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Rogério Miranda Gomes nos apresenta uma densa e complexa abordagem da relagdo entre
humanizacdo e desumanizagdo, considerando o caso particular do trabalho médico ante o
capitalismo contemporaneo. Para tanto, vale-se do materialismo histérico de Karl Marx, tendo em
vista o carater dialético da realidade analisada e a indissociabilidade entre as esferas universal,

particular e singular. Do ponto de vista da forma, o livro encontra-se estruturado em sete capitulos,

além das consideracdes finais e notas de ordem metodoldgica (apresentadas ao final).

Nos trés primeiros capitulos, o autor discorre sobre categorias tedricas decisivas para a andlise que
procede, posteriormente, nos quatro Ultimos capitulos. Nestes, por sua vez, apreende mediacGes
objetivas do trabalho médico por meio da técnica de entrevista em profundidade, realizada com seis
médicos de Curitiba/PR, Brasil. O texto nos possibilita uma aproximagdo com os elementos
fundamentais das varias formas de manifestacdo da relagdo humanizagdo-alienacdo (e seu

desenlace: a desumanizag¢éo) no cotidiano do trabalhador médico.

No primeiro capitulo, o autor demonstra como, sobremaneira, a esfera da producdo determina os
modos de vida e, portanto, o processo salde-doenga. Nas sociedades soerguidas a partir de
antagonismos sociais — em especial, o antagonismo de classes -, esses modos de vida
consubstanciam desigualdades estruturais que sdo decisivas para a forma como os individuos se
apropriam das ricas possibilidades geradas na crescente complexificagdo do ser social. No caso
especifico da sociedade capitalista, a pauperizagédo da classe trabalhadora determina restricdes nas
formas como os individuos dessa classe, singularmente, tém suas necessidades materiais e espirituais

atendidas, com implicac6es diretas para a salde.

Com essa argumentacdo, coloca-se em xeque a perspectiva de salde como auséncia de doenca ou,
simplesmente, integridade anatomofisioldgica do corpo. Apesar disso, essa perspectiva estritamente
biomédica se faz hegemonica porque estd em determinacgdo reciproca a continua necessidade de
reproduzir a forca de trabalho (a partir da qual se gera valor, logo, mais-valia), o que inclui a
dimensdo corpdrea (fisica, mental e, inclusive, social) do seu portador: o/a trabalhador/a. Desta

necessidade, origina-se uma forma peculiar de a humanidade intervir no processo salde-doenga,
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particularmente consubstanciada na medicina tecnoldgica e suas determinacfes para o trabalho

médico.

O fato de essa perspectiva conferir predominancia a faceta bioldgica do processo salde-doenca nao
significa que ignore seu carater social, mas apenas que lida com ele por meio dos parametros
biomédicos, 0 que o autor chama de medicalizagdo social. Isso implica a atuacdo do médico sobre
aspectos gerais da vida do seu paciente, mas através de um instrumental teérico-metodoldgico que o
impele a naturalizacdo do processo salde-doenca, logo, da sociedade que lhe determina. Contribui
para esse nNovo cendrio a constituicdo de servicos de salde no ambito do Estado, nos quais 0s
meédicos atuam sob regéncia da funcdo social do estado capitalista, no sentido do ajustamento dos

corpos e mentes a uma normalidade que é definida pelas necessidades de reproducédo do capital.

Gomes dedica o segundo capitulo aos aspectos tedricos do trabalho médico em si, com algumas
alusdes ao trabalho em salide. Recupera a concepcdo de praxis, salientando a indissociabilidade
entre a objetividade e a subjetividade nas atividades humanas, marcada pela direcdo teleoldgica que
Ilhes é peculiar. A partir disso, o autor especifica o0 objeto de trabalho da medicina, o corpo
anatomofisioldgico, discorre sobre seus meios de trabalho (considerando as determinagfes postas

pelo desenvolvimento técnico-cientifico) e as varias nuances dos modos operatérios da medicina.

Destaca-se a constituicdo da medicina tecnolégica brasileira sobre bases sociais que carregam o peso
do capitalismo atrasado e periférico, incorporando os novos elementos da dinamica histérica sem
eliminar os antigos. Essa sobreposi¢do se expressa no complexo mosaico por meio do qual a
sociedade vé a medicina (mas também como os préprios médicos se veem), no qual se coaduna o
prestigio social atribuido a pratica da medicina liberal com a transformacdo do médico em

trabalhador (subordinado a classe capitalista).

Convém destacar a meng¢do que o autor faz a respeito do processo de precarizagdo do trabalho
médico, originalmente ditado pelo complexo médico-industrial, mas sofisticado na
contemporaneidade com o complexo médico-financeiro. Isso porque a subsuncdo do médico ao
capital, mesmo em tempos de medicina tecnoldgica, nem sempre se dd mediante a classica relagdo
de assalariamento, mas com a intermedia¢do dos seguros de salde. Cria-se a sensagdo de que o
trabalho médico ainda se desenvolve, predominantemente, no consultério particular (0 que
converge com a tentativa de perpetuar/restaurar os valores atribuidos ao médico liberal), mas que se
desenvolve atendendo clientela que é, majoritariamente, captada pelos seguros de salde. Nessas
condi¢des, o0 seguro comparece como intermediario responsavel por pagar ao médico um salario por

procedimento e ndo por jornada de trabalho.
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Analiticamente, ndo se poderia deixar de problematizar as diferentes inser¢ées que os estratos da
classe trabalhadora podem ter no ambito da producdo e/ou valorizagdo do capital. Com base nisso,
pode-se problematizar, por exemplo, como uma mesma categoria profissional assume contornos de
trabalho produtivo (de mais-valia) quando vende a forca de trabalho para o empresario ou de
trabalho improdutivo (de mais-valia) quando se insere no ambito estatal. Considerando que néo foi
possivel a abordagem desse aspecto no livro, sugerimos a leitura de Trabalho e proletariado no

capitalismo contemporaneo, de Sérgio Lessa (2002).

Pressuposto a discussdo sobre trabalho produtivo e trabalho improdutivo, ha o debate a respeito da
condicéo dual do trabalho no “sistema do capital” (trabalho concreto e trabalho abstrato). Com Marx
(1988), podemos ter clareza da articulagdo entre os fundamentos ontol6gicos do trabalho -
enquanto “intercambio organico entre homem e natureza”, que existe “independentemente de
qualquer forma social determinada” — e sua forma histérica particular de ser no capitalismo. Sé a
partir dessa articulagdo é que podemos falar de medicina como trabalho, porquanto a forma
'mercadoria’ subsume a praxis humana (em geral), mercadorizando todas as praxis particulares,

reduzidas a condicdo de trabalho indiferenciado, abstrato.

Acreditamos que o fato de o livro ndo se deter, pormenorizadamente, sobre o carater dual acima
mencionado ndo se sobrepde ao mérito inconteste que possui, na apreensdo da particularidade do
trabalho médico face a universalidade do trabalho no capitalismo. Esse € o cerne da fecunda
concatenacdo desenvolvida no texto. Até por isso, acreditamos que o titulo da obra poderia
expressar essa énfase dada ao trabalho médico em vez de utilizar a expressdo trabalho em saude,
pois este Ultimo comparece, somente, com men¢des derivadas da analise do trabalho médico
desenvolvida. Isso € compreensivel mediante o lugar e o contexto do qual fala o autor enquanto
médico e, inclusive, considerando a posicdo que a medicina assume na hierarquizacdo do trabalho

em salde, no sistema do capital.

Problematizar o processo historico dessa hierarquizacdo, sua imbricagcdo com as relacdes de género e
a divisdo do trabalho dai decorrida, assim como a colonizagéo do saber/pratica cientifica e ocidental
sobre outras formas de saber/préatica constituem aspectos a serem recuperados em futuras analises,
dirimindo riscos de abordagens medicocéntricas. A influéncia desse tipo de abordagem influencia,
inclusive, tendéncias criticas, como a do préprio livro ora analisado, implicando uma inversao logico-

epistemoldgica na qual parece o trabalho em salde derivar do trabalho médico.

Em outra leitura dessa relacdo historica, acreditamos que a praxis da saude (com variadas formas
particulares de cuidado ao longo da historia, algumas delas constituintes das protoformas de

profissGes modernas) precede ontologicamente ao trabalho médico, embora se expresse, a partir de
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determinado corte histérico, predominantemente, através dele. Cabe, entdo, o questionamento
sobre quais as mediagdes e conexdes responsaveis pela constituicdo particular da praxis da saide no
capitalismo, cuja estrutura hierarquica privilegia a medicina e confere a ela o status de fundante do
trabalho em salude. Com efeito, essa forma particular do trabalho em salde, com uma virada légico-
epistemoldgica que atribui cunho ontoldgico aquilo que é particularidade historica, compde e é

funcional a reproducéo do trabalho abstrato, logo, do préprio capital.

Embora esses elementos ndo compare¢am na abordagem desenvolvida pelo autor, sua analise abre
um caminho potencial para essa aproximacao, sobretudo pela apreensdo da categoria alienacdo
(Entfremdung), apresentada no terceiro capitulo e presente no conjunto do texto enquanto um dos
pilares analiticos. Com propriedade, Gomes dialoga com Marx, Lukéacs e istvan Mészaros para
destacar o processo de objetivacdo e exteriorizacdo (Entdusserung), a partir do trabalho, como
constitutivo do curso permanente da autoconstrucdo humana e, consequentemente, da forma
singular como os individuos se apropriam desse processo. Todavia, quando as objetivacdes-
exteriorizagdes se apresentam alheias, estranhas e reificadas perante os individuos, tais sujeitos

deixam de se reconhecer nas suas criagdes, que parecem ganhar autonomia.

Destaca-se que a alienacdo se particulariza na expropria¢do do objeto, dos meios e do controle do
trabalho, por conseguinte, alienando o sujeito de sua atividade, mas sem eliminar o carater de ele
ser o fundamento da autoconstrugdo humana. Trata-se de uma relacédo dialética entre humanizacao-
alienacdo, tipica das sociedades constituidas por classes sociais diametralmente opostas, no qual
predomina, mais ou menos, em cada situagdo particular, um dos polos da relagdo. Quando
predomina o polo da alienagéo, constitui-se o que se tem denominado de desumanizaco. E a forma
particular de essa relagdo se expressar, no trabalho médico, que Gomes debate nos quatro ultimos

capitulos do livro.

No capitulo 4, o autor analisa o primeiro conjunto dessas manifestaces — aquelas geradas diante das
necessidades de salde. Com destaque, a transicdo epidemioldgica, o advento da tecnologia, da
ciéncia moderna e a socializagdo do trabalho médico constituem um processo no qual 0s
carecimentos da populacdo se expressam em demandas historicamente alheias ao ambito da

medicina liberal.

Na nova conformacao, o fato de o médico se deparar, mais do que antes, com situac@es cronicas nas
quais a cura ndo € o resultado esperado/tangivel, coloca as limitacdes e insuficiéncias do
instrumental tedrico-metodoldgico do trabalho médico em evidéncia, ao ponto de esses
trabalhadores recorrerem ao senso comum gerado na sua pratica, em busca de algum resultado que

traga satisfagdo, ao menos, para si mesmo.
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No capitulo 5 sdo destacadas as particularizagdes da alienacdo em meio a tecnologia. Com a
medicina tecnoldgica, a expertise e o controle outrora existente entre o médico da familia (liberal) e
seu instrumental (de carater artesanal) se dissolvem. Entre as multiplas determinacdes para essa
condi¢do, destacam-se o papel que exercem, o uso exagerado de farmacos, de equipamentos
tecnologicos para exames complementares e de artigos meédico-sanitarios. Diante disso,
estabelecem-se caminhos construidos a partir dos interesses da indistria farmacéutica (e do
complexo médico-industrial como um todo) que devem ser percorridos pela categoria médica, o que
se garante pelas diferentes maneiras de os agentes mercantis dessa industria influenciarem e se

relacionarem com os médicos.

Nessa nova forma de relacionamento, 0s meios exercem fetiche para com seus operadores — o
trabalho morto subordina o trabalho vivo em ato — até porque se colocam como via privilegiada de
realizacdo da mais-valia cristalizada nesses insumos médicos. Essa forca controladora advinda da
tecnologia (em meio as relacdes capitalistas) gera o descentramento do sujeito, abrindo espaco para
a centralidade dos meios. Consoante problematizado no capitulo 4, na impossibilidade de um
reconhecimento entre o trabalho médico, os carecimentos humanos e os resultados dai decorrentes,
0 uso racionalizado da tecnologia ascende da condicdo de mediacdo a finalidade (resultado) do

trabalho médico, relegando a relagdo médico-usuario a um plano secundario.

A especializacdo do trabalho médico cria mediacGes potencializadoras desse processo de alienagéo,
uma vez que, ao passo que socializa, fragmenta o trabalho médico (e de salde), o que implica o
conhecimento ainda mais limitado sobre o conjunto da tecnologia necessaria a intervencao
anatomofisioldgica em cada caso. Por exemplo, no momento diagndstico, pode-se ter um conjunto
de meios operados por agentes que sdo completamente distintos, por vezes estranhos, aos meios e

agentes do momento terapéutico.

Com isso, também se colocam os resultados pretendidos pelos varios especialistas (0 que nem
sempre coincide com os resultados esperados pelo usuario) a mercé dessa posicao central assumida
pelos meios de trabalho, diminuindo a importancia de praticas tradicionais, como a anamnese e 0
exame fisico, estabelecidas no relacionamento médico-usuario. Pouco em pouco, o médico é
expropriado do controle sobre os fundamentos cientificos de seus meios de trabalho, tendo seu
saber e sua pratica subjugados as normas, rotinas e protocolos, potencializadores do uso da

tecnologia e da ciéncia em detrimento da clinica livre e plenamente exercida.

A nova maneira de constituicdo da relacdo (do encontro) entre trabalhador (médico) e usuério é foco
da andlise apresentada no capitulo 6. Crises de interacdo sdo corolarias desse encontro, gerando

insatisfacBes tanto entre os usuarios quanto entre os médicos, consoante as entrevistas revelam. A
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incapacidade de o instrumental biomédico lidar com a irrupcdo do social e 0s novos carecimentos
humanos, o descentramento dos sujeitos, a tecnologia como fim e ndo como meio, o imperativo da
valorizacdo do valor em detrimento da producdo do cuidado, entre outros elementos, determinam
interagdes fugazes, conflituosas e frustrantes. A curta duragdo das consultas, o anonimato de
meédicos e usuarios no processo, a condicdo de consumidor mais bem informado que o usuario
assume (e os potenciais conflitos decorrentes disso) ou a intermediacdo dos seguros de salde como
propiciadores do referido encontro, sdo exemplos da manifestacdo da alienacdo, particularizada

nesse relacionamento.

Quando essas manifestagdes da alienagdo conseguem se sobrepor ao carater criativo e
potencialmente humanizador do trabalho médico (e de salude), a desumanizacdo se estabelece
enquanto processo que afasta os individuos (tanto os usuarios, quanto os médicos) do conjunto de
possibilidades de objetiva¢cdes do género humano. Todavia, como € salientado no capitulo 7 do livro,
a desumanizagdo ndo € um resultado fatalistico e linear da relagdo humanizagédo-alienacdo na salde.
O autor argumenta que o trabalho médico (e de salde) é um espaco privilegiado de apreensao da
dialética humanizacdo-alienacdo, tomando o sofrimento individual para intervengdo e, com isso,

produzindo potenciais vinculos mais conscientes dos sujeitos com a genericidade.

O autor esclarece que esse potencial contra-alienador apenas tensiona a desumanizagdo, mas por si
sO é incapaz de supera-la, porquanto ela se engendre na esfera produtiva, com o estranhamento
proveniente do trabalho, em geral. As formas por meio das quais o trabalho médico (e de saude) e
seu potencial contra-alienador podem contribuir para a superacdo da alienacdo €, de modo
pertinente, esbocado nas consideraces finais do autor, sob a denominacdo de praticas
emancipadoras, que remetem as varias necessidades depreendidas da analise realizada ao longo do

livro.

A ousada tentativa de vislumbrar praticas emancipadoras que contribuem com a superagdo da
desumanizacdo é um caminho a ser aprofundado. Para tanto, acreditamos ser fundamental seguir
com o referencial analitico histérico-critico, de cariz marxista, trazendo, por exemplo, a
problematizacdo da dialética relacdo entre emancipacdo humana e emancipacao politica — sugerimos

ver Para a questdo judaica (MARX, 2009).

Ademais, conferir maior visibilidade a luta de classes como motor da histéria e como o trabalho
meédico, nos seus aspectos politicos, se articula com ela, também é um caminho a ser percorrido. Isto
¢, verificar como os horizontes desse trabalho particular estd (ou esteve, ao longo da histéria)
articulado a luta de classes, em geral, também pode nos revelar, inclusive, manifestacbes do

processo de humanizagdo-alienacdo de cunho politico, efetivadas nesse trabalho particular.
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Extrapolar a abordagem enddgena do trabalho médico e verificar as mediacdes possiveis entre esse,
nos seus aspectos politicos, nas suas lutas particulares, com a histdria e interesses da classe
trabalhadora, em geral, € um desafio a ser enfrentado. Acreditamos que passos importantes sdo
dados com o livro que Gomes nos apresenta. A partir de sua apreensao critica, poderemos avancar

COmM NOVOS passos.
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