificos (SCHEERER, 1993). A medicalizagéo e a criminalizagdo
do uso ‘leigo’ de determinadas substancias foram os principais meios pelos quais as sociedades modernas
construiram o ‘problema das drogas’. (...) As consideragdes feitas até aqui devem ser suficientes para
ressaltar que o propalado problema das ‘drogas’ remete, de fato, ao problema mais amplo dos cédigos
de aceitacédo e de rejeicao de determinadas substancias, das condigbes pragmaticas nas quais se da
a definigdo, aplicacao e transformacao de categorias classificatorias por meio das quais a existéncia,
a concepgao e os usos de determinadas substincias ganham sentido e eficacia na vida social. Uma
determinada substancia quimica se torna uma ‘droga’ em um determinado contexto de relagdes entre
atividades simbdlicas e o ambiente, em que operam saberes e poderes. O efeito é resultado do modo
como tal ou qual produto atua no sentido de orientar, organizar, educar e expressar uma determinada
sensibilidade. Constituidas por variadas interpretactes, paixdes e interesses, as ‘drogas’ sdo (ou deveriam
ser) um tema por exceléncia das ciéncias humanas” (p. 17).

4 Por mais que existam diferentes discussées teéricas acerca do termo “dispositivo” na obra de Michel
Foucault, para os fins deste texto empregaremos a definicao “simples”, apresentada no vocabulario critico
organizado por Tomaz Tadeu da Silva (2000): “nos termos de Foucault, significa o conjunto das praticas,
discursivas e nao-discursivas, consideradas em sua conexdo com as relagbes de poder. O proprio
Foucault forneceu uma lista dos elementos que constituiriam um ‘dispositivo’: ‘discursos, instituicoes,
arranjos arquiteténicos, regulamentos, leis, medidas administrativas, enunciados cientificos, proposi¢des
filosoficas, regulamentos morais, instituicbes e disposigdes filantropicas, em suma, tanto o dito quanto o
nao-dito (...)" (p. 43-44). Ver também Castro (2011, p. 113-114).



isolados na forma de moléculas®), que passa a ser ndao mais somente
associada ao vicio, aos traficantes e aos viciados, do lado considerado ilegal
e imoral, mas (também) a ser vista como geradora de commodities que néao
apenas geram lucro no mercado a partir do biovalor® de substancias como
o THC e o Canabidiol (CBD), mas que tém o poder de tratar ou de atenuar
dores e efeitos de determinadas doencas ou de seus para-efeitos, do lado
ético e biomédico.

Quando a maconha é mobilizada dentro desses dispositivos (juridico-legal,
ético-moral, historico-social e econbmico) que a constituem como droga,
ativam-se campos interespecificos no debate publico: seguranca; violéncia;
criminalidade; jurisprudéncia; dependéncia quimica; saude publica;
campanhas educativas; entre outros também proprios das instancias de
governo da populagao. Além desses dispositivos, entram igualmente em
cena as questdes relativas a autonomia e aos direitos do individuo (vide
RIBEIRO, 2016) — como, por exemplo, em relacdo a quais sdo os limites
das agdes e escolhas de uma pessoa ou de um determinado grupo e o
que legitima a intervencao do Estado, em diferentes instancias, para que as
pessoas hao cometam determinados atos.

Esses limites costumam ser bem definidos quando se trata das substancias
usualmente referidas como drogas, tal como o € pela legislagcdo no ambito do
Direito e da Vigilancia Sanitaria. Assim, quando chamamos a atencao para
a maconha como droga estamos colocando em circulagao dispositivos que
a conformam e a reiteram no interior daquilo que se pode caracterizar como
um “cenario de guerra”, sustentado por sucessivas legislacdes e politicas
de governo (e de Estado) que a constituem unica e exclusivamente no
seguinte contexto, bastante simplificado: drogas séo substancias que agem
no sistema nervoso; alteram estados de percepcédo; geram dependéncia

® Lembramos também, a partir de Rose (2007), que o corpo se tornou sujeito de um olhar molecular
(molecular gaze), posto que tanto a suscetibilidade as doengas quanto as potenciais curas se dao, hoje,
no ambito molecular, da molecularizagao.

6 Por “biovalor’ entendemos, a partir de Rose (2007), “... a pletora de modos a partir dos quais a propria
vitalidade tornou-se uma fonte de valor [comercial] em potencial: o biovalor como o valor [comercial] a
ser extraido a partir das propriedades vitais dos processos vivos” (p. 32). Tais valores comerciais — e 0
enfatizamos aqui em detrimento da ideia de valor intrinseco dos organismos vivos ou da natureza (ver,
por exemplo, Gudynas, 2010) —, extraidos das propriedades biolégicas latentes dos seres vivos, como a
C. Sativa, entram no rol daquilo que veio a se denominar como bioeconomia, termo que “abre um novo
espaco para formas de pensamento e agdo” (ROSE, 2007, p. 33).
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quimica e, portanto, devem ser proscritas. O fato de serem proibidas’ torna
crime sua produg¢ao, comércio e consumo, o que faz com que essas praticas
sejam objeto de constante vigilancia e controle. O cenario que se forma a
partir deste contexto € o que se chama de “guerra as drogas”, ou seja, a
forma oficial de os governos e das sociedades lidarem com essa questao
é utilizar seu aparato de violéncia legitima, neste caso, as forgas policiais
estaduais civis e militares (no @mbito do dispositivo juridico-legal), bem como
educativo social, na forma de campanhas educativas formais e informais?
(no ambito do dispositivo ético-moral). Esses enfrentamentos, resultantes
da “guerra as drogas”, parecem ocorrer em espagos bastante especificos
quando se fala em drogas ilegais e se aciona o aparato juridico-legal, pois,
neste ambito, as drogas parecem se encontrar em determinados locais,
como as comunidades periféricas de grandes cidades — locais esses que
parecem ameacar e, de certo modo, contaminar o restante da sociedade.

O contexto descrito acima, de uma racionalidade que enquadra e constitui
a maconha como droga ilegal entre outras drogas ilegais, cuja producao,
comércio € consumo sao proibidos por lei, bem como o combate as
ditas drogas em comunidades populares, vém produzindo, como um de
seus efeitos, uma série de mortes, algumas das quais recorrentemente
apresentadas nas paginas policiais (SOUZA, 2017)°. Aqui, para os fins
deste texto, ndo trataremos das mortes que se dao no enfrentamento direto
entre traficantes, milicianos e policiais, mas dos para-efeitos, por assim

" O caso da proibigdo da maconha, mais do que o da cocaina (que precisa ser processada a partir de
diferentes processos quimicos), € interessante, visto que se trata de uma planta e, como tal, a despeito
de suas possiveis especificidades/necessidades agroecoldgicas, pode, potencialmente, ser plantada em
qualquer lugar, por qualquer pessoa. Além disso, 0 seu uso mais generalizado ndo envolve processos
quimicos de isolamento de substancias ou de moléculas especificas (algo que vem acontecendo em seu
processo de medicalizacao, isto é, de apropriacao pelas diferentes praticas de processamento e isolamento
cientifico, bem como formas de dispensacao e tratamento), mas seu uso como cigarro, como cha, como
ingrediente em determinados alimentos, por exemplo. Assim, literalmente, o objetivo final da ‘guerra as
drogas’ em relagao a maconha passaria, no limite, pela extingdo da planta em suas diferentes variedades.

8 Para fins deste trabalho, e de forma bastante genérica, denominamos de ‘formais’ aquelas campanhas
que se dao nos espacos e instancias escolares (curriculos, livros didaticos, campanhas, etc.) e de ‘informais’
aquelas que se realizam nos meios de comunicagao (como a desenvolvida pelo Grupo RBS, denominada
Drogas/Crack nem pensar, iniciada em 2009, em SC e RS: https://www.clicrbs.com.br/especial/sc/
cracknempensar/home,0,3710,Home.html), mas que também reverberam nos espagos escolares e na
sociedade de uma modo amplo, provocando debates e aquilo que no discurso cotidiano pode-se chamar
de “conscientizacao”.

9 Em outro trabalho, no ambito de pesquisa de mestrado em educacéo, foram analisados os discursos
presentes no jornal Folha de S. Paulo, em que a abordagem tradicional das paginas policiais se contrapde
a linha editorial que defende uma abordagem (neo)liberal, um laissez-faire, do governo em relagéo a
maconha.


https://www.clicrbs.com.br/especial/sc/cracknempensar/home,0,3710,Home.html
https://www.clicrbs.com.br/especial/sc/cracknempensar/home,0,3710,Home.html

dizer, dessas operacdes no corpo social, ou mais exatamente, no “corpo
mesmo” (no corpo individual e na cessacao da vida) daquelas pessoas que
se encontram nessas comunidades periféricas, locais onde supostamente
as drogas se encontram. Nao se tratam, portanto, de mortes causadas pelo
consumo das drogas em si, como alega-se a partir do dispositivo juridico-
legal, mas de mortes decorrentes das estratégias governamentais de se
lidar com elas, combatendo-as num verdadeiro cenario de guerra entre
traficantes, milicianos e policiais.

Assim, por exemplo, em 4 de dezembro de 2020, as primas Emily (4 anos)
e Rebeca (7 anos) foram baleadas enquanto brincavam na porta de casa,
na Baixada Fluminense, “quando policiais militares tentaram abordar duas
pessoas que estavam em uma motocicleta”. Em 2019, houve comocéao
nacional pela morte da menina Agatha Félix (8 anos), que, aquela altura, era
a sexta crianca morta em decorréncia de acgdes policiais s6 no estado do Rio
de Janeiro. O entdo governador Wilson Witzel responsabilizou usuarios de
maconha e cocaina pela morte de Agatha ao dizer que “aqueles que usam
substancias entorpecentes de forma recreativa, fagcam uma reflexdo. Vocés
s&o responsaveis pela morte da menina Agatha: vocés que usam maconha
e cocaina e dao dinheiro para genocidas™.

Mesmo que as criangas mortas em decorréncia do confronto estatal contra
as drogas nao tenham morrido por usar drogas, tanto elas quanto seus usos
e usuarios foram considerados como os responsaveis pela morte de Agatha
Félix, segundo o ex-governador do Rio de Janeiro. O titulo do artigo de
Cecilia Oliveira, no portal The Intercept Brasil, sintetiza bem o ponto em
que queremos chegar: “a guerra é contra as drogas, mas quem morre Sao
meninas negras como Emilly e Rebeca™. Nao importa, para a argumentagao
de Witzel, se as criancas n&do possuiam qualquer relagdo com a maconha,
além de serem parte da populagdo que vive nos espacgos (periferias e
comunidades populares das grandes cidades) onde supostamente as drogas
circulam e, numa equagao quase direta, serem pobres e pretos, pois as
drogas sao a justificativa oficial para que mortes como essas acontegam. O
trafico, os traficantes e o usuarios de drogas (na acepgao de Witzel, aqueles
que, fora das comunidades de periferia, as consomem) conformam um
cenario em que drogas significam a morte, seja de quem for. Assim, nesses
diferentes e interseccionados dispositivos que constituem a maconha como
droga, temos sempre a sombra da morte.
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Nesta ultima década, contudo, emergem novos dispositivos
(medicalizacao-biovalor) a respeito da maconha, na direcao daquilo que
talvez possamos chamar de um contraponto, ou mesmo de um gradiente
entre os extremos da “droga que faz mal” e da “droga que faz (ou que
pode fazer) bem”, isto €, entre a droga ilegal (traficada e cujos tributos
nao chegam ao estado) e a droga farmacéutica (molecularizada — THC
e outros canabinoides —, patenteada e posta em circulagao no circuito
da bioeconomia, gerando commodities para as empresas e tributos
para o Estado), aquela que passa pelo crivo das praticas cientificas de
purificagdo e pode passar a circular como mais uma droga-medicamento,
prescrita por médicos. E nesta direcdo, de um deslocamento do
gradiente “droga que faz mal” para “droga que faz bem”, que um curta-
metragem, chamado /legal’’ contou a histéria de Anny Fischer e da luta
de seus pais (Katiele e Norberto) para tratarem uma sindrome genética
rara, chamada CDKL5", que tem como um de seus sintomas inumeras
crises convulsivas. Em llegal, Katiele relata que sua filha apresentou as
primeiras convulsdes logo nos primeiros dias de vida e que, a partir dos
trés anos da menina, as crises ficaram mais fortes e recorrentes, fazendo
com que Anny “perdesse” tudo o que havia conquistado em trés anos
(em referéncia a autonomia para andar, se comunicar e se alimentar).
A solucido encontrada pela familia Fischer, a partir de pesquisa sobre
tratamentos para casos como o de Anny, foi o 6leo de CBD (Canabidiol),
uma das substancias extraidas da maconha. Como até a época em que
a histéria de Anny se tornou conhecida (pelo curta-metragem, lancado
em 27 de marco de 2014, e por reportagem exibida no Fantastico, no dia
30 de marco de 2014), a maconha e todos os seus derivados estavam
proibidos pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), Katiele
passou “a importar’", por assim dizer, dos Estados Unidos o 6leo de
CBD, sentindo-se, conforme ela propria descreveu no curta, como uma
traficante.

0 CDKL5 é um gene responsavel pela codificagdo de proteinas essenciais para o desenvolvimento do
cérebro. Mutacdes genéticas e doengas a elas associadas podem receber o nome do préprio gene, como
no referido caso.

" “Importar” esta entre aspas para marcar que a operagao realizada por Katiele era ilegal do ponto de vista
do dispositivo juridico-legal, visto a proibigdo da maconha e de seus derivados no Brasil. Assim, “importar”,
aqui, significa que a mae da menina se valeu de diferentes artificios, por meio da colaboragdo de amigos
e familiares, para fazer entrar o Canabidiol, considerado de uso ilegal, no Brasil.



Em contraposicdo ao que foi apresentado anteriormente, mesmo que
exista uma atividade ilegal, que fez Katiele se sentir como uma traficante,
“a maconha”, aqui em questao, ja purificada em uma de suas formulagdes
moleculares (o0 canabidiol), ndo é responsavel pela produgdo de mortes
— pelo contrario, neste contexto, ela é vista como produtora de saude, de
melhoria das condi¢des de vida e, portanto, de aumento da prépria qualidade
de vida. Assim, embora ndo haja uma cura para a sindrome genética de
Anny, conforme relatam seus pais, a cannabis (ou seja, a versao purificada
da maconha) devolve a ela e a familia “qualidade de vida”, pois com o dleo
de CBD as crises convulsivas de Anny reduziram de cerca de sessenta por
semana para cerca de trés ou quatro por més.

Conforme demonstraram Policarpo, Verissimo e Figueiredo (2017),
a histéria de Anny nao foi a primeira, mas foi a responsavel por dar
maior notoriedade ao tema, sobretudo devido ao curta-metragem e a
reportagem do Fantastico, em margo de 2014. Como efeito disso, em
abril de 2014, os pais de Anny se tornaram as primeiras pessoas com
autorizacao da Anvisa para importarem um medicamento derivado da
cannabis. Tal como vimos fazendo desde o inicio deste texto, chamamos
a atencao para esta transicdo de termos, entre maconha (“droga que faz
mal”) e cannabis (“droga que faz bem”), pois esta ultima palavra tem sido a
mais utilizada na reconfiguracédo dos dispositivos (incluindo o emergente
medicalizagdo-biovalor) que envolvem a constituicdo da planta como
uma droga-medicamento (para além de uma droga ilegal, que continua
existindo). Essa transformacgdo, que vai para além de uma mudanca
nas formas de denominacao (de maconha para cannabis), e o esforco
para efetiva-la, pode ser exemplificada em um acontecimento recente,
que ficou conhecido como “a primeira missa da cannabis medicinal no
Brasil”™, realizada no dia 6 de dezembro de 2020, na Pardquia Séao
Francisco de Assis, na capital paulista, e idealizada pelo padre Ticao,
gque se destaca como um ativista e defensor da cannabis medicinal. O
evento nio teve repercussao em veiculos tradicionais de comunicacao,
de modo que nos baseamos no relato do deputado federal Paulo Teixeira
(do Partido dos Trabalhadores - PT), em entrevista a Marcus Bruno e
Igor Secco, apresentadores do “Santa Cannabis Podcast”, produzido
pela Associacdo Santa Cannabis Medicinal', no episédio veiculado
em 16 de dezembro de 2020, intitulado “Retrospectiva da Cannabis
no Brasil em 2020”. Perguntando sobre a sua participacdo na missa,
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o deputado respondeu que achou muito interessante “porque durante
um século a cannabis foi demonizada. Era ela sinbnimo de uma coisa
do deménio. E a missa teve um carater de santifica-la, de retirar esse
aspecto demonizador”. Consideramos este esforco de uma missa para
santificar a maconha como um episodio, parte de uma estratégia maior
e que atua em varias direcdes, e que, no limite, procura purifica-la no
ambito biomédico, através da redugcdo da maconha a cannabis, e desta
as suas moléculas, como o CBD e o THC, em uma operacéo de avalizar
seu uso a partir do discurso cientifico.

E neste sentido que vimos entendendo que todos os processos aqui
descritos — seja este de “santificacdo”, sejam aqueles que descreveremos
a seguir, como parte dos investimentos de pesquisa e de dadas
organizagoes — constituem parte de um processo que podemos descrever
como fazendo parte do préprio dispositivo de medicalizagao, tal como o
descrevem Ignacio e Nardi (2007):

[...] tratamos do dispositivo de medicalizagdo, buscando entender como ele
opera mobilizando estratégias e formas de assujeitamento, e por estar ligado
as configuragbes de saber que dele nascem e igualmente o condicionam. E
entendido como produtor de tecnologias de si que operam nos corpos como
estratégias de controle legitimadas politica e socialmente por estarem acopladas
aos modos de subjetivagdo contemporaneos (p. 88-9).

Assim, embora a constituicio de sujeitos seja um dos efeitos centrais do
processo de medicalizagao (ou deste dispositivo que estamos propondo
aqui: medicalizagao-biovalor — e de um tipo de pedagogia que, a seguir,
descreveremos provisoriamente como uma pedagogia da cannabis),
nosso foco, neste texto em particular, ndo é exatamente o detalhamento
acerca da producao de sujeitos (embora eles estejam aqui citados),
mas (talvez de modo inverso ou complementar) no préprio processo de
deslocamento discursivo ou de “conversdo ambivalente” da maconha,
por meio de diferentes estratégias, em cannabis como um processo
de medicalizagdo da C. sativa. Tratar-se-ia, assim, de uma forma de
ingressar no ambito dos diferentes dispositivos ja mencionados, e,
portanto, no ambito da sociedade contemporanea, marcada como um
objeto sociotécnico (ou, se quisermos, um objeto cientifico, passivel
de receber investimentos, de ingressar nos laboratérios académicos



e das industrias farmacéuticas, bem como do agrobusiness. Mas,
sobretudo, de ingressar nos proprios corpos, por vezes de criangas
com o consentimento — e convencimento — de seus pais™, atuando nos
circuitos dos sistemas biologicos).

Em outras palavras, parece-nos, de algum modo, que a forma possivel de
fazer uma planta, tal como a C. sativa, ingressar, de modo sancionado, em
nossas sociedades contemporaneas’ é — e talvez a despeito ou exatamente
devido as suas propriedades medicinais (relatadas desde o passado) ou
com potencial para serem utilizadas na forma de medicamentos extraidos
como parte do biovalor da planta — torna-la, também, parte de algo que, ao
longo do século XX, nos constitui como sujeitos: a medicalizagao. Aqui,
recorremos as problematizagcées de Rose (2007a,b) para destacarmos que
a medicalizacio teve um efeito profundo em ndés, tornando-nos naquilo que
somos. H4, ainda, no ambito deste dispositivo de medicalizagao (e biovalor)
um processo que Conrad (2007) descreve como “algo mais complexo do
que apenas a identificagdo de novos problemas por parte dos médicos,
pois envolve movimentos sociais (como os Alcodlicos Anénimos, grupos
de apoio, organizagdes ndo-governamentais), organizacdes de pacientes e
a industria farmacéutica, por exemplo, em processos que se assemelham
aqueles que Rabinow (1996) denominou como biossociabilidade.

2 Embora este texto ndo seja o lugar para este tipo de discussdo, poderiamos supor que, no seio de
nossas familias e sociedades contemporaneas (ao menos em relagéo aquilo que se considera, com muitas
ressalvas, como a “figura do brasileiro médio”), sobretudo nestes tempos obscuros de recrudescimento
de conservadorismos de todas as ordens, este talvez seja o ato mais transgressivo e de maior impacto e
efeito: uma mae dar um remédio produzido a partir de derivados da maconha-cannabis para o seu proprio
filho doente (vide, mais uma vez, a indicagao para o curta-metragem llegal).

3 E importante destacar que isso que referirmos como ‘modo sancionado’ diz respeito a um novo tipo de
investimento sobre a maconha, visto que, tal como apontou Carlini (2006), a histéria da maconha no Brasil
passou de planta “Util” — o cdnhamo nos 1500 [e pelo menos até o século XIX]- e cujo cultivo foi incentivado
pela familia real no século XVIII (uso pessoal, ndo médico — “fumo d’ Angola”, “diamba”), comegando a
ser medicalizada na segunda metade do século XIX (como maconha ou “Cannabis indica”) e demonizada/
criminalizada no século XX.

4 Neste particular cabe uma citagdo mais extensa, ja publicada por um de nés (SANTOS, 2017):
“[Margareth] Lock (2004), embora reconhecendo que a medicalizagdo possa ser buscada no passado (tdo
longinquamente quanto 250 a.C.), assume que, particularmente na literatura sociolégica, se trata de um
processo recente, caracterizado pelo ‘desenrolar’ da modernidade no Ocidente. Ela aponta, por exemplo,
que, apesar de todos os investimentos na diregdo daquilo que podemos caracterizar como medicalizagao,
realizados sobretudo apds a Segunda Guerra Mundial, ‘grandes segmentos da populagao permaneceram
intocados por essas atividades’ até aquele momento (LOCK, 2004, p. 117). (...) Em sua problematizagao
acerca da medicalizagdo, Rose (2007b) também adiciona alguns pontos a colocagao de Lock, dizendo
que, ainda hoje, ‘algumas pessoas sdo mais medicamente constituidas do que outras — as mulheres mais
do que os homens, os ricos de forma diferente dos pobres, as criangas mais do que os adultos, e, é claro,
de forma distinta em diferentes paises e regides do mundo’ (p. 700).
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Tal como Dumit (2006) sugere, o fato de enfermidades, doencas e disturbios
terem histdrias (tal o préprio uso “leigo” da maconha, isto é, sem prescricao
médica—mas ancorado nas praticas de diferentes grupos—para determinadas
sindromes e sintomas de determinadas doengas, como aquelas destacadas
neste texto) e, portanto, se constituirem também em campos de disputa
(incluindo a prépria “mercantilizagdo da doenga” por parte das industrias
farmacéuticas), marca, historicamente, o processo de medicalizagdo da
maconha, caracterizado em grandes linhas por sua conversao/purificacao
em cannabis.

No que se segue, exploraremos a operagdo de nomeagao que se efetiva
como parte do processo de deslocamento de “‘uma droga que faz mal’
(usualmente denominada ‘maconha’) para “uma droga que faz bem”
(usualmente denominada ‘cannabis’), embora, no final das contas, e a
despeito dos distintos processos em operagao, estejamos provavelmente
falando de uma mesma planta, Cannabis sativa L. [Linnaeus, 1753] ou de
suas supostas variagdes (C. indica e C. ruderalis). Trata-se de uma planta
extensivamente empregada para a producdo de canhamo, cujos efeitos
entorpecentes e medicinais sao relatados ha centenas de anos por diversas
culturas. Esta mesma planta, utilizada pela industria e conhecida por seus
efeitos entorpecentes e medicinais, pode ser vista, hoje, de acordo com seu
uso e sua posicdo em diferentes tipos de redes de producéo e de significacéo,
como um farmaco (isto €, um medicamento em sentido amplo), uma droga
(quando inalada ou ingerida para fins entorpecentes) ou como produtora de
diferentes substancias ou moléculas que podem ser isoladas e empregadas
para fins terapéuticos ou comerciais. Aqui, elegemos explorar, mesmo que
de modo incipiente, algumas das redes de producao da cannabis medicinal,
sobretudo, posicionando-a como um farmaco e como produtora de diferentes
sustancias ou moléculas. Para tanto, na proxima seg¢ao apresentaremos
alguns materiais atualmente produzidos a respeito da cannabis medicinal,
0s quais pensamos ser parte do modo como uma certa pedagogia cultural
se constitui e se enderegada para determinados publicos contemporaneos
(pacientes, médicos e financiadores ou parceiros das causas que atualmente
compdem a agenda na luta pela reqgulamentacao, informagao e consumo de
cannabis medicinal) na direcao de constituir novos sentidos (o de cannabis,
seja adjetivada ou ndo de medicinal, como farmaco/medicamento) para o que
antes se denominava de modo genérico — e pejorativo, desde o dispositivo
ético-moral — como maconha.



Nuances de uma planta: droga-farmaco

Caso tenhamos sido bem-sucedidos na nossa intengao até aqui, os leitores
e as leitoras devem estar levantando questdes semelhantes aquelas que
pretendemos explorar neste texto: como usuarios de maconha podem ser
responsabilizados pela morte de Agatha enquanto a mesma planta, se ndo
cura, tem sido vista como de crescente importancia, por exemplo, para
devolver qualidade de vida a Anny e sua familia? Uma explicacédo possivel
e bastante usual seria entendermos que “ndo se trata da mesma maconha”,
voltando a ideia de que a maconha que mata Agatha “ndo é a mesma’
(cannabis) que ameniza os sintomas da doenga de Anny.

Tendo dito isso, nosso esforgo, agora, € na diregdo de situarmos e
problematizarmos em que lugares a planta ainda € “a mesma”, ou seja,
em que lugares ela permanece, de certo modo, na nebulosidade e na
indistingdo para, a seguir, ser posicionada como “uma coisa ou outra” ou
mesmo “como uma coisa e outra’. Em outras palavras, nos perguntamos
acerca das intersecgcdes em que os dispositivos que a constituem como
“‘uma droga que faz mal” (maconha) e/ou como “uma droga que faz bem”
(cannabis) ainda nao se estabeleceram completamente — um tipo de limbo
da indeterminacdo que somente tomara a forma de um dado dispositivo
na medida em que as formas como se fala e se atua sobre ela (a planta
C. sativa) comecgarem a atuar®™. Para que se possa compreender melhor o
que buscamos dizer, é importante explorarmos algumas das ambiguidades/
ambivaléncias que acompanham a maconha-cannabis. Assim, se no ambito
do dispositivo juridico-legal encontramos, em grandes linhas, a diferencga
binaria entre usuario e vendedor-traficante e no ambito do dispositivo
ético-moral encontramos o viciado e o vendedor-traficante, no escopo do
dispositivo medicalizagao-biovalor (e, portanto, sob o ponto de vista da saude,
por assim dizer), teriamos, ao mesmo tempo, a reiteracdo do dependente
quimico (como uma marca dos dispositivos anteriores) e a emergéncia do
paciente-consumidor de farmacos e tratamentos, do prescritor e da industria

S E claro que mesmo ai ja houve uma série de dispositivos que se operaram sobre a prépria planta,
afinal, ela mesma, de tdo importante a época, foi descrita pelo préprio pai da classificacdo bioldgica,
Carolus Linnaeus, ainda no século XVIII. Portanto, ela nao emerge hoje do “proprio mundo vivo”, como
uma “simples planta” (como diria Donna Haraway, referindo-se a ideia de que as coisas estariam ja dadas
no mundo natural), mas entra nestes diferentes dispositivos (juridico-legal, ético-moral e — como propomos
— medicalizagao-biovalor) ja com uma histdria, tanto cientifica (como ja se disse, devido a sua importancia
econdmica e medicinal no passado) quanto social (os usos e os sentidos atribuidos a ela ao longo do
tempo e agora).
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farmacéutica ou do bem-estar (chancelada pelos regramentos comerciais
transnacionais avalizados pelo estado, com as regras de patenteamento,
direitos autorais, tributacdo financeira, acordos internacionais, comodities
etc.). E certo, como ja se disse, que ha interseccdes entre eles e que os
dispositivos juridico-legal e ético-moral sao ressignificados nesta articulagao
com o dispositivo medicalizagao-biovalor, com novas figuras juridico-legais
e ético-morais emergindo desde ai (como, por exemplo, a judicializagao do
tratamento com canabinoides; a mae que transgride a lei para proporcionar
alivio a dor ou aos sintomas de seu filho; especialistas nos campo juridico,
antropologico, das ciéncias sociais, da comunicagao, da economia e da
medicina enunciando seus conhecimentos desde as regras académicas de
circulacdo do conhecimento; dos familiares ou dos préprios pacientes que
se reunem na forma de associagoes legais que demandam por direitos) e se
inscrevendo, gradativamente, em uma nova normalidade.

Em sintese, entre um caso e outro, entre um dispositivo e outro, a diferenca
entre droga e remédio, que também carrega consigo as diferencas entre
saude e doenga, ou entre vida e morte, ainda reverbera. A maconha-cannabis
transita, atualmente, com suas diferentes ambiguidades entre todos esses
dispositivos. Essa possibilidade de transito € recente e acaba demonstrando
que, mais do que pares dicotdmicos (viciado-traficante), estamos diante de
gradientes que se realizam de uma ou de outra forma de acordo com 0s
dispositivos mobilizados para se referir a planta. Contudo, embora a maconha
possa oscilar entre as diferentes variagcbes nas formas como vem sendo
constituida e representada, sua historia € marcada por um rastro que reitera
e presentifica a sua tradicional identificagdo como droga (no ambito dos
dispositivos juridico-legal e ético-moral). Tal identificacdo carrega consigo a
marca das politicas oficiais sobre drogas que foram implementadas ao longo do
tempo e que produziram efeitos sociais e diferentes formas de se referir e atuar
em relagao a planta, aos seus derivados convergentes e aos seus usuarios
no estabelecimento da diferenga entre farmacos e drogas, a partir de critérios
biomédicos estabelecidos em cada tempo e que orientam aquelas “drogas”
que podem ser prescritas e aquelas que devem ser proscritas (VARGAS,
2006). Tais politicas foram (e continuam a ser) orientadas por uma postura
antidrogas, que criminaliza a produgao, a distribuicdo e 0 consumo daquelas
“drogas” classificadas como ilicitas. Ha, portanto, uma viséo histérica sobre
as drogas que “toma como dada ou estabilizada a partilha moral (médico-
legal) entre usos licitos e ilicitos de drogas” (VARGAS, 2008, p. 42).



Uma série de trabalhos, oriundos de pesquisas socioculturais, historicas,
politicas e econdmicas (RODRIGUES, 2004, 2012), ttm demonstrado que,
além de representar um gasto ineficiente por parte dos governos (uma
vez que a guerra as drogas nunca conseguiu impedir sua disseminagao
comercial e cultural — LABATE et al., 2008; ESCOHOTADO, 2014), o
proibicionismo serviu (e serve), tal como ja se anunciou, como mecanismo
de controle de determinadas populag¢des. No caso brasileiro, a proibicdo tem
sido a chave para justificar a presencga de forcas policiais em areas pobres,
periféricas e habitadas majoritariamente por pessoas ndo-brancas (SOUZA,
2012; SAAD, 2013; TORCATO, 2016), que ocasionam mortes como as das
criancas lembradas no inicio deste texto. As pesquisas que resultaram nas
dissertacdes de Souza (2012), “Sonhos da diamba, controles do cotidiano:
uma historia da criminalizagdo da maconha no Brasil republicano”, e Saad
(2013), “Fumo de negro: a criminalizagdo da maconha no Brasil (1890-
1932)”, demonstram, por exemplo, a especificidade da maconha no Brasil
e como sua interdigdo serviu como instrumento que visava o controle de
populacdes especificas, como trabalhadores rurais, pobres e negros das
periferias urbanas. Ainda, para além das analises histéricas empreendidas
por Souza (2012) e Saad (2013), entre outros, conforme Levantamento
Nacional de Informagdes Penitenciarias de 2019, 20% dos presos no Brasil
(200.583, de um total de 989.263 pessoas) respondem por infragdes a
legislagao de drogas no pais (tanto a lei 6.368, de 1976, quanto a lei 11.343,
de 2006, que substitui a anterior). Considerando apenas as mulheres presas,
cerca de 50% respondem por infragdes as leis de drogas (17.506, de um
total de 34.365 mulheres). Os dados disponiveis a respeito da composi¢ao
da populacao prisional por “cor/raca” revelam que apenas 32% dos presos
sdo de cor branca, sendo 49% de cor parda e 16% de cor preta, ou seja,
infragdes a legislacdo de drogas no Brasil sdo responsaveis por parcela
consideravel da populagao carceraria, que, na sua maioria, € composta por
pessoas nao-brancas.

Este quadro desigual, fruto da politica de combate e proibicdo as drogas, é
sustentado em torno de um consenso moral sintetizado na descrigcao feita
por Vargas (2006, p. 582): “drogas causam dependéncia, fazem mal, quando
nao matam pura e simplesmente”. Assim, enquanto persiste esta realidade
de mortes, prisdes, crimes e violéncia social, as transformacgdes que ocorrem
no campo da cannabis medicinal, que atende criangas como Anny, por
exemplo, vém produzindo novos dispositivos (este que estamos nomeando
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como medicalizagdo-biovalor) e mobilizando sujeitos para que conhegam
as potenciais terapéuticas desta purificacdo-conversdo-modulacdo da
planta (C. sativa). Conforme destacamos, tais alteragées vém ocorrendo
em diferentes paises do mundo — Hypolito (2018) sobre o Uruguai; Robaina
et al. (2019) sobre as experiéncias de Canada, Coldmbia, Israel, Paises
Baixos e Republica Tcheca; Vieira (2020) sobre o estado norte-americano do
Colorado, para citar alguns —, bem como no Brasil, de forma mais consistente
ao longo da ultima década, ndo apenas por mobilizagdes como a Marcha
da Maconha* e a criacado de diferentes sites de esclarecimento* acerca dos
beneficios da maconha-cannabis ou mesmo do direito a decisdo quanto ao
seu uso, tal como, em alguma medida, analisado por Ribeiro (2016), mas,
sobretudo, a partir das agdes que vém sendo construidas e promovidas em
eventos de divulgacao cientifica e de informacéo a respeito da cannabis
medicinal.

Tais eventos, pensados e enderecados para determinados publicos, fazem
parte da formagao de uma nova mentalidade acerca da cannabis — observa-
se, entdo, neste processo a reiteragdo do nome “cannabis” em detrimento
de maconha, que praticamente desaparece — e também de novos tipos de
sujeitos (especialistas em cannabis, suas moléculas, suas rotas metabdlicas
e seus usos; prescritores; associacdes de pacientes ou de familiares de
pacientes; bem como dos proprios pacientes), o que se da por meio de
estratégias pedagodgicas que colocam em circulagdo um dado curriculo, isto
€, um caminho de formacdo de dados tipos de sujeitos (em varios niveis
e instancias) no contexto daquilo que poderiamos chamar, de modo muito
provisoério, de uma pedagogia da cannabis. A fim de explicitarmos alguns
passos desse caminho de formacgao, destacamos algumas atividades de
formacao realizadas apenas no ultimo semestre de 2020, de forma virtual,
devido a pandemia de Covid-19.

Tomamos como exemplos os eventos CNABIS — | Congresso Digital de
Cannabis Medicinal, realizado entre os dias 4 e 6 de agosto de 2020; o
Medical Cannabis Summit — O presente e o futuro da Cannabis Medicinal
no Brasil e no mundo, realizado entre 10 e 14 de agosto de 2020, e, por
fim, o I Simpodsio de Inovacdo em Medicina Canabinoide, que ocorreu entre
4 e 6 de novembro de 2020. Na dire¢cao deste novo dispositivo acerca da
“‘maconha”, ou — mais apropriadamente — da cannabis, tal como vimos
explicitando até aqui, € importante situarmos os idealizadores de cada um
dos eventos, posto que, diferentemente da forma como usualmente se



compreende a “maconha” no ambito cotidiano, aqui nao estdo em cena
maconheiros-traficantes-policiais, mas, antes, organizac¢des, associagdes,
especialistas mundiais e pacientes ou familiares de pacientes interessados
em esclarecimentos-conscientizacao™, em mostrar os avangos cientificos,
em capacitar prescritores, em fazer os produtos relacionados a cannabis
gerarem lucros aos investidores, as empresas-laboratorios e ao estado.
Caracterizamos, inicialmente, os idealizadores do ultimo evento, organizado
pelo TimeCannabis, um grupo de pesquisadores e pesquisadoras ligados
ao Laboratorio de Neuroquimica da Universidade Federal do Rio de Janeiro
(UFRJ)Y. J& o CNABIS e o Medical Cannabis Summit foram idealizados
por empresas que oferecem um servigo novo no Brasil, que se consolidou
a partir das conquistas recentes junto aos 6rgaos de regulamentacao,
como a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), a respeito do uso
terapéutico de cannabis medicinal. As empresas Dr. Cannabis e CanTeraMed
se destinam a pacientes ou potenciais pacientes ou seus familiares, a
profissionais da area médica interessados em adquirir conhecimento e
expertise sobre 0 medicamento para se tornarem prescritores e possiveis
investidores e apoiadores de um mercado emergente e com potencial de
movimentar quantias financeiras na casa dos bilhdes. O site da empresa
CanTeraMed (https://canteramed.com/) é bastante objetivo. Em sua pagina
principal (conforme Figura 1) encontramos a frase de abertura “Conexao
entre paciente e médico. Acesso legal, simples e seguro a Cannabis
Medicinal” e, abaixo, botdes para cada tipo de interessado nos servigcos da
plataforma: “Sou Médico”, “Sou Paciente” e “Investidores”. Na imagem de
fundo, a mao de um médico (deduz-se pela roupa branca que cobre o brago
em questdo) sobre a mao de um possivel paciente, ou parente de paciente.
O site da empresa Dr. Cannabis (https://drcannabis.com.br/) (conforme
Figuras 2 e 3) é semelhante no tipo de oferta e mensagem. No topo |1é-se “O
tratamento com cannabis pode mudar vidas e € legal no Brasil”, em seguida,
“MEDICO, pacientes em busca de mais satde esperam por vocé. Acesse
conteudos cientificos, realize consultas e prescreva online” e “PACIENTE,

16 A estimativa em relag&o ao valor econdmico de substancias-moléculas como o THC e o CBD (portanto,
o biovalor, por assim dizer, extraido de organismos como a C. sativa) é de cerca de bilhdes de dodlares
anuais. Conforme a Grand View Research (uma empresa de consultoria e pesquisa de mercado sediada
na india e nos EUA), “o mercado global de canabidiol foi avaliado em US $ 4,6 bilhdes em 2018 e deve
crescer a uma taxa composta de crescimento anual (CAGR) de 22,2% de 2019 a 2025. A demanda por
canabidiol (CBD) para fins médicos e de bem-estar € alta devido a suas propriedades curativas, que séo o
fator chave para o crescimento do mercado”. Disponivel em: https://www.grandviewresearch.com/industry-
analysis/cannabidiol-cbd-market. Acesso em: 11 jan. 2021.
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encontre médicos qualificados, produtos com canabinoides e todo o apoio e
conforto que vocé precisa para viver melhor”. Logo mais abaixo encontram-
se dois outros botdes: “Comece aqui” e “Como comprar CBD”. Ao lado, um
video curto que repete a cena de uma crianga em frente a uma mulher mais
velha, talvez sua mae, exibindo um frasco em que é possivel ler as letras
“CBD”. Apesar de cada evento ter sido idealizado por um grupo diferente
de realizadores, patrocinadores e apoiadores, os temas tratados e os
palestrantes convidados parecem convergir para um padrao.

Figura 1 — Printscreen da tela inicial do site CanTeraMed.
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Fonte: Captura de tela pelos autores (2021).

Figura 2 — Printscreen da primeira parte da tela inicial do site DR. Cannabis.
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Fonte: Captura de tela pelos autores (2021).
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Figura 3 — Print screen da segunda parte da tela inicial do site Dr. Cannabis.

Y @ drcannabis.camb a * ® » §

Fonte: Captura de tela pelo autor (2021).

As programacgdes dos eventos contaram com uma estrutura similar, com
uma abertura sobre a cannabis medicinal que trata de sua histéria “geral”,
seus usos historicos desde tempos mais remotos, até as descobertas
mais recentes, como aquelas atribuidas ao quimico Raphael Mechoulam
(Universidade Hebraica de Jerusalém/Israel)®, “pai” da cannabis
medicinal, responsavel por isolar as moléculas atualmente mais estudadas
presentes na maconha (THC e CBD) e por revelar a existéncia do sistema
endocanabinoide. Mechoulam participou (por meio de videoconferéncia
gravada) dos eventos CNABIS e Medical Cannabis Summit e, de modo
geral, grande parte das outras apresentagcbes nesses eventos partiram
de suas descobertas (ZUARDI, 2006; FRANCISCHETTI; ABREU, 2006;
SAITO, WOTJAK; MOREIRA, 2010; FONSECA et al., 2013; PAMPLONA,
2014; CURY; SILVA; NASCIMENTO, 2020, para citar alguns trabalhos
que retomam trabalhos de Mechoulam). Simplificando bastante os
acontecimentos que tornaram Mechoulam um dos principais personagens
da histéria da cannabis medicinal, podemos dizer que na década de 1960
ele isolou as moléculas do CBD e do THC (1963/1964) e que, no inicio
dos anos 1990, apresentou o funcionamento do sistema endocanabinoide,
composto por receptores canabinoides (CB1 e CB2) que atuam nos sistemas
nervoso central e imunoldgico e que interagem com as moléculas da planta.
O que ele descobriu foi que internamente produzimos compostos como a
anandamida e o 2-araquidonilglicerol (2-AG), endocanabinoides que agem
junto aos receptores descritos. Muitas enfermidades que atingem o sistema
nervoso central ou o sistema imunolégico produzem alteracdes e disfungdes
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no funcionamento desse sistema endocanabinoide, as quais poderiam ser
reparadas ou atenuadas através do uso terapéutico da cannabis medicinal,
pois suas principais moléculas (CBD e THC), atualmente em estudo em
varias instituicbes de pesquisa, agem diretamente nesses receptores,
produzindo homeostase, ou seja, equilibrando fungbes alteradas por
enfermidades (como a sindrome que acomete Anny, mas também outras
enfermidades, como HIV, diferentes tipos de cancer, Parkinson, Alzheimer,
autismos, entre outras). Assim, devido a importancia de tais descobertas, é
no escopo delas que todas as demais apresentacdes partiram, mostrando,
por exemplo, como outras diferentes doencas produzem alteragdes no
sistema endocanabinoide, as quais também podem ter sintomas e ou mesmo
a propria enfermidade amenizada ou controlada mediante o uso terapéutico
da cannabis.

Assim, partindo deste quadro amplo da cannabis medicinal, apresentamos
algumas das palestras dos referidos eventos, comec¢ando pelo CNABIS, que,
no primeiro dia, contou com a fala do ex-diretor da Anvisa, lvo Bucaresky”,
a qual versou sobre o estado da regulamentacdo da cannabis (“Anvisa e
conselhos médicos: a regulacdo da cannabis no Brasil”). Outra, acerca do
carater histérico da planta, feita pela jornalista Miriam Sanger (“A historia da
cannabis no Brasil”), radicada em Israel. O doutor em farmacologia Fabricio
Pamplona falou sobre os usos terapéuticos da cannabis (“Apresentacdes,
vias de administracdo e farmacologia”). Outras apresentagcdes trouxeram
especialistas em cada uma das varias doencas que podem ser tratadas
com cannabis, de modo que no CNABIS, cada uma das doencgas abordadas
apareceu no titulo das falas acrescidas do subtitulo “o que sabemos hoje?”
(alguns exemplos sado: “Doengas neurodegenerativas e cannabis: o que
sabemos hoje?”; “Epilepsia e cannabis: 0 que sabemos hoje?”; “Oncologia
e cannabis: 0 que sabemos hoje?”, “Cannabis, ansiedade e insbnia: o
que sabemos hoje?” e, assim, sucessivamente para autismo, dor crbénica
e Parkinson). Também aconteceram exposicdes sobre a perspectiva de
inclusao/prescricdo da cannabis por parte dos planos de saude, sobre
interacbes da cannabis com outros medicamentos, sobre a dosagem
adequada para cada paciente e monitoramento do tratamento com cannabis,
bem como acerca das associacdes de pacientes. Também nos chamou a
atencdo uma exposicao sobre “Cannabis no esporte”, na qual a cannabis
apareceu como algo diferente tanto da droga quanto do medicamento, pois
destacou-se seu uso na forma de suplemento alimentar, ou seja, sendo



administrado a pessoas saudaveis, como atletas de variadas modalidades
esportivas, que poderiam se beneficiar com a cannabis adicionada a dieta
regular.

No Medical Cannabis Summit, além da presenca de Mechoulam, a
programagao contou com a abordagem de tematicas muito similares ao
CNABIS.Apresencade médicos,académicos, parlamentares, representantes
de associacdes de pacientes, além de investidores e profissionais da area
da comunicagdo e educacgao conferiram ao evento a legitimidade dos
experts. Destacamos algumas das exposi¢cées a fim de ilustrarmos os
temas abordados nas apresentacdes: “A importancia da informagao como
ferramenta para o acesso ao tratamento canabinoide”; “A importancia da
formacao do médico para a prescricdo e o acompanhamento do paciente”;
“Historias de pacientes e recursos para tratamento”; “O uso da cannabis
medicinal do autismo as doencgas raras” e “Acolhimento e acompanhamento
de pacientes”. Assim como no outro evento descrito, houve a presenca de
representantes das associag¢des de pacientes de cannabis medicinal, bem
como se discutiu sobre 0 uso de cannabis no esporte e sobre o estado atual
da regulamentacao da cannabis no Brasil. Por sua vez, o evento organizado
pelo TimeCannabis e pela UFRJ contemplou a mesma gama de experts
dos outros eventos (com palestras como “Sistema endocanabinoide:

M, W

descoberta, fungdo e alvo terapéutico”; “O sistema endocanabinoide como

”,

regulador homeostatico do organismo”; “Influéncia da dieta sobre o sistema

M,

endocanabinoide no Sistema Nervoso Central”; “Efeitos do CBD na cognicao
e na ansiedade”; “Uso compassivo de cannabis medicinal” e “Investigagao do
potencial terapéutico de canabinoides em células-tronco neurais humanas”),

além de falas de representantes de associacdes de pacientes.

Em contraste com a perspectiva anteriormente explorada da maconha
como droga (no ambito dos dispositivos juridico-legal e ético-moral), que
resulta em prisdo e morte, e que deve ser, além de evitada, combatida,
a descricdo desses eventos com a presenga de experts (no ambito do
dispositivo medicalizagao-biovalor que, como ja se argumentou, vem
também produzindo interseccées e transformacdes nos demais tipos de
dispositivo), configura o esfor¢co para a constituicdo daquilo que podemos
entender como uma “cannabis purificada”. Isto é, ocorre, no contexto
destas diferentes acdes, um tipo de reposicionamento de “maconha”, que,
agora tornada medicamento com potenciais efeitos apresentados por
especialistas e chancelados por instituicdes cientificas e por empresas,
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pode transitar com outros sentidos nas diferentes redes de significacdo e de
producao na sociedade. Neste sentido, apresentar os distintos quadros em
que a maconha-cannabis é posicionada serve para pensarmos a categoria
“drogas” com a complexidade que propde Vargas (2008, p. 41): como objetos
sociotécnicos, “indeterminados até que sejam reportados aos dispositivos
que os constituem”. Desde tal compreensdo, as modalidades que podem
assumir tais objetos sociotécnicos (como matar, tratar ou alimentar) ndo sao
intrinsecas ao proprio objeto, mas relativas ao campo em que circulam, seja
este orientado por uma racionalidade proibicionista ou, mais recentemente,
biomédica (no ambito do dispositivo medicalizagédo-biovalor, bem como
da ressignificacdo dos demais dispositivos a partir de intersec¢des). Nao
queremos dizer que tais racionalidades representam um mero confronto,
como se o obstaculo a area biomédica e da cannabis medicinal fosse somente
a racionalidade proibicionista dos “antigos” dispositivos juridico-legal e
ético-moral sobre as drogas. E preciso dizer que a propria area médica, em
seu sentido mais amplo, também apresenta resisténcia frente as recentes
pressdes para alteracao de leis e normas vigentes no pais quanto ao uso da
cannabis — e, portanto, também nao é de se estranhar que uma das agdes
mais destacadas em todos os eventos descritos e nos sites citados seja o
enderecamento aos médicos, que, como prescritores, deverao ser formados
(a partir de informacdes cientificas atualizadas, frequentemente de medicina
translacional'®) para o entendimento dos sistemas (como o endocanabinoide)
relacionados as moléculas e os farmacos produzidos a partir da C. sativa.

Tal resisténcia pode ser observada, por exemplo, na parceria estabelecida
entre o Conselho Federal de Medicina (CFM) e a Associagao Brasileira de
Psiquiatria (ABP), que resultou na producdo do documento denominado
Decalogo sobre a maconha*''. Nele, as associacdes se posicionam de forma
contraria a cannabis medicinal® e, discordando dos palestrantes dos eventos
descritos, afirmam nao existir qualquer potencial terapéutico na cannabis*i.
O CFM também langou um livro, chamado A tragédia da maconha: causas,

7 Referimos “antigos”, aqui, no sentido de enfatizar o modo como tais dispositivos vieram operando antes
de sua intersecgdo com a emergéncia do dispositivo medicalizagao-biovalor.

'8 Para uma interpretagdo do que vem ser pesquisa translacional, ver, por exemplo, Guimarées (2013) e
Correia et al. (2019).

% Por exemplo, as associagdes ja referem no primeiro ponto do decalogo que “a Cannabis sativa e a
indica ndo podem ser consideradas medicamentos e, portanto, ndo existe ‘maconha medicinal’”.



consequéncias e prevencdo™i, no qual aborda o tema dentro da perspectiva
dadroga aser evitada**. Em termos de politica de governo, também prevalece
a postura da abordagem de guerra as drogas. Recentemente, o Brasil votou
contra arecomendacgao da Organizacao Mundial da Saude (OMS) para retirar
a maconha-cannabis da lista de substancias psicotropicas consideradas
mais perigosas®. Até entao, a cannabis estava na mesma lista que drogas
como a heroina e o crack. Apos esta votagao, ocorrida em 2 de dezembro de
2020, a maconha passou para outra lista, a de drogas que podem ter algum
uso médico controlado, como a morfina. No dia 7 de dezembro, o Ministério
da Cidadania e o Ministério da Mulher, da Familia e dos Direitos Humanos,
lancaram a cartilha “Os riscos do uso da maconha na familia, na infancia
e na juventude”. No site oficial do governo, a noticia € acompanhada pelo
subtitulo “O material é baseado unicamente em evidéncias cientificas™. O
documento contém 31 paginas e 9 sao de referéncias, que contém artigos
académicos, notas e resolugdes de Conselhos de Medicina que corroboram
a argumentacao de que o uso de maconha contém riscos que superam 0s
supostos beneficios do uso terapéutico.

Nao é, portanto, sem disputas que acontece a tensao entre maconha-
cannabis. Diversos campos e seus interesses entram em cena para definir
qual seria a “purificacdo-conversdo-modulacédo” valida, ou verdadeira, da
maconha: ela mata, trata e/ou cura? Essa questdo acompanha boa parte
da discussao sobre drogas, sejam elas licitas ou ilicitas. Os medicamentos
alopaticos modernos, conforme Philippe Pignare, s&o o alicerce principal da
medicina moderna. Um medicamento, em esséncia, € uma molécula que
passou por testes comparados a placebos em estudos em que nem quem
prescreve, nem 0s pacientes sabem quem recebeu a molécula ou o “vazio
terapéutico” (PIGNARE, 1999, p. 17). O encontro de uma molécula com o
organismo Vvivo precisa passar por algum tipo de prova que demonstre sua
eficacia. Isso acontece para qualquer produto vendido como medicamento
e para qualquer enfermidade. Uma molécula candidata a se tornar
medicamento deve, portanto, percorrer uma série de caminhos: antes de
chegar ao laboratorio de estudos em testes contra placebo, a molécula passa
por estudos biologicos ex vivo (em tecidos extraidos de um organismo), in
vitro (em células e microrganismos fora do contexto biolégico normal), em
animais de laboratério e, por fim, ha “um salto qualitativo” ao passar para os
testes em um organismo humano vivo (p. 28). Em humanos, s&do mais quatro
fases de testes: a primeira em voluntarios sadios para “avaliar a tolerancia

Farmacos, Remédios, Medicamentos: o que a Educacao tem com isso?

clinica ao novo produto”; em um segundo momento, “a molécula é testada
em pacientes acometidos da patologia que se busca combater”; na terceira
fase, sdo incluidos “pacientes mais representativos da populagado que se
ira tratar” e o candidato € comparado a um placebo, “mas também, sempre
que possivel a medicamentos de referéncia ja comercializados” (esta fase
dura cerca de trés anos e, se bem sucedida, o medicamento ja pode ser
comercializado); por fim, a ultima etapa de testes de um medicamento se
realiza para “precisar as vantagens do medicamentos” ja em circulagao.
Esses testes sdo a maneira moderna e contemporanea para “socializar” a
acao de uma molécula, ideia/conceito de agao esse que ja era encontrado
nos gregos, a partir da nogado de pharmakon, que refere, a um s6 tempo, a
veneno e remédio (p. 32), cuja principal marca da distingdo entre um e outro
seria a quantidade administrada.

Pequenas notas finais: uma pedagogia da/para a cannabis ou de como
se pode aprender a atribuir outros sentidos a maconha

Como se buscou mostrar de modo amplo aqui, a maconha vem percorrendo
todos os passos para se tornar um “medicamento moderno” (tal como vimos
a conhecer os medicamentos ao longo do século XX), conforme pesquisa
apesentada no blog pessoal do doutor em farmacologia Fabricio Pamplona,
palestrante em um dos eventos acima descritos™ e que, em seu espago
virtual, chamado “Tudo sobre Cannabis”, também atua como divulgador
cientifico da cannabis medicinal. O artigo “Sentir-se bem é o maior barato”
apresenta um estudo brasileiro pioneiro com resultados promissores para
testes com extrato de THC para tratamento de fibromialgia. O titulo do artigo
divulgado por Pamplona, Ingestion of a THC-Rich Cannabis Oil in People
with Fibromyalgia: A Randomized, Double-Blind, Placebo-Controlled Clinical
TriaP°, demonstra como a maconha percorre os caminhos da ciéncia para
ser transformada em medicamento — cannabis. No entanto, devido a carga
historico-social (no ambito dos dispositivos juridico-legal e ético-moral),
0 caminho para o reposicionamento da maconha em cannabis (no cerne
do dispositivo medicalizagao-biovalor) parece exigir maiores esforcos, o
que implica nas atuais estratégias educativas (na forma de campanhas

20 “Ingestao de 6leo de cannabis rico em THC em pessoas com fibromialgia: um ensaio clinico randomizado,
duplo-cego e controlado por placebo”, tradugdo nossa.



de esclarecimento e das acgoes, ja destacadas, com vistas a formacéo de
novos tipos de sujeitos e de uma nova mentalidade acerca dos usos de uma
planta e seus efeitos)™ colocadas em circulagao em eventos como os aqui
descritos e idealizados por empresas que procuram consolidar-se em um
mercado emergente mundialmente.

O quadro aqui descrito pretendeu apresentar um cenario introdutério que
parece caracterizar a disputa a respeito do que vem a ser maconha-cannabis,
afinal. Existiria algum ponto, num gradiente desta ambivaléncia controversa,
em que amaconha-cannabis seria “apenas” uma planta (C. sativa) sob disputa?
Como tentamos demonstrar — assumindo a perspectiva de que plantas, como
a C. sativa, podem se transformar em objetos sociotécnicos, em certa medida,
indeterminados (t4o0 somente) até que alguns dispositivos os constituam
(em relacdo aos usos, as grades classificatorias, as experiéncias leigas,
as racionalidades etc.) —, a purificagdo-conversao-modulagdo da maconha
em cannabis — com reconhecidos usos recreativos (no caso da maconha) e
potenciais usos medicinais (cannabis) e, portanto, também com potenciais
usos comerciais que extraem seu biovalor e o colocam no circuito das
bioeconomias transnacionais — parecem dar sinais de que os investimentos
estao sendo altos para, num gradiente de disputas de distintas ordens, tira-
la do lugar da “droga que faz mal” (maconha) para posiciona-la (também, ou
mais convincentemente) no lugar da “droga que faz (ou pode fazer) bem”
(cannabis). Alguns dispositivos aqui descritos a constituiram e a mantiveram
por muito tempo como uma droga, “uma droga que faz mal”. Atualmente,
outras mobilizagdes ocorrem em torno da planta e estdo empenhadas em
apresenta-la como um medicamento ancorado na legitimidade do saber
biomédico. Tais mobilizagdes foram caracterizadas provisoriamente como
uma pedagogia da cannabis (isto é, uma pedagogia que atua na producgao de
dados tipos de sujeitos — pacientes, pais e familiares reunidos em associacoes,
pesquisadores, assessores juridicos, assessores de imprensa, prescritores,
entre outros — e de estratégias e de “coisas” — jurisprudéncia, judicializagao,
patentes, moléculas, commodities, associagbes, portais, eventos, lobbies,
financiamentos, tributagdes etc.), com um percurso — curriculo — a ser
cumprido, sobretudo na formacao de prescritores e na formacdo de uma
mentalidade de ressignificacdo, por parte da sociedades, da maconha em
cannabis (ou, mesmo, do quase apagamento da maconha, que emerge, no
ambito do dispositivo medicalizagao-biovalor, como cannabis).
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seus proprios Oleos, pois possuem autorizagdo da justica para plantar maconha exclusivamente
para esses fins. Outras, como a Santa Cannabis, recorrem a “jardineiros”, produtores que plantam
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reune sete associagdes de pacientes de cannabis medicinal do Brasil com vistas a “regulamentar de
um modo que realmente ajude as pessoas que precisam dela. Por isso as associa¢des de pacientes
de cannabis medicinal do Brasil construiram um documento com as diretrizes que a regulamentacao
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b8ada05d04a1. Acesso em: 21 dez. 2020.
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A medicalizacdo da vida define formas de subjetivacao
e cria modos de vida e de existéncia humana na
contemporaneidade. A medicalizacao reporta a
apropriacao da vida pela racionalidade cientifica ou
por uma determinada racionalidade cientifica que
produz processos de patologizagao a partir de uma
compreensao biologizante dos fendmenos existenciais.
No movimento de transformacao das condigdes de vida em
sintomas, vivemos um adoecimento individual e coletivo
e, principalmente, um apagamento das miultiplas nuances
de existir e de ser humano.

Fabiane Romano de Souza Bridi (Prefacio)

Tornamo-nos pessoas que sentem que, se algo vai mal,
ha de haver uma doenga localizada em um certo corpo e
uma cura assentada em saberes desenvolvidos em campos
cientificos. A equacao corpo-doenca-medicacao saiu do
estatuto de uma possibilidade e tornou-se uma forma
geral em que muitos fendmenos devem se encaixar. A
forca dessa equacado opera uma légica reducionista
presente nas praticas do campo da salde, da educagdo e
da assisténcia social. Rompé-la foi tarefa deste livro
que, ao ampliar a analise sobre a construgao das
situagbes problematicas (...), amplia, também, as
formas de enfrentamento.

Adriana Marcondes Machado (Posfacio)
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