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INTRODUGCAO Noémia Lopes

O tema do presente livro organiza-se em torno dos consumos medicamentosos e da sua
contextualidade social e cultural. Do leque de consumos considerados, sdo privilegiadas
trés categorias em particular: os firmacos (ou medicamentos quimicos), os medicamentos
naturais e os alimentos terapéuticos (ou alimentos funcionais, ou nutracéuticos).

A par da andlise sobre cada uma destas categorias, elege-se como enfoque central as
préticas de pluralismo terapéutico, aqui entendidas como o uso conjugado ou alternado
de recursos medicamentosos de natureza diversa. Neste quadro analitico, sustenta-se que
os consumos de pluralismo terapéutico tendem a constituir um padrdo caracteristico das
culturas terapéuticas das sociedades contemporaneas, sem que tal exclua uma simultinea
expansdo de formas varias de farmacologizacdo do quotidiano.

O suporte para esta incursdo tematica resulta de uma investigacdo socioldgica recen-
temente concluida, e de cujo enquadramento geral se antecipa aqui uma brevissima expla-
nagao.

A opc¢do de empreender uma pesquisa sobre consumos terapéuticos, e especificamente
sobre consumos de pluralismo terapéutico, decorreu de diversas ordens de razio. Desde logo,
uma razao de teor pratico, que se prende com a escassez de informacio empirica neste
campo. Com efeito, existe uma generalizada percepgao social sobre o aumento dos consu-
mos medicamentosos, tanto farmacolégicos como naturais, mas cujos contornos sociais e
sociograficos sao relativamente desconhecidos, designadamente quanto a sua expressao na
sociedade portuguesa. Por outro lado, e particularmente no que respeita ao pluralismo tera-
péutico, trata-se de um quadro de praticas e ldgicas de consumo que enuncia novas proble-
méticas socioldgicas, e cuja exploracdo analitica e conceptual se afigura decisiva para apre-
ender as dinamicas sociais e os nexos de causalidade que moldam as actuais praticas e tra-
jectérias medicamentosas dos individuos.

Efectivamente, as modalidades de pluralismo terapéutico actualmente emergentes cons-
tituem uma expressao de novos sincretismos sociais nas praticas de satde. Tal é manifesto
a diversos titulos: por um lado, sdo praticas que congregam recursos medicamentosos tra-
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dicionalmente inscritos em légicas de consumo e em ideologias terapéuticas aparentemente
distintas; por outro lado, tais recursos medicamentosos reportam a desiguais enquadramen-
tos institucionais e estdo subordinados a légicas diversas na sua regulagéo publica; e ainda,
sao recursos medicamentosos tradicionalmente associados a diferentes percepcdes culturais
e (ou) ideoldgicas sobre as respectivas legitimidades terapéuticas e sobre as correspon-
dentes tutelas periciais e profissionais.

Assim, outra ordem de razio que conduziu ao presente estudo, e que constituiu os con-
sumos terapéuticos e as suas l6gicas e racionalidades sociais, simultaneamente, em objecto
e em campo de investigacao, prende-se com o estado da arte nesta matéria. Embora comece a
registar-se alguma producio de indicadores — geralmente de caracter institucional ou ori-
ginaria de estudos de mercado — sobre o consumo das trés categorias medicamentosas em
foco, no que respeita ao trabalho mais analitico o seu desenvolvimento encontra-se num
estadio ainda incipiente. Concretamente, em termos de abordagem socioldgica, os escassos
trabalhos disponiveis tém-se orientado sobretudo para segmentos medicamentosos deli-
mitados, e para a sua leitura autonomizada, e ndo tanto para o modo como se conjugam os
diferentes consumos farmacolégicos e os consumos naturais nas trajectérias de gestao tera-
péutica. Acresce, também, que os farmacos e a sua processualidade social s6 muito recen-
temente se constituiram em objecto de investigacdo socioldgica, ao contrario de outras
modalidades terapéuticas — particularmente no dmbito das medicinas alternativas — que
tém um espago de investigacao mais antigo e consolidado na producao académica.

A hipétese geral que presidiu a conducdo do desenho da pesquisa assenta no pressuposto
de que esta a ocorrer uma reconfiguragio nas praticas de consumos terapéuticos. Tal recon-
figuracao corresponde a um tendencial retraimento de consumos de ordem estritamente far-
macol6gica ou de ordem estritamente natural — isto €, um retraimento de praticas e 16gicas
de fechamento (ou exclusivismo) terapéutico —, e cujo reverso se expressa numa progressiva
disseminacao de trajectdrias ancoradas em l6gicas de pluralismo terapéutico. Sustenta-se
ainda que a actual reconfiguragio dos universos terapéuticos ultrapassa o estrito ambito dos
consumos, e da sua pluralizacao, e reflecte-se na pluralizagdo de novos investimentos refle-
xivos e de novos quadros de referéncia, mobilizados na gestao dos quotidianos de satde.

A prossecucdo dos objectivos estabelecidos para esta investigacao conduziu a um enfo-
que analitico bastante mais amplo do que o inicialmente previsto. Com efeito, caracteri-
zar e situar as praticas de pluralismo terapéutico tornou-se um exercicio de operacionali-
zagdo tedrica e metodoldgica que implicou um levantamento sobre os consumos terapéu-
ticos na sua larga globalidade. Obteve-se assim um mapeamento da expressao de diferen-
tes tipos de recursos terapéuticos — farmacoldgicos e naturais — nas trajectérias indivi-
duais, a partir do qual foram tomando forma as regularidades e configuracgoes sociais deste
universo, e onde foram assumindo visibilidade os consumos de pluralismo terapéutico.
Esta ampliacdo do enfoque deixou entdo disponivel uma vasta informacio no dambito das
légicas e racionalidades em que se inscrevem os modos de relacao com os diferentes tipos
de recursos medicamentosos aqui visados. Deste modo, permitiu tragar um quadro socio-
grafico e analitico sobre as disposi¢des sociais de adesao, de recusa ou de alheamento, quanto
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ao uso de cada uma das categorias medicamentosas em analise e, designadamente, permi-
tiu dar conta da contextualidade e contingencialidade que organiza os consumos e as tra-
jectorias terapéuticas dos individuos. As percepgdes de risco que recaem sobre os diferen-
tes tipos de recursos medicamentosos, bem como as estratégias de gestao do vasto fluxo
informacional que atravessa os quotidianos terapéuticos, e ainda as concepcoes gerais de
saude subjacentes a diferentes configuracdes de consumos terapéuticos, constituiram os
enfoques estruturais para a reconstituicao analitica da fenomenologia social que enforma
0s universos terapéuticos.

O suporte empirico da pesquisa teve por base uma amostra nacional representativa
(n = 1509) e uma amostra de conveniéncia (n = 400), esta Gltima constituida a partir de
inquiridos contactados em Centros de Satide e em Lojas de Dietética, respectivamente em
Lisboa e na Guarda. A inclusao de ambas as amostras no estudo decorreu de opgdes meto-
doldgicas de triangulagdo — método que presidiu também aos processos de recolha e tra-
tamento da informacdo —, e cujos critérios de constituicdo se detalham no capitulo rela-
tivo a metodologia (Capitulo 5). No seu conjunto, estas amostras sustentaram a analise
extensiva, com recurso a aplicacdo (presencial) de um inquérito por questionario. Em fase
posterior, e sequencial a andlise dos dados extensivos, foi realizado um total de 75 entre-
vistas semi-directivas, a individuos anteriormente inquiridos e seleccionados da amostra
de conveniéncia a partir de critérios de amostragem por quotas.

Para a apresentagdo do estudo, no presente livro, procedeu-se a sua organizacao num
conjunto de cinco capitulos que, mantendo-se interdependentes enquanto produto da mesma
pesquisa e de um trabalho colectivo, se constituem em contetidos auténomos e se auto-
nomizam na respectiva autoria. A estrutura de cada capitulo segue um padrdao comum: é
constituida por uma primeira parte onde se procede ao enquadramento e a discussao teo-
rica da correspondente dimensao tematica em andlise, e por uma segunda parte onde sao
apresentados os dados empiricos e analisados e discutidos os seus resultados.

O primeiro capitulo tem como tema os consumos terapéuticos e o pluralismo tera-
péutico. Al é problematizada a nogao de pluralismo terapéutico e intentados alguns con-
tributos estruturantes para a sua conceptualizacio. E também sustentada a relevancia
de constituir o pluralismo terapéutico num novo objecto tedrico, no sentido em que tal
permitira ganhos heuristicos decisivos para a apreensao das actuais transformacoes socio-
légicas no universo das praticas terapéuticas. Na apresentacao dos dados empiricos € ela-
borada a sociografia dos consumos medicamentosos, deixando patentes algumas das cate-
gorias terapéuticas mais salientes nas actuais formas de farmacologiza¢do do quoti-
diano. As légicas de constitui¢do do pluralismo terapéutico sdo aqui reconstituidas, per-
mitindo trazer a lume a sua coexisténcia com configuracoes de consumos terapéuticos de
sinal (aparentemente) contrario: consumos de pendor dominantemente farmacol6gico, ou
dominantemente natural. Tal coexisténcia € discutida em dois sentidos: por um lado, atra-
vés da identificacdo de uma matriz séciocultural e geracional que se revela modeladora
de diferentes tendéncias de consumo terapéutico; por outro lado, dando conta de que o
proprio pluralismo terapéutico constitui uma configuracdo matizada por regularidades
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distintas quanto as logicas e circunstancias de adesao e de consumo relativamente ao far-
macoldgico ou (e) ao natural.

Num segundo capitulo, o enfoque tematico recai sobre os consumos terapéuticos e
fontes de informacao. Aqui é feita a discussao do lugar que a informacao sobre satde, bem
como as suas diferentes fontes e canais de difusdo, detém nas praticas de consumo terapéu-
tico. A processualidade das formas de validagdo e apropriagdo leiga dessa informacéo € dis-
cutida sob distintos angulos, fazendo emergir as descontinuidades socialmente invisiveis
que atravessam este campo, e que se desenrolam sob o manto das instituidas hierarquias de
legitimidade e credibilidade informacional. A partir da andlise dos dados empiricos é entao
mapeada a expressao dos diferentes investimentos informacionais presentes nas praticas
de consumo terapéutico; tal deixa patente uma estreita correlacdo entre diferentes confi-
guragoes de consumos terapéuticos e diferentes regularidades sociais em termos das fontes
e estratégias informacionais mobilizadas. Neste ambito, o pluralismo terapéutico revela-se
como instancia onde se entrecruza uma pluralidade de modos e l6gicas de gestao informa-
cional, em relativa descontinuidade com as restantes configuracoes de consumos terapéu-
ticos, nas quais sobressai um tendencial estreitamento e uma maior uniformidade em maté-
ria de investimentos e usos da informacao.

Num terceiro capitulo, o foco tematico remete para os consumos terapéuticos, per-
cepgdo e gestdo do risco. Aqui a discussao tedrica sobre a semantica social do risco nas socie-
dades actuais, especificamente no ambito da satde, é alargada e particularizada quanto a
sua expressao a nivel dos recursos terapéuticos farmacol6gicos ou naturais. A subsequente
incursdo analitica sobre os dados empiricos da investigacdo permite reconstituir diferen-
tes concepgdes de risco, de eficacia e de valor terapéutico, associadas aos diferentes tipos
de recursos medicamentosos. A par de um mapeamento da reorganizacgao das concepcoes
terapéuticas em torno do risco, bem como das regularidades sociais que estas formam, sao
exploradas as interdependéncias entre essas concepcoes e a sua expressao nas diferentes con-
figuracdes de consumos, e especificamente na configuracdo de pluralismo terapéutico. Mais
do que as diferencas nas percepgoes de risco, é nos seus modos de gestao que as disseme-
lhangas entre cada uma das configuracoes de consumo terapéutico sobretudo se salientam.

Num quarto capitulo, o ambito tematico é direccionado para os consumos terapéuticos
e investimentos de satide. As ideologias de satide, e sobretudo a sua expressao nas modali-
dades praticas de investimentos neste dominio, sao discutidas a luz da actual centralidade
discursiva que a satde e a responsabilidade individual pela sua gestao tém assumido. Na
apresentacdo dos dados empiricos sdo reconstituidos padrdes de praticas e de discursos
sobre a satde, os quais manifestam a heterogeneidade social que coabita o espago das ideo-
logias instituidas neste ambito. Também nesta vertente da investigagio é estabelecida a
relacdo entre os mapeamentos ideoldgicos e a sua associagio a diferentes configuracoes de
consumos terapéuticos e, novamente, com particular incidéncia sobre os consumos de
pluralismo terapéutico. E nesta outra instincia do ideolégico que a imbricacio de inter-
dependéncias que ligam os consumos terapéuticos e os padroes discursivos sobre a satide
se revelam mais indistintos nos seus nexos de causalidade. Sob os mesmos discursos, as
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préticas revelam-se amiude distintas, o que da conta da contingencialidade destas tltimas,
mas também da versatilidade que em matéria de satde os discursos podem comportar.

O quinto capitulo encerra a apresentacao de todo este percurso analitico com as notas
e reflexdes metodoldgicas. Aqui sao explanados os procedimentos, as técnicas e as opgdes
metodoldgicas que presidiram a operacionalizacao da componente empirica da pesquisa.
A narrativa descritiva junta-se a reflexio mais geral sobre os desafios metodolégicos e ins-
trumentais que a investigacido no ambito dos consumos terapéuticos coloca, tanto quanto
sobre as potencialidades heuristicas e socioldgicas que tais desafios enunciam.

Resta acrescentar que o percurso tematico e analitico da investigacao que aqui se apre-
senta visou cumprir um duplo objectivo — o de assegurar a sua relevancia social e acadé-
mica — o qual se considera alcangado.

Em matéria de relevancia social, refira-se que a presente investigacao deixa disponivel
um retrato sociogréfico extensivo sobre os consumos terapéuticos na sociedade portu-
guesa, vindo responder ao défice de informacao analitica neste ambito. A par da sua exten-
sividade, esse retrato tem como mais-valia o facto de conjugar tanto recursos farmacol6gi-
cos como naturais, 0 que, por sua vez, abre espaco para um conhecimento mais aprofun-
dado sobre as tendéncias de recomposicao dos universos terapéuticos. Deixa igualmente dis-
ponivel um conjunto de mapeamentos especificos: sobre os diversos meios e fontes infor-
macionais que os individuos accionam no ambito das suas praticas e consumos terapéuti-
cos; sobre as desiguais percepgdes de risco associadas aos diferentes tipos de consumos;
sobre as distintas concepcdes de satide e os modos variaveis de nela investir. Também quanto
a estes mapeamentos, a sua mais-valia ndo se confina a extensividade da informacdo que
comportam, mas estende-se aos niveis de articulagdo que estabelece entre os tipos de con-
sumos e cada uma das dimensoes respectivas. A amplitude da informagao produzida, tanto
quanto a visibilidade que vem trazer a um universo ainda muito pouco explorado, consti-
tui um recurso de instrumentalidade, porventura, nao despicienda para os agentes sociais
no campo da satide — profissionais e decisores institucionais, em particular — em matéria
de avaliagdo, planeamento e intervencao no complexo dmbito dos consumos terapéuticos
e das légicas sociais que lhes presidem.

Quanto a releviancia académica do presente trabalho, destacam-se as incursoes tedricas
e os investimentos conceptuais nele explorados, os quais abrem para um novo campo de
andlise. De facto, abrem para novas problematicas e suscitam novos entendimentos sobre
0 espaco analitico que os consumos terapéuticos comecam a justificar. Talvez o tradicio-
nal lugar tedrico de fim de linha, que tais consumos tém mantido — isto ¢, representarem
praticas sociais cuja materialidade analitica tem sido diluida nas l6gicas ou concepcdes de
satde — comece, na actual contemporaneidade de crescente farmacologizacao do quoti-
diano, a justificar uma outra redefinicao do seu descurado estatuto tedrico. Os diversos
enfoques analiticos que aqui se desenvolvem poderao traduzir-se num contributo opor-
tuno para tal reflexdo no quadro mais alargado da sociologia da satde.

sesfesk
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Como nota final desta apresentacao introdutéria, cumpre tornar pablico um conjunto
de agradecimentos a pessoas e instituicdes, cujo contributo para a concretizagio da inves-
tigacdo aqui divulgada foi particularmente relevante. Desde logo, o agradecimento as duas
entidades financiadoras da investigagdo, respectivamente identificadas na informacao de
abertura deste livro, sendo que sem a sua dupla participacao a possibilidade de alargar a
pesquisa empirica a nivel nacional teria ficado inviabilizada. Aos consultores do projecto,
nas trés vertentes de especializagdo — estatistica, farmacéutica e sociolégica —, igualmente
apresentados na informagao de abertura, um especial e amistoso agradecimento. Também
amistoso, o agradecimento a consultoria informal e sempre pronta do colega e sociélogo
Rui Brites. Aos Directores dos Centros de Satde onde se procedeu a aplicagdo dos ques-
tionarios, assim como aos responsaveis das Lojas Dietéticas, onde a aplicacao também decor-
reu, um sincero agradecimento pela autorizacao concedida e pela colaboracdo e disponi-
bilidade que mantiveram para atender as diversas solicitacdes que em tempos diferidos
lhes foram enderecadas. Finalmente, um particular agradecimento a todos aqueles que se
disponibilizaram a responder ao extenso questiondrio usado nesta investigagao; e tao par-
ticular quanto reiterado, o agradecimento a todos quantos, mais tarde, voltaram a dispo-
nibilizar-se para ser entrevistados.



Noémia Mendes Lopes. Doutorada em sociologia, professora associada do
Instituto Superior de Ciéncias da Saude Egas Moniz e da Escola Superior de Salde
Egas Moniz, investigadora do CIES, ISCTE-IUL. Tem desenvolvido investigacdo no
dominio da sociologia da saude e das profissdes de salide. Mais recentemente, tem
trabalhado também sobre a tematica do medicamento, das praticas de
automedicacdo e sobre a problematica da farmacologizacdo das sociedades

contemporaneas.

Carla Ferreira Rodrigues. Mestrado em sociologia, investigadora do CIES, ISCTE-
IUL. Tem desenvolvido investigacdo no dominio da sociologia da saude e em
projectos de salde e desenvolvimento em contextos africanos. Mais recentemente,
comecou a trabalhar sobre a tematica da educacédo e tecnologias da comunicagdo e

informacdo e os processos de transicao para a sociedade do conhecimento.

Elsa Pegado. Mestrado em sociologia, investigadora do CIES, ISCTE-IUL, docente
na Universidade Luséfona de Humanidades e Tecnologias e na Fundagdo ISCTE.
Tem desenvolvido investigacdo nos dominios da pobreza e exclusdo social, da
avaliacdo de politicas publicas e da sociologia da saude. Neste Ultimo dominio, tem
trabalhado especificamente sobre a tematica das medicinas alternativas e
complementares, a qual constitui objecto da tese de doutoramento em sociologia

que se encontra a desenvolver.

Hélder Raposo. Mestrado em sociologia, professor adjunto da Escola Superior de
Tecnologia da Saude de Lisboa, investigador do CIES, ISCTE-IUL. Tem desenvolvido
investigacao no dominio da sociologia da saude e da ciéncia. Mais recentemente, no
ambito do doutoramento em sociologia no Instituto de Ciéncias Sociais da
Universidade de Lisboa, tem trabalhado sobre as reconfiguracdes epistemolégicas
na medicina contempordnea, concretamente sobre a problematica da Medicina

Baseada na Evidéncia.

Telmo Costa Clamote. Mestrado em sociologia, assistente na Escola Superior de
Tecnologia da Salude de Lisboa e na Escola Superior de Enfermagem de Lisboa, e
investigador do CIES, ISCTE-IUL. Tem desenvolvido reflexao e investigacao no
ambito da sociologia da saude, tangencialmente aos estudos sociais da ciéncia, na
interseccdo entre enquadramentos macrossocioldgicos e a fenomenologia de
praticas e racionalidades sociais na saude, particularmente em dominios como o

pluralismo médico e o associativismo de doentes.



	Capa (3)
	Indice
	MedicamentosPluralismo_Livro_PDF 4
	MedicamentosPluralismo_Livro_PDF 5
	MedicamentosPluralismo_Livro_PDF 6

	Introducao
	Notas sobre os Autores



