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Resumo: Este artigo apresenta e discute o fendbmeno que vem sendo denominado de
Estetizacdo da Saude - que consiste na valorizagdo dos parametros estéticos enquanto
definidores de saude -, objetivando situa-lo no contexto de relagdes que constituem a
sociedade capitalista. O estudo evidencia que esse fendbmeno esta estreitamente relacionado
ao processo de transformacdes societarias, tais como a emersdo do neoliberalismo e a
ascensao do ideario pés-moderno. Constata-se a existéncia de um fendmeno que aponta para
obsessao pela saude e tudo que esse mercado “saudavel’ oferece.

Palavras-chave: Estetizagdo da Saude; Saude; Beleza.

Abstract: This article presents and discusses the phenomenon that is being called Health
Estetization - which consists of valuing the aesthetic parameters as health-defining ones -
aiming to situate it in the context of relations that constitute capitalist society. The study shows
that this phenomenon is closely related to the process of societal transformations, such as the
emergence of neoliberalism and the rise of postmodern ideas. It is observed the existence of a
phenomenon that points to obsession for health and everything that this "healthy" market offers.
Keywords: Aesthetization of Health; Health; Beauty.

1. INTRODUGAO

Esse ensaio tem como objetivo analisar o fendmeno que vem sendo

denominado de Estetizacdo da Saude® - que, conforme Ferreira (2015), refere-
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“Promocéo da Saude: uma analise das concepgdes e praticas das equipes dos Nucleos de
Apoio a Saude da Familia (NASF)”, vinculado ao Nucleo de Pesquisas e Praticas Sociais
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se a valorizagdo dos parametros estéticos enquanto definidores de saude -,
buscando situa-lo no contexto das relagdes que constituem a sociedade
capitalista, em suas multiplas dimensdes.

O debate da “saude” a partir da aparéncia e das condigdes do corpo tém
ganhado centralidade na contemporaneidade e, segundo Luz (2003), isso
significa dizer que a valorizagdo da estética corporal € considerada cada vez
mais definidora das condi¢gbes de saude dos sujeitos e se torna cada vez mais
o critério social e cultural de enquadramento dos individuos para determinar se
estdo “saudaveis”.

Nesse sentido, o que chama a atengéo no tratamento dessa tematica, €
que, apesar de vir recebendo atencdo académica, tais estudos comumente nao
vém ocorrendo sob uma perspectiva histérico-critica®. Conforme Herold Junior
(2008), as discussdes sobre o corpo — e, portanto, sobre a sua relagdo com a
saude — trazem consigo, de maneira geral, preocupagbes teoricas que
convergem para o especifico, a imagem, o discurso. Assim, acabam por gerar
“a impossibilidade de elaborarmos uma analise que ambicione entender a
tematica com o intuito de uma compreensédo e de uma critica que contemple
questdes mais gerais” (HEROLD JUNIOR, 2008, p. 3).

Destarte, em nossa analise, € sob a perspectiva da totalidade que
podemos analisar efetivamente o significado que essas questdes relacionadas
ao corpo e a saude tem assumido no cenario coetaneo, visto que nao € algo
isolado, mas possui conexdes com 0s processos societarios.

Colocaram-se como questdes norteadoras do nosso estudo as seguintes
indagagoes: em que consiste esse fendbmeno da Estetizacdo da Saude? Que
condigbes socioecondmicas e culturais permitiram sua emersidao e ampla

divulgacao no cenario atual?

* Tal perspectiva busca se pautar no método marxista, que, segundo Netto (2011) se apoia em
trés categorias tedrico-metodoldgicas que sédo nucleares no pensamento de Marx: totalidade,
contradigao e mediacgéo. A primeira se deve a unidao dos complexos sociais que se estabelecem
na sociedade e se refere a “a capacidade intelectiva que permite extrair de sua contextualidade
determinada (de uma totalidade) um elemento, isola-lo, examina-lo; é um procedimento
intelectual sem o qual a analise é inviavel” (NETTO, 2011, p.44), uma totalidade dindmica que
se articula a categoria da contradicéo, devido a constante transformagéo da sociedade. Por fim,
a categoria da mediagdo, que indica as relagbes estabelecidas é mediada pela estrutura da
totalidade.

2

Anais do 162 Encontro Nacional de Pesquisadores em Servigo Social



Para expor o conteudo, o presente ensaio contextualiza a conexao entre
0s processos mais amplos de transformagdes societarias e a emersao e
adensamento das diversas concepgdes de saude no cenario contemporaneo,
entre elas a Estetizacdo da Saude. Em seguida, trata da relacdo desse
fendbmeno com o movimento internacional da Nova Promogdao da Saude e
como a Estetizagdo da Saude tem atingido o cotidiano dos individuos. Por fim,

traca algumas consideracdes a titulo de conclusao.

2. A LOGICA CULTURAL DO CAPITALISMO TARDIO: hegemonia,
cultura e o contexto de emersao da estetizagao da saude

Segundo Luz (2003), o culto ao corpo € uma marca registrada da
contemporaneidade: tanta preocupagdo com a “saude” e a imagem corporal
revelam que estes sdo temas de interesse da sociedade e atingem, em
intensidades distintas, o cotidiano dos individuos, afirma a autora.

Neste sentido, para analise desse fenbmeno da Estetizacdo da saude,
em nossa perspectiva, € importante ndo perder de vista que as nocgdes de
saude, corpo, beleza e estética que atravessam a sociedade atual sao
determinadas por interesses econdmicos, politicos e culturais e estédo
relacionadas, portanto, ao préprio processo de (re)produgdo social
(IAMAMOTO, 2007). E, no interior do caldo socioeconémico e cultural do
capitalismo tardio®> que podemos pensar as diversas concepcdes acerca da
saude emergentes em tal cenario, entre elas a Estetizacdo da Saude.

Isso porque os entendimentos sobre saude e sua relacdo com a beleza
precisam ser situados e relacionados a busca do capital por controle na

producao cultural e na busca por hegemonia®. Desse modo, os modos de sentir

®> Conforme Mandel (1982) as transformacdes que ocorreram dentro do capitalismo desde a
Segunda Guerra, ou mesmo desde a Grande Depressdo de 1929/32 foram tao significativas,
que, para o autor, houve consideraveis mudangas na economia capitalista internacional. O
periodo denominado como Capitalismo Tardio € marcado pelas contradi¢gdes internas do modo
de produgéo capitalista ainda mais agudas.

Hegemonia, como aponta Simionatto (2009), é a capacidade de dire¢do politica e cultural de
uma classe, ou seja, a capacidade de construir uma visdo de mundo a ser incorporada pelas
demais classes.
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e cuidar do corpo sao influenciados por processos de subjetivagao ditados pelo
mercado que, ao ditar as regras da “boa saude” na contemporaneidade,
baseia-se na estética do copo (NOGUEIRA, 2011).

Inicialmente, é relevante situar que a preocupagao com o corpo esta
relacionada a importancia que as dimensdes da estética e da saude passam a
ocupar na contemporaneidade: é no século XX, mais particularmente a partir
dos anos 1970 que, segundo Luz (2003), se localizam os momentos
fundamentais para o entendimento do culto ao corpo na atualidade e sua
associacao a saude.

Essa associacao, contudo, ndo se da no vazio: ocorre num determinado
cenario socioecondmico e cultural, num contexto de transformacdes societarias
em varias dimensdes da vida social, no qual deve ser buscada a explicagao
para a emersao e ampla divulgacdo do fendmeno em questdo, a partir da
busca do capital por hegemonia.

Neste sentido, vale situar que, a partir dos anos 1970, delineia-se uma
forte crise do capitalismo, num cenario no qual a reestruturagao da producéo
sdo iniciativas inerentes ao estabelecimento de um “novo equilibrio” do modo
capitalista de produzir.

Nesse periodo, o neoliberalismo se ergue enquanto forga pratica,
politica, econdémica e de poder ideoldgico (BEHRING; BOSCHETTI, 2011). O
Estado, de modo processual, foi sendo redimensionado e apregoou-se a ideia
de que o mercado funcionaria melhor e mais eficiente sem o controle estatal.
Concomitantemente, o Estado, em lugar de assegurar direitos sociais
universais, direcionou-se aos setores mais pauperizados da sociedade (o que
gerou focalizacdo e seletividade aos mais pobres), com isso, restou aos
préprios individuos responsabilizarem-se por sua condigao social (IAMAMOTO,
2007), ja que ao Estado ndo caberia mais essa fungéo.

No bojo das transformagdes societarias, acontecem também
modificagdes profundamente significativas no ambito cultural, com a emerséo

do que vem sendo denominando de pensamento pés-moderno’. Tal corrente de

" 0 debate sobre a pds-modernidade — extremamente complexo e contraditério — foge ao
escopo de nosso trabalho. Aqui buscamos apenas indicar elementos que possuem conexao
com o fendbmeno da Estetizacdo da Saude. Assim, de modo geral, esse fendmeno definido
como poés-modernidade refere-se ao conjunto de teorias e concepgdes de mundo que nascem
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pensamento tece criticas as grandes metanarrativas, o que inclui o proprio
estruturalismo e positivismo, no entanto, o foco € a critica ao marxismo que,
segundo aquela perspectiva, € responsavel por analises limitadas, por seu alto
grau de generalidade® e abstragdo, pela sujeicdo do politico ao econdmico®
(TONELO, 2016).

A cultura, segundo Sousa (2006), passa a se atrelar a um subjetivismo
extremado (mas ndo s0) em detrimento da universalidade, na medida em que o
pensamento pdés-moderno assume posicdes e ganha adesdo dentro da
sociedade: o micro, o aparente e o individuo em si, passam a ser valores e
referéncias no conjunto da sociedade dentro dessa realidade historica.

Nesse contexto, conforme Tonelo (2016), as ideias pds-modernas se
fortalecem e comegam a transmitir valores proprios do capital: a resignacgao, o
ceticismo, a imediaticidade da vida social, o localismo, o singularismo, o
efémero, o molecular, o descontinuo, o individualismo e a énfase na aparéncia.

Desse modo, os espacos privados dos individuos sao capturados pelo
movimento do capital, fazendo com que todo cotidiano passe a ser
administrado e impregnado pela l6gica da mercantilizagao das relagdes sociais.
Ou seja, o capital invade areas que outrora o individuo podia reservar-se como:
0s espacgos de autonomia, o erotismo, o 6cio e a propria estética (IAMAMOTO,
2007).

O capital, conforme Herold Junior (2008), empenha-se em moldar
inclusive os corpos, valores, desejos, de acordo com seus préprios requisitos,
ao mesmo tempo que internaliza em seu modus operandi efeitos de desejos

corporais, vontades, necessidades e relagdes sociais em mudanca e

como produto da negagédo da perspectiva de classe entre os trabalhadores e se fortalecem,
sobretudo, na década neoliberal. Assim, a pds-modernidade diz respeito a uma teoria que
fundamenta esse “novo mundo” neoliberal, um “novo mundo” em que nao existe perspectiva de
transformagédo e revolugdo, uma vez que, as experiéncias “socialistas” naquele momento
histérico ndo teriam logrado éxito (por exemplo: queda do muro de Berlim, a restauragdo do
capitalismo nas velhas experiéncias socialistas), e o que restou, portanto, segundo a corrente
Eés-moderna, foi o individuo (TONELO, 2016).

O movimento pés-moderno acaba por negar a matéria e a luta de classes enquanto centro
motor da sociedade capitalista.
° Assim, apds adesao e ascensdo da teoria pds-moderna, particularmente nos anos 1980, a
teoria social-critica foi dissipando for¢gas nas produgbes académicas e a tendéncia de
valorizagdo da subjetividade, do local, do especifico, ganha espago no meio académico
(TONELO, 2016), consequentemente, também nas produgbes e concepgdes acerca da saude
e da propria Estetizagdo da Saude.

5
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interminavelmente inacabados, uma vez que “acabar’” ou esgotar essas
possibilidades sugeriria o fim do processo de producgao e reproducdo do capital.

Assim, do ponto de vista cultural, tanto as perspectivas que ganharam
densidade no debate sobre saude, beleza, corpo e estética, quanto a midia
(eletrénica, televisiva, etc.) vém desenvolvendo um papel fundamental na
contemporaneidade no que se refere a aceitagao e reproducao desse modo de
pensar a “saude” (SILVA; GADEA, 2009). Vive-se um momento social em que o
sujeito é instigado, chamado, obrigado, sugerido a apropriar-se do seu corpo
num sentido inédito (LUZ, 2003).

Desse modo, além da sociedade e dos sujeitos que dela fazem parte, o
entendimento da prépria sociedade sobre a saude foi sendo desenhado a partir

de perspectivas que ganharam espaco com o ideario da pos-modernidade.

3. A EMERSAO~DO MOVIMENTO DA NOVA PROMOQAp DA SAQDE E
SUA CONEXAO COM O FENOMENO DA ESTETIZACAO DA SAUDE

A partir dos anos 1970, diversas discussdes e praticas sobre saude sao
atravessadas por um conjunto de movimentos econdmicos, politicos e sociais
(VASCONCELOS, 2013), com destaque para os movimentos em torno da
Atencado Primaria a Saude (APS), da Nova Promocao da Saude (NPS), do
Movimento de Reforma Sanitaria Brasileira (MRS), entre outros. De tais
movimentos, 0 que possui relagcdo mais intrinseca com o fendbmeno da
Estetizacdo da Satde é o movimento internacional da NPS™°.

Como indica Vasconcelos (2013), a gestacdo da NPS ocorreu no
Canada, a partir dos anos 1970, tendo emergido formalmente através da
11

divulgacdo, em 1974, do documento conhecido como Informe Lalonde
(CASTIEL; GUILAM; FERREIRA, 2010). Este documento indicava, a partir de

1 0 movimento da NPS representa ndo apenas o questionamento ao modelo sanitario
hegeménico (o biomédico) e a medicalizagdo da saude (BUSS, 2009), mas
concomitantemente, é palco de grandes tensdes tedricas e filoséficas (VASCONCELOS, 2013),
e contradi¢des ligadas aos distintos interesses politicos que ultrapassam o campo da saude.
! Recebeu este nome em alusdo ao entdo ministro da Satde do Canada — Marc Lalonde
(CASTIEL; GUILAM; FERREIRA, 2010).

6
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estudos epidemioldgicos, que, no pais, havia ocorrido mudangas nas condi¢des
sanitarias da populacido: se antes as doengas infecciosas eram as principais
causas de morte, a partir daquele momento, as doencas néo transmissiveis e
acidentes passaram a ser a principal causa, associadas ao comportamento e
ao ambiente (VASCONCELOQOS, 2013).

O Informe é um marco importante — a0 mesmo tempo em que expressa
o valor — do reconhecimento da crescente importancia das Doengas Cronica
N&o Transmissiveis (DCNT)'? para o perfil de morbimortalidade da populacéo
de varios paises, em nivel mundial.

De volta a discussao sobre a NPS, conforme Castiel, Guilam e Ferreira
(2010), o Informe Lalonde marca a “denuncia” da expansdo das DCNT e a
necessidade de mudangas no modelo de atencdo a saude. As proposicoes
advindas do documento, bem como aquelas adotadas pela Organizagao
Mundial da Saude (OMS), contudo, pautam-se sobretudo em abordagens
comportamentalistas/individualistas.

Os defensores da NPS afirmam que esta busca superar esse enfoque
comportamentalista. Assim, de acordo com Vasconcelos (2013), a partir da
Carta de Ottawa™® foram realizadas pela OMS e suas regionais diversas
iniciativas multinacionais, que cumprem importante papel na difusao da filosofia
da NPS que possui como principios: Equidade, Intersetorialidade, Participacéo
Social, entre outros.

Apesar do discurso aparentemente progressista, segundo Vasconcelos
(2013), o documento enfatiza a responsabilidade dos individuos e dos grupos
sobre as condigbes de saude, ao definir a NPS como o “processo de
capacitagao da comunidade para atuar na melhoria de sua qualidade de vida e
saude” (BRASIL, 2002). Com isso, algumas criticas sdo postas a NPS, das

quais realgamos trés.

2 As DCNT, segundo Malta et al (2017), sdo responsaveis por cerca de 70% de todas as
mortes no mundo, estimando-se 38 milhdes de mortes anuais (desses Obitos, 16 milhdes
ocorrem em menores de 70 anos de idade e quase 28 milhdes, em paises de baixa e média
renda).
BE importante situar que um marco na configuragdo deste movimento € a realizacdo da |
Conferéncia Internacional sobre PS, em 1986, em Ottawa/Canada, pelo Ministério da Saude e
a OMS (BUSS, 2009). A Carta de Ottawa, documento resultante desta Conferéncia, tornou-se
uma referéncia no desenvolvimento das ideias e agbes da NPS em todo o mundo (CORREIA;
MEDEIROS, 2014).

7

Anais do 162 Encontro Nacional de Pesquisadores em Servigo Social



Inicialmente, destacamos que uma das possibilidades de consequéncia
do ideario promocional diz respeito a compreensido de que a incorporacido de
habitos de vida mais saudaveis deriva das decisdes individuais, ou seja,
depende do “estilo de vida”. Assim, incentiva-se, inclusive com forte apelo
midiatico, a incorporagao de um estilo de vida saudavel, especialmente através
de alimentacdo saudavel, “dietas”, realizagdo de atividades fisicas, exames
preventivos, entre outros (SILVA; GADEA, 2009).

Esse processo acaba por responsabilizar os sujeitos individualmente por
sua condicao de saude, sem considerar suas condicdes de vida e de trabalho,
que geralmente vedam a possibilidade da maior parte da populagéo “optar” por
um estilo de vida mais saudavel (VASCONCELOS; SCHMALLER, 2017).
Considere-se ainda que o estilo de vida de cada sujeito, conforme Buss (2002),
vai muito além de escolhas meramente individuais: refere-se ao que a
realidade objetiva e subjetiva proporciona ao individuo.

Para se contrapor a tal visdo estreita do que € saude, é imprescindivel
considerar, como fez a VIII Conferéncia Nacional de Saude, que a saude é&,
“(...) antes de tudo, o resultado das formas de organizagao social da producao,
as quais podem gerar grandes desigualdades nos niveis de vida”. Ou seja, “a
saude nao é um conceito abstrato”, porém esta estreitamente vinculado ao que
Buss (2002) denomina como “modo de vida” de uma sociedade.

Em segundo lugar, o ideario da NPS em sua vertente individualizante
contribui, de acordo com Vasconcelos (2013), para o desencadeamento de
praticas excessivamente intervencionistas e coercitivas sobre a vida privada
dos sujeitos, o que vem ocorrendo, muitas vezes, via disseminag¢ao do discurso
da “vida ativa”, que tem ganhado cada vez mais espacgo, apontando para a
restricdo de escolhas livres e discursos de ordenacao a vida. Sob a etiqueta de

“‘promover” saude proliferam discursos como: “tem que fazer exercicios
fisicos’, ‘ndo pode fumar’, ‘sexo s6 com camisinha™ (SILVA, 2009, p.53 apud
VASCONCELOS; SCHMALLER, 2017, p. 161).

Assim, focar no estilo de vida ativo referindo-se & mera “escolha
individual” € ndo levar em consideragao diversos elementos, entre eles: o papel
da midia na divulgagcdo em produtos ndo saudaveis; a necessidade de taxagao

sobre os produtos ndo saudaveis, ja que os “saudaveis” sdo 0os mais caros
8
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oferecidos a populacao, tendo o Estado papel fundamental nesse processo de
regulamentacdo; a ampliacdo de espagos mercantilizados (por exemplo:
academias de ginastica/musculagao) e a restricdo de espagos publicos, sendo
a violéncia urbana um dos fatores que impede os sujeitos de usufruirem dos
parcos espagos para uso coletivo; os problemas de mobilidade urbana nos
grandes e médios centros, que acabam por restringir os espagos e a propria
mobilidade humana; a sobrecarga do trabalho e a exaustdo fisica que esse
processo provoca no cotidiano dos individuos, entre outros (BUSS, 2002).

Um terceiro elemento associado ao ideario da NPS que gostariamos de
destacar sao as profundas conexdes do ideario promocionista com os
interesses do mercado. Vasconcelos (2013) aponta que, a partir dos anos
1990, vem ocorrendo intensa incorporagao da saude a producéo e a venda de

mercadoria.

A disseminagéo da ideia de Promog&o da Saude incentiva um novo
padrao de consumo, que abrange ndo somente a comercializagéo de
medicamentos e sofisticados recursos tecnolégicos, mas avanga em
todas as esferas do cotidiano. Esse processo contribui para a
alimentagéo do “mercado da saude” (ou do “bem-estar”), que constitui
atualmente um dos sustentaculos fundamentais da acumulagao
capitalista, ndo arrefecendo nem mesmo em momento de crise
econdmica (CEBES, [s.d.], p. 3).
Tal industria movimenta US$ 30 bilhdes** no mundo num mercado que, no
Brasil, esta em ascensao e tem fortes relacbes com o processo de Estetizacdo da
Saude, como veremos adiante. Neste momento, € importante mencionar que tal

“mercado da saude”®®

apropria-se do discurso de “Promover Saude” e comecga
a desenvolver uma verdadeira “paixao pela forma” que deriva de uma
ressignificagdo do corpo (LUZ, 2003) e, dessa maneira, privilegia o consumo
como forma de se “promover saude”.

Com isso, 0 uso do discurso do estilo de vida saudavel ganha cada vez
mais destaque na cultura do consumo de “saude” e é nesse contexto que a
estética se miscigena na constru¢do da percepcado da saude e do que €
considerado saudavel (VASCONCELOS, 2013), configurando-se na emersao

do fenbmeno da Estetizacdo da Saude.

14 Disponivel em: <https://www.istoedinheiro.com.br/noticias/negocios/20030528/industria-bem--
estar/20938>. Acesso em: 27 mai 2018.

> Diferencia-se do “mercado da doenga”, que por sua vez tem o diagnostico e a doenca como
aspectos centrais (VASCONCELOS, 2013).

9
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4. AESTETIZAGAO DA SAUDE: um fendmeno contemporaneo

Conforme sinalizado, a Estetizacdo da Saude é um fendmeno que esta
associado a diversos processos e interesses e a propria subjetivagdo dos
individuos perpassa as regras da “saude em forma” ditadas pelo mercado.

Em primeiro lugar, conforme indicamos, o capital fortalece a industria do
bem-estar, a qual, além de auferir lucros alarmantes, oferece produtos e itens
“‘da saude” na promessa de que ao adquiri-los o sujeito tera um estilo de vida
“saudavel”’ e, com isso, garantira uma boa “saude”.

Assim, as regras da “boa saude’/’boa forma” sao transformadas num
verdadeiro “mandamento” (LUZ, 2003). A midia e o consumo seriam aliados na
empreitada de determinar padrées (SILVA; GADEA, 2009) e aceitagdo entre
sujeitos, que, por consequéncia, gera preconceitos e “aversao” em relagao aos
sujeitos que nao se enquadrem nesse perfil, resultando inclusive no proéprio
processo de adoecimento entre os individuos ao buscar por “saude”. Esse
debate, portanto, coaduna com o papel dos aparelhos privados de hegemonia,
ao passar a ideia de que “cuidar da saude e do corpo” refere-se a um interesse
“de todos”, e que os interesses (na verdade privados) sao publicos, reforgcando-
se o interesse de classe, logo, demonstrando o carater politico dentro desse
processo.

Nesse contexto, o proprio cotidiano dos sujeitos é invadido por tal
processo: tornou-se culturalmente aceito e comum o boom das academias e
seus adeptos, a oferta de produtos no mercado que atendam aos anseios da

“salide” (colchdo “da saude”, alimentos “da salude”, panela “da satde”*®

etc.) e
a busca incessante pela eterna juventude (LUZ, 2003).
Segundo a referida autora, essa manifestacao cultural do culto ao corpo

— e a “saude” — da sociedade contemporanea, portanto, envolve nado s6 a

'® Disponivel em: <https:/noticias.uol.com.br/saude/ultimas-noticias/redacao/2012/12/13/tire-
suas-duvidas-e-descubra-quais-as-melhores-panelas-na-hora-de-cozinhar.htm>. Acesso em:
18 abr. 2018.

10

Anais do 162 Encontro Nacional de Pesquisadores em Servigo Social


https://noticias.uol.com.br/saude/ultimas-noticias/redacao/2012/12/13/tire-suas-duvidas-e-descubra-quais-as-melhores-panelas-na-hora-de-cozinhar.htm
https://noticias.uol.com.br/saude/ultimas-noticias/redacao/2012/12/13/tire-suas-duvidas-e-descubra-quais-as-melhores-panelas-na-hora-de-cozinhar.htm

pratica de atividade fisica, mas também “as dietas, as cirurgias plasticas, o uso
de produtos cosméticos, enfim, tudo o que responda a preocupacao de se ter
um corpo bonito e/ou saudavel” (LUZ, 2003, p.3). Tais aspectos sao claramente
percebidos no cotidiano dos sujeitos que se veem “obrigados” e/ou instigados a
seqguir padrdes e adquirir itens, na esperancga de obter “saude”.

Dito isto, longe de pretendermos esgotar esse assunto tdo amplo,
traremos agora alguns elementos que expressam a vastiddo desse fen6meno

em nossa sociedade.

4.1. Aindustria do “bem-estar” e a ldgica do capital

Conforme vimos discutindo, destaca-se, na sociedade contemporanea, a
ideia de manutencdo da “saude” indissociavel do desejo de beleza e da
preservagao do vigor da juventude (FERREIRA, 2015). Esse ideario incorpora
uma visao utilitarista e pragmatica do corpo como maquina a ser consertada ou
“‘melhorada” e esta intrinsecamente relacionado ao citado “mercado da saude”.

Este, segundo Vasconcelos (2013), reflete um conjunto de praticas
ligadas aos variados nichos do mercado do “bem-estar” através de produtos e
servigcos inseridos em diversas categorias: Produtos fithess e servigos;
produtos nutricionais; medicina voluntaria; os recursos em bem-estar (em
particular nos meios de comunicagao e no setor de informacao); alimentos e
bebidas (adjetivadas de saudaveis ou naturais), entre outros.

Dentre tais mercados, as que possuem maior relacdo com o fendmeno
da Estetizacdo da Saude, sdo: a pratica de atividade fisica, a nutricdo e a
cirurgia plastica. No que se refere as atividades fisicas, Luz (2003), em sua
analise sobre a pratica dessas atividades associada a saude e a beleza,
demonstra que, a partir dos anos 1970, houve substantivas mudangas no que

se refere a finalidade da pratica corporal. Segundo a autora:

A ginastica praticada hd um século atrds n&o tinha a mesma
finalidade social ou ideolégica da do final do século; a primeira
associada a educacao fisica e ao esporte, era dependente do
paradigma saude-vitalidade, mas visava ao equilibrio corpo-mente
dos cidadaos [...] a segunda vigente neste inicio do terceiro milénio, é
estreitamente ligada a estética do corpo individual, e visa “modelar”
os corpos dos individuos (LUZ, 2003, p. 6).
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Sob tal perspectiva, no Brasil estamos vivenciando um verdadeiro boom
das academias. Para se ter uma ideia da dimensao desse processo, os dados
mostram que somos 0 segundo pais com maior numero de academias do
mundo, visto que existem, em média, 31.800" academias espalhadas pelo
territério nacional, perdendo apenas para os Estados Unidos.

O curioso é que a propria Politica Nacional de Promogdo da Saude'®
parece se aproximar dessa légica: um dos eixos priorizados é exatamente a
pratica corporal/atividade fisica, especialmente através da criagdo do
Programa Academia da Saude (através da Portaria n°® 719/2011), que, segundo
o Ministério da Saude (MS) (BRASIL, 2011) visa contribuir para a promocé&o da
saude da populacdo a partir da implantacdo de polos com infraestrutura,
equipamentos e quadro de pessoal qualificado para a orientacdo de praticas
corporais e atividade fisica e de lazer e modos de vida saudaveis.

Cabe ponderar, portanto, que se por um lado estes equipamentos
sociais criam condi¢des para a populacdo que nao tem acesso aos produtos e
servicos oferecidos pelo mercado no que se refere a pratica de atividade fisica
possam utiliza-los, por outro, o direcionamento dado pelo programa nao resolve
a determinagéo social que impedem os sujeitos de obter esse “modo de vida
saudavel”, pelo contrario, reforga a logica individualizante no que diz respeito
aos cuidados com a saude.

E importante contextualizar que, concomitantemente, o MS elabora o
documento “Acgdes para o enfrentamento do aumento das Doencas Crbnicas
N&o Transmissiveis (DCNT) no Brasil” (2011-2011) (BRASIL, 2011b). Tal
documento aponta o sedentarismo e a obesidade como um dos mais
importantes fatores de risco para DCNT. Assim, de acordo com Castiel, Guilam
e Ferreira (2010), a alteracdo individual do comportamento é assumida como
foco prioritario de politicas publicas de saude.

Vale destacar, portanto, que ao colocar para os sujeitos a

responsabilidade por sua condigdo de saude, tal perspectiva alimenta a

1 Disponivel em: <https://www.ativo.com/fithess/noticias-fithess/brasil-e-0-segundo-em-numero-
de-academias/>. Acesso em 23 ago. 2017.

® Embora fuja ao escopo desse trabalho uma analise da Politica de Promog¢do da Saude,
faremos algumas breves indicagbes que, supomos, conectam alguns eixos da mesma ao
processo de Estetizagdo da Saude.
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tendéncia de enxugamento de gastos do Estado com politicas publicas. Esse
processo explica, pois, o foco nas politicas publicas saudaveis de carater
individualista.

Desse modo, os conhecidos conceitos “autoestima”, “autoconfianca”,
“autossatisfacdo” e “autocuidado” (NOGUEIRA, 2011) participam ativamente
das politicas e programas efetivados pelo Estado.

No tocante a questdo nutricional, a busca pelo aconselhamento
nutricional também ganha cada vez mais adeptos, pois a proliferagcdo das
“dietas” e das dicas de nutricdo nos meios de comunicagdo em geral tem
destacado o padrdo de beleza do corpo magro veiculado as mensagens de
sucesso e felicidade (WITT, SCHNEIDER, 2011). Para as autoras, as pessoas
tendem a acreditar que, sendo o corpo magro, pode-se alcancar todos os
objetivos e que a perda de peso seria a solugao para todos os seus problemas.

Conforme ja mencionado, ocorre um processo de “satanizagéo” do corpo
“gordo”, inclusive por ser considerado um “fator de risco” para as DCNT.
Também, aqui percebe-se uma culpabilizagdo do sujeito pelo que consome em
termos de alimentacdo, como se fosse apenas uma questdo de escolha
individual, desconsiderando os aspectos socioeconémicos e culturais envoltos
nessa questao.

Vejamos a questdo do cancer, sobre as quais muitas vezes as
estratégias preventivas focam no estilo de vida e enfatizam o sedentarismo, o
tabagismo, a alimentagdo saudavel. No entanto, elementos mais amplos estéo
em jogo, por exemplo, o uso e efeito do agrotoxico. Vale destacar que o
mercado brasileiro de agrotéxicos'® é o maior do mundo, com 107 empresas
aptas a registrar produtos, e representa 16% do mercado mundial®®, “sao dados
preocupantes, se considerarmos que a ingestao cotidiana desses agrotoxicos
pode contribuir para o surgimento de doengas crénicas nao transmissiveis [...]
e o cancer” (ANVISA, 2010).

¥E importante destacar que recentemente no dia 25 de junho de 2018, foi aprovado pela
Comissdo Especial da Cémara dos deputados o Projeto de Lei (PL) 6.299/2002, conhecido
como “PL do veneno” e segue para votagdo no plenario na cdmara dos deputados, o qual,
busca flexibilizar a regras para ado¢ao de novos agrotéxicos no pais.
%% Disponivel em: <https://www.cartamaior.com.br/?/Editoria/Meio-Ambiente/Ranking-da-Anvisa-
aponta-alimentos-contaminados-por-agrotoxicos%250D%250A/3/18208>. Acesso em 28 mai.
2018.
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Il e aos interesses da

Outro exemplo refere-se a obesidade infanti
industria alimenticia por tras desse fendmeno. Atualmente, este ja é
considerado um problema crénico e entre os fatores associados a tal patologia
estdo: o pouco tempo dedicado as atividades fisicas e o elevado consumo de
alimentos industrializados. No entanto, deve-se levar em consideracdo a
publicidade de alimentos ricos em agucares e gorduras, o prego relativamente
mais caros dos produtos considerados mais saudaveis, a falta de tempo para
preparagdo caseira de alimentos, em virtude de questdes relativas a
sobrecarga de trabalho, as dificuldades na mobilidade urbana, entre outros.

Desse modo, as discussdes em torno das DCNT e dos “fatores de risco”,
requer ultrapassar o foco no estilo de vida e no individuo e associar a
elementos mais amplos, inclusive a regulacdo da publicidade, fato que
perpassa o proprio papel do Estado.

No que tange a medicina voluntaria, 0 nosso pais ocupa segundo lugar
no ranking de cirurgias plasticas: s6 no ano de 2015 foram realizadas 1,2
milhdo de cirurgias plasticas e 1,1 milhdo de procedimentos estéticos®.
Conforme Ferreira (2010), estes “sdo numeros expressivos que demonstram a
necessidade de ampliagdo da discussao” (FERREIRA, 2010, p.2) sobre a
tematica.

Ainda nesse sentido, os dados do estudo realizado pela Sociedade
Brasileira de Cirurgia Plastica®® demonstram, curiosamente, que, desde 2003, o
Brasil ocupa a segunda colocagdo — posigdo que permanece no ano 2015 —,
perdendo apenas para os EUA.

Dentro desse contexto, o “visual” torna-se fator preponderante,
especialmente para as mulheres, uma exigéncia social interligada a questao de
género (KOTAKA, 2016): manter-se “apresentavel” a sociedade, com corpo,
vestimentas e aderecos da moda, e desfrutar inUumeros produtos/itens no

mercado da beleza, estao dentre as exigéncias do “mundo feminino”.

2 Disponivel em: < https://saude.abril.com.br/blog/com-a-palavra/obesidade-infantil-um-desafio-
de-peso/>. Acesso em: 28 mai. 2018.

22 Disponivel em: <https://vidasaudavel.gazetaesportiva.com/bem-estar/brasil-e-o-segundo-no-
ranking-mundial-de-cirurgias-plasticas/>. Acesso em 23 ago. 2017.

= Disponivel em:
<http://portal.cfm.org.br/index.php?option=com_content&view=article&id=5327:&cati> Acesso
em: 28 mai. 2018.
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Nesse contexto, a expectativa do corpo dos individuos (de todos os
géneros) em relacdo aos padrboes de beleza € o que provavelmente interliga
uma variedade de fenbmenos cada vez mais comuns na sociedade, como a
maior incidéncia de anorexia e bulimia (TENORIO et al, 2017), transtornos que
afetam cerca de 2 milhdes de brasileiros por ano. Conforme as autoras, o
quadro chega a ser fatal em 15% dos casos e um dos fatores que levam os
sujeitos adquirirem esses transtornos é a pressao social por questdes
estéticas.

Sobre esse debate, Luz (2003), aponta que, tanto os modelos como as
praticas e representagdes em torno do corpo e da estética, agasalham-se sob o
guarda-chuva simbdlico da “saude”. Para a analista, este “guarda-chuva” é o
que constitui 0 grande mandamento universal da contemporaneidade; “todos
devem ter saude, todos precisam ter saude, ou, como diz o ditado popular,
manter a saude em forma” (LUZ, 2003, p. 2).

Assim, tal mandamento de “ter saude”, ou “conservar a saude” tornou-se
tdo importante na cultura atual que autores como Sfez (1995 apud SILVA,
GADEA, 2009) o denominam de “nova utopia”. Na avaliagado de tais autores,
esta “parece se tratar de uma estratégia (poderosa) que pode significar passos
concretos em direcdo a utopia de um mundo sem doengas ou, no minimo,
menos doente. Isso por que o mercado da saude traz a ideia de que, ao
consumir todos os produtos e servigcos por ele oferecido, os sujeitos nao
obterdo os (inevitaveis) sinais do tempo. Assim, estes “(...) Devem ser
apagados e as antigas ‘doengas da idade’ precisam ser combatidas como
inimigas da vida” (BASTOS et al, 2013, p. 494).

Com isso, o desejo por certezas capazes de reduzir e/ou eliminar os
sofrimentos  biolégicos e subjetivos perpassa por esse fenbémeno
contemporaneo de busca incessante pela eterna juventude, sob o discurso da

saude (LUZ, 2003). Porém, essa concepgao € questionada:

Mesmo com o consumo de todos os produtos de saude [...] e o
segmento de todos os bons habitos de vida, n6s vamos morrer por
meio de doengas e com algum sofrimento. Saude é também uma

adaptacdo equilibrada e habilidosa ao sofrimento, [...] doenga,
envelhecimento e morte (ASSIS, 2004 apud VASCONCELOS, 2013,
p. 132).

15

Anais do 162 Encontro Nacional de Pesquisadores em Servigo Social



Este movimento, portanto, esta relacionado a légica econémica e cultural

do capitalismo tardio.

5. A GUISA DE CONCLUSAO

Conforme indicamos, o fendbmeno da Estetizagdo da Saude é tdo amplo
que diversas analises podem ser realizadas. Nesse sentido, nosso grande
desafio foi exatamente buscar apreender criticamente o debate desse
fendmeno, tentando ultrapassar a aparéncia do debate, iluminando sua relagéo
com o quadro societario.

Deste modo, em nossa incursdo sobre a Estetizacdo da Saude,
buscamos apreender justamente os condicionantes e determinantes para sua
emersao e consolidacao, que perpassam a crise do capitalismo nos anos 1970
e seu processo de busca por hegemonia (IAMAMOTO, 2007). A cultura, a partir
do adensamento da perspectiva pos-moderna e dos aparelhos privados de
hegemonia, dissemina a légica do capital para o cotidiano dos sujeitos, sendo
os modos de vida ordenados pela l6gica do mercado.

Nesse cenario, os discursos de se “obter saude” tornam-se uma espécie
de obsessao generalizada na sociedade contemporanea (NOGUEIRA, 2001).
Esse processo esta relacionado as questdes socioculturais, econdmicas e
politicas que norteiam a vida em sociedade e afetam nosso cotidiano, o que
acaba por determinar nossos padrbes de comportamento.

Nesse contexto, a Estetizagcdo da Saude, assim como a NPS em sua
abordagem behaviorista, € um fendmeno que encobre uma abordagem
funcionalista e conservadora que favorece a manutencao da ordem social, uma
vez que acaba por: culpabilizar individuos por sua situacdo de saude,
desconsiderando suas condi¢des de vida e trabalho, determinadas pela forma
de organizagao da sociedade capitalista; reforgcar a mercantilizacédo da saude,
associada a industria do bem-estar e ao mercado da “saude”; e, por fim,
contribuir para a afirmacdo de uma estética cultural individualista e “saudavel”
(VASCONCELOQOS, 2013).

Este movimento, portanto, esta relacionado a prépria Iégica econémica e
cultural adotada pelo capitalismo tardio que, por um lado, investe em todos os
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mercados e industrias que supostamente direcionam o sujeito a levar uma vida
“saudavel’ e, por outro, retira os direitos, o desemprego aumenta,
consequentemente, o contingente do exército industria de reserva também
cresce, processos que certamente trazem drasticas consequéncias para a
qualidade de vida da populagdo e que impedem os sujeitos de obterem uma
‘vida saudavel’, ja que s&o elementos considerados condicionalidades
determinantes do processo saude-doenga.

Percebe-se, com isso, a contradicdo inerente ao modo de produgao
capitalista em sua fase de capitalismo tardio: ao mesmo tempo em que cria
condi¢cbes de “aceitacao” social no que se refere ao modo como a sociedade
deve entender “saude” (obter um estilo de vida saudavel e tudo que esse
mercado apresenta), produz condigbes objetivas que impedem os sujeitos de
obté-la (desemprego, vinculos trabalhistas precarizados etc).

Nesse sentido, percebe-se que a pressdo social e cultural pela busca
incessante do corpo perfeito, sob o discurso da saude, bem como suas
repercussdes sobre esta, € um fato preocupante, que precisa ser debatido e
enfrentado.

Ao refletir sobre tal realidade, concluimos que ha a necessidade de
aprofundamento dos estudos acerca do fenbmeno da Estetizagdo da Saude,
especialmente pela necessidade de desvelamento de perspectivas que tendem
a encobrir os reais interesses capitalistas e que trazem tantas repercussdes
para nosso cotidiano. Esse caminho s6é podera ser trilhado se partirmos de

perspectivas pautada na totalidade da vida social.

REFERENCIAS

BEHRING, E.R; BOSCHETTI, |. Politica Social: fundamentos e histéria. Sdo
Paulo: Cortez, 2011.

BRASIL. Ministério da Saude. As Cartas da Promoc¢ao da Saude. Brasilia,
2002. (Série B. Textos Basicos em Saude).

. Ministério da Saude. Academia da Saude. [s.d.] Disponivel em:
<http://portalms.saude.gov.br/acoes-e-programas/academia-da-saude>. Acesso
em: 10 abr. 2018.

17

Anais do 162 Encontro Nacional de Pesquisadores em Servigo Social


http://portalms.saude.gov.br/acoes-e-programas/academia-da-saude

. Ministério da Saude. Plano de a¢6es estratégicas para o
enfrentamento das doencgas cronicas nao transmissiveis (DCNT) no Brasil
2011-2022. Brasilia, 2011b.

CASTIEL, L.D; GUILAM, M.C.R.; FERREIRA, M.S. Risco e estilo de vida
saudavel. In: . Correndo o risco: uma introducao aos riscos em saude.
Rio de Janeiro, Fiocruz, 2010 (Colegdo Temas em Saude).

CENTRO BRASILEIRO DE ESTUDOS EM SAUDE - CEBES. Proposigdes
sobre Determinantes Sociais elaboradas pela diretoria do CEBES para o
1° Simpésio de Politicas e Saude (UFF). [s.d.]. Disponivel em:
<http://cebes.org.br/....DETERMINANTES%20SOCIAIS_ok.pdf>. Acesso em:
20 nov. 2017.

FERREIRA, F.R. A estetizac&o da saude. In: BAGRICHEVSKY, M; ESTEVAO,
A. (orgs). Saude coletiva: dialogando sobre interfaces tematicas. Illhéus,
Ba: Editus, 2015.

. Algumas consideragoes acerca da medicina estética. Rio de
Janeiro, v.15,n.1, 2010.

IAMAMOTO, M. V. Servigo Social em tempo de capital fetiche: capital
financeiro, trabalho e questéo social. Sdo Paulo: Cortez, 2007.

HEROLD JUNIOR, C. Os processos formativos da corporeidade e o marxismo:
aproximacgoes pela problematica do trabalho. Revista Brasileira de Educacao,
n. 37, v. 13, 2008.

KOTAKA, L. A mulher e a dificil relagao com o corpo. Estadido, Sdo Paulo,
2016. Disponivel em < http://emais.estadao.com.br/blogs/luciana-kotaka/a-
mulher-e-a-dificil-relacao-com-o-corpo/>. Acesso em: 21 fev. 2018.

LOBATO, S. O poder da beleza. Folha de Sado Paulo, Sdo Paulo, 2003.
Disponivel em: <http://www1.folha.uol.com.br/fsp/opiniao/fz1310200310.htm>.
Acesso em: 19 fev. 2018.

LUZ, M. As novas formas de saude: praticas, representacoes e valores
culturais na sociedade contemporanea. Revista Brasileira Saude da Familia,
v.9, 2003.

MALTA DC; et al. Doengas crénicas nao transmissiveis e a utilizagao de
servicos de saude: analise da Pesquisa Nacional de Saude no Brasil. Rev
Saude Publica, 2017; 51 Supl 1:4s.

MANDEL, E. Capitalismo tardio. Sdo Paulo: Nova Cultural, 1982.

NETTO, J.P. Introducéo ao estudo do método de Marx. Sao Paulo:
Expressao Popular, 2011.

18

Anais do 162 Encontro Nacional de Pesquisadores em Servigo Social


http://cebes.org.br/.../DETERMINANTES%20SOCIAIS_ok.pdf
http://emais.estadao.com.br/blogs/luciana-kotaka/a-mulher-e-a-dificil-relacao-com-o-corpo/
http://emais.estadao.com.br/blogs/luciana-kotaka/a-mulher-e-a-dificil-relacao-com-o-corpo/
http://www1.folha.uol.com.br/fsp/opiniao/fz1310200310.htm

NOGUEIRA, R.P. Higiomania: a obsessdo com a saude na sociedade
contemporanea. In: . VASCONCELOS, E. M (org). A saude nas
palavras e nos gestos: reflexdes da rede educacgéo popular e saude. Séo
Paulo, Hucitec, 2011.

SILVA, J.0O; GADEA, C.A. Quando o sanitario é estético: a questao da saude
nas midias. Saude em debate, v. 33, n. 82, 2009.

SIMIONATO, I. Classes subalternas, lutas de classe e hegemonia: uma
abordagem gramsciana. Revista Katalysis, Florianépolis, v.12, n.1 2009.

SOUSA, A. A. S. Pés-modernidade Fim da modernidade ou mistificacdo da
realidade contemporanea? In: . Temporalis, Brasilia: Revista da
Associacao Brasileira de Ensino e Pesquisa em Servigo Social- ABEPSS, ano
5, n.10, jul./dez., 2005. Recife: Ed. Universitaria da UFPE, 2006.

TENORIO, G; PINHEIRO, C. Anorexia: o que &, sintomas e tratamento.
Disponivel em: <https://saude.abril.com.br/mente-saudavel/anorexia-o-que-e-sintomas-e-
tratamento/>. Acesso em: 19 abr. 2018.

TONELDO. I. A crise capitalista e suas formas. Brasilia: Iskra, 2016.

VASCONCELOS, K. E. L; SCHMALLER, V.P.V. “Nem tudo que reluz é ouro”:
consideragdes sobre a (Nova) Promogao da Saude e sua relagdo com o
Movimento de Reforma Sanitaria no Brasil. Campina Grande: Sociedade em
Debate, 2017.

. Promoc¢ao da Saude e Servigo Social: uma analise do debate
profissional. Tese (Doutorado em Servigo Social)-Universidade Federal de
Pernambuco, Recife, 2013.

WITT, J.S.G.Z; SCHNEIDER, A.P. Nutricao Estética: valorizagao do corpo e
da beleza através do cuidado nutricional, Rio de Janeiro, v. 16, n.9, 2011.

19

Anais do 162 Encontro Nacional de Pesquisadores em Servigo Social


https://saude.abril.com.br/mente-saudavel/anorexia-o-que-e-sintomas-e-tratamento/
https://saude.abril.com.br/mente-saudavel/anorexia-o-que-e-sintomas-e-tratamento/

