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Abstract

This paper reviews the essential of the Portugliéseature on sociology of health and illness.
Reviewed papers are organised by main subject eewtpted under a conceptual framework. Finally it
presents some critical considerations and indinatfor further research.
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Resumo

O texto faz uma analise da producdo cientificaamati em matéria de sociologia da saude e da
doenca. Apresenta, em quadro, as publicacbes esdas organizadas numa grelha temética. Tece
considerag@es analiticas e aponta pistas de aréntia pesquisa futura.
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O inicio da ‘sociologia médica’ é comummente afidloua analise que Parsons
realizou sobre a instituicdo médica, Parsons (1981fua visdo funcionalista do
consenso social seguiram-se, nas décadas de sesseetenta, as analises que da
perspectiva do conflito deram énfase as desiguafladciais em salde e ao poder
médico e, da perspectiva interaccionista, situargrapel da negociagéo na definicdo da
doenca. A partir da década de oitenta, as mudaugaais, quer no padrdo da doenga,
guer nas estruturas socioecondmicas e as novapeptvas tedricas nas ciéncias
sociais, nomeadamente a critica feminista e o ptigtaralismo, influenciaram a
atitude de critica face a ciéncia, com emergénaigrésenca leiga como parceiro que
impdem a subjectividade numa relagéo reflexiva @instituicio de medicina e os
dominios em que ela se constituiu hegeménica. Ee reesitexto que a designacéo de

‘sociologia médica’ progressivamente se desloceaa paociologia da salude e da

“Doutorada em Salde Comunitéria pelo ICBAS-UP paivaléncia a Doutoramento em Sociologia pela
EHESS-Paris. Professora Associada do ISCSP-UTL vesiiygadora do CAPP-ISCSP. Endereco
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doenca’, marcando distancia acrescida com a id=g#o socialmente construida
entre saude e sistema médico de cuidados.

Em Portugal, a sociologia da saude e da doengauni@a segunda metade da década
de oitenta, Carapinheiro (1986), encontra-se nusogsso claro de diferenciacdo mas
ainda em condicdo emergente como dominio sociaodgique se torna visivel na
bastante completa andlise de Antunes e Correid®)200

A consolidacdo da sociologia da salde portuguese resultado da actividade
académica de docéncia, pesquisa e publicacdo, eodeca diversificar-se pela
pesquisa ligada a cursos de poés-graduacdo. Notentarexperiéncia revela que o
financiamento de projectos é de dificil obtencdque se verifica esvaziamento dos
cursos de pos-graduacédo especificos de sociolag&adde. O dominio da saude é de
forte domindncia médica e a sociologia ndo estéagiatia no sistema a ndo ser
lateralmente, pela via académica.

Na perspectiva das futuras agendas da sociologialtie em Portugal, um exercicio
interessante € o de olhar para a producédo exislerpento de vista dos temas tratados,
cuja arrumacgdo propomos em seis tépicos relatiessfendmenos sociais concretos
organizados em: estado de saude das populacdess@&atda pericialidade, politicas,
profissbes e sistemas, centralidade ao cidadadrmagfio leiga. Esta organizacéo
tematica remete para conceptualizagbes que a wmrialdgica entretanto desenvolveu
e que ajudam a situar a perspectiva de andliseafirados fendmenos tratados: corpo-
méaquina e corpo-espécie (Foucault, 1996), medagiiz da vida (Zola, 1972),
mercadorizacdo, Conrad (2005), poder médico, Fori{tt984), disciplina do biopoder,
Foucault ¢p. cit), culturas de resisténcia, Fox (1998).

A andlise que aqui apresentamos ndo tem a pretelass@gaustividade, j4 que séo
importantes as limitacdes a pesquisa por ndo existia publicacdo periddica
portuguesa de sociologia da saude, o que leva as@tigos estejam dispersos por
varias publicacdes de sociologia de que so algtémasacil acesso a pesquisa tematica.
A sumula informativa que aqui se apresenta (dagagibes acessiveis a uma pesquisa
exigente embora ndo exaustiva, como dissemos) da immagem razoavelmente
representativa da distribuicao relativa dos teptalslicados. Nela sdo considerados os

livros e artigos publicados em Portugal, ficandol@xlas as teses de Doutoramento e
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Mestrado por inexisténcia de arquivo completo canililades de localizacdo tematica,
assim como se excluem as comunicagdes publicadasteside encontros cientificos.

A distribuicdo das publicacBes pelas categoriasitieas consideradas na grelha de
analise obedece a um critério de classificagdo feioa principal do texto o que
constitui uma férmula redutora da sua leitura magiaa no exercicio de visao
panoramica que aqui se pretende.

Quadro (12 parte)
Dimens6es da sociologia da saude e da doencga e semseldos,
com insercéo das referéncias bibliograficas analidas

Estado d? salde das Extensdo da pericialidade As politicas
populacdes
Corpo-maquina e corpo-

L Medicalizag¢édo da vida Mercadorizagéo
espécie

Longevidade e padréo de| Biotecnologizacdo de dominios Industria farmacéutica

doenca crénica novos
Ar.nb'Aem?’ fisco e Medicalizacédo do sofrimento e| Mercado da saude e
vigilancia d LI L
a psiquiatria privatizagao
Globalizagéo e Hospitalocentrismo e
desigualdades Cuidados continuados cuidados primarios
Nunes J. 2001
Nunes J. 2002
Silva L. 1999 Augusto, L. 2004
Cabral e col. 2002 Augusto A. 2006
Silva L.e Alves F. 2002 Cascais A. 2006 Carapinheiro G. e Pinto M
Silva L.e Alves F. 2003 Garcia J. 2006 1987
Nunes J. e Matias M. 2006 Mendes F. 2006 Carapinheiro G. 2010
Ferreira P. e Silva P. 2007 Serra H. 2006 Santos B. 1987
Backstrom, B. 2009 Mendes F. 2007 Hespanha M. 1993
Cabral M. e Silva P. 2009| Serra H. 2008 Carapinheiro G. E Page P
Backstrom B. 2010 Raposo H. 2009 2001
Barros L. 2010 Garcia J. 2010 Correia T. 2009
Leitdo J. 2010 Hilario A. 2010 Serapioni M. 2009
Moreira e col. 2010 Marques M. 2010
Simdes C. 2010 Martins A. 2010

Mendes,A. 2010
Nunes J. 2010
Silva S. e Machado H. 20
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Quadro (22 parte)

Dimens6es da sociologia da saude e da doencga e semseldos,
com insercéo das referéncias bibliograficas analidas

ProfissOes e sistemas

O poder médico

Centralidade ao cidadao

Disciplina do biopoder

Afirmacao leiga

Culturas de resisténcia

Hegemonia profissiona

da medicina

| Sadude publica
e ideologia biomédica

Terapéuticas alternativas
legitimadas

Supremacia médica
sobre terapéuticas
complementares

Participacdo cidada formal

Pluralismo terapéutico

Formacédo médica

Nova saude publica
comunitaria e politica globa|
de cuidados

Saberes leigos em afirmagéo

Carapinheiro G.
Carapinheiro G.
Carapinheiro G.
Lopes N. 2001

Simdes J. e col.
Carapinheiro G.
Carapinheiro G.
Carapinheiro G.
Lopes N. 2006

1987
1991
1991

2004
2004
2005
2006

Silva L. 2010

Hespanha M. 1987

Pereira L. 1993

Mendes F. 1996

Carapinheiro G. e Cortes S. 200
Carapinheiro G. 2001

Lopes N. 2001

Silva L. 2005

Clamote T. 2006

Silva L. 2006

Silva L. 2008

Nunes, 2009

Cabral M. e Silva P. 2010
Leandro E. e Leandro A. 2010
Lopes N. 2010

Nunes J. A. et al. 2009

Filipe A. e col. 2010

A leitura do quadro permite algumas observacdesliatees. Existe um nucleo de
autores relativamente reduzido que tendo comecagmbdicar em 1987, se vem
alargando desde entdio. E perceptivel o isolameatpesquisa, tendo em conta os
trabalhos de autor individual ou de equipas deomeaitiuzida dimensdo com quase nula
ligacdo a autores internacionais. A sociologia dade portuguesa é um dominio

sociolégico que vive em grande subordinacdo a@linabacadémico e ndo se organiza

em centros de investigacdo autbnomos.

Os temas de pesquisa distribuem-se pela analissxgaséncias dos individuos e pela

dos sistemas sociais, com énfase nos métodosatjvakit A perspectiva dominante é

claramente a de uma sociologia critica ‘da medicjna olha a instituicdo ‘do exterior’,
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guestionando as suas conceptualizacdes do ponistdeda construgéo social (Berger,
e Luckmann, 1999).

ProfissBes, politicas e o poder da instituicdo oa@dBo o dominio mais presente na
pesquisa, dao visibilidade a dominancia do hosptala medicina na divisdo do
trabalho e a medicina curativa como modelo dosagldgd na relagcdo com as outras
racionalidades e medicalizando o espago domégticalustria e o mercado da saude, a
tecnologia e as profissdbes sdo situados na relagéo o Estado e as politicas,
nomeadamente de privatizagdo, com repercussfesesguipa, nos cuidados e no
acesso.

A experiéncia da saude e da doenca é analisadamengfio do pluralismo das
trajectorias e da pluralidade terapéutica nelaslgita. A analise dos saberes leigos
mostra a afirmacdo da subjectividade na relacdo &@alde e a doengca mas nao se
estende (ainda) aos sistemas terapéuticos alteyeatbo ponto de vista da doenca
mental, é situado o grande afastamento da ingduigsiquiatrica relativamente a
percepc¢ao leiga do sofrimento, mas ndo é desedeobiiandlise da psiquiatria como
variante da medicina, com perda crescente de doeiméa psicologia e da perspectiva
do social.

Verifica-se uma auséncia quase total de andlisentesanismos escondidos das
desigualdades sociais de saude, até do ponto t descritivo, que os trata como
factores de determinagdo. Para além dessa assoded#po causal, os fendbmenos da
saude e da doenca, como processos colectivos s@titamtes da sociedade e da
cultura e ndo seus meros reflexos. Alguns trabadtioam a questéo estrutural do risco
e da vigilancia e seus efeitos na relacdo comaesau

N&o tem sido tratada a questao epistemoldgica g a sociologia da saude que é
a do pensamento filosofico heuristico sobre o humemmo totalidade de que a
racionalidade médica se afastou, substituindo-@ pielenca como objecto e como
objectivo do ponto de vista da prética terapéwicka investigagdo sobre salde. Essa é
uma interrogagcdo que surge implicada nos trabafioise medicinas alternativas e

sobre saberes leigos, mas que no é estudadarpesrsia

! Um trabalho sobre a matéria foi publicado numéstawde sociologia mas com autoria de antropélogo
Simdes J. e col. (2004) "Género e enfermagem: timd@sobre a minoria masculingociologia -
Problemas e Praticagl4): 71-81.
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A situacdo é de quase vazio de producao ao nivahéise da nova saude publica
como conceptualizacao que, surgida da OMS e diigidbertura do sistema médico a
pluridisciplinaridade e a participagdo da comunéach todos os niveis de decisédo, na
pratica é colonizada pela ideologia biomédica. Apngando-se como um constructo
novo que pretende superar a dicotomia satude/doampramocdo médica da saude auto
atribui-se uma abrangéncia que coloca toda a \@dgptica do sistema racional médico,
submetendo as outras profissdes e impondo o dev&aldle numa Optica medicalizada.
A participagdo cidada esta ausente do que poderia @ndlise de movimentos de
utentes e de experiéncias locais de concretizaggolutalidade e da diversidade nas
praticas profissionais e institucionais no intedor sistema médico dominante ou dos
sistemas alternativos.

Este breve exercicio de observacdo da producatifiamacional em matéria de
sociologia da saude e da doencga aponta assim agquistas de orientagdo da pesquisa
futura. A questdo central subjacente ao olhar &igito sobre a saude é a do
paradigma meédico, de sucesso indiscutivel no cdontda doenca, mas, pela
centralidade da focalizagcdo do corpo-objecto, prdéumente deslocado da relagédo com
o individuo como sujeito de sofrimento e agentdexéfo. Nessa problematica se
situam os temas de orientacdo para o aprofundaneealargamento da pesquisa: a
experiéncia individual da saude e da doenca, g&elaom o sofrimento e as procuras
alternativas ao modelo médico de cuidados, comstges do sujeito; as politicas, as
profissdes e a relacdo da instituigdo com o meraamo interrogacdes do Estado e da
sociedade; em conjunto com a estrutura das dedayled, elas interrogam o modelo
capitalista de desenvolvimento; a promocdo da sa&lde participacdo leiga como
matéria da comunidade.

Para além destas orientacdes de conteldo, jusiéficdertar para a importancia de
criacdo de uma revista de sociologia da saude, aaigtroducdo sistemética dos
trabalhos de Doutoramento e de Mestrado no repmsit@cional de teses e para o
fomento de redes nacionais de debate e investigagipotencializem a integragdo em

redes internacionais.
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