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Apresentacdo

Entre os dias 3 e 7 de novembro de 2025, a Faculdade Milton Campos, em parceria com o
Conselho Nacional de Pesquisa e Pos-graduacdo em Direito — CONPEDI, realizou o |
Congresso de Direito nas RelagBes Econdmicas e Sociais. O evento, em formato hibrido,
contou com a presenca de renomados especialistas e promoveu discussdes profundas sobre
temas relevantes para o Direito, como parte da XXIlI Semana da Pesguisa Cientifica da
Faculdade Milton Campos.

O evento, realizado em formato presencial, reuniu docentes, pesquisadores, discentes de
graduacéo e pés-graduacdo, bem como convidados externos, consolidando-se como um
espaco de circulagdo e producdo de conhecimento juridico critico e atualizado.

O congresso teve inicio com reflexdes centrais sobre a reforma do Codigo Civil brasileiro.
No primeiro painel, o Prof. Dr. Edgard Audomar Marx Neto (UFMG) proferiu a palestra“A
Reforma do Cadigo Civil no Contexto das Relagbes Econbmicas e Sociais: Equivocos e
Retrocessos’, apresentando uma leitura critica das propostas atualmente em debate e seus
potenciais impactos sistémicos. Em seguida, a Prof2 Dra. Ester Camila Gomes Norato
Rezende (UFMG) apresentou a conferéncia “Proposta de Reforma do Cédigo Civil no
Ambito da Responsabilidade Civil”, explorando os riscos de simplificacdes legislativas e os
desafios de compatibilizagdo entre seguranca juridica, protegdo de vitimas e estimulo a
inovacdo econdmica. As duas exposi¢des inaugurais proporcionaram um panorama técnico
rigoroso sobre os rumos da legislagdo civil brasileira, despertando debates essenciais para os
desafios contemporéaneos do Direito Privado.

O segundo painel voltou-se ao estudo dos litigios estruturais. O Prof. Dr. Leonardo Silva
Nunes (UFOP) ministrou a palestra “Dos Litigios aos Processos Estruturais’, discutindo a
ampliacédo do papel do Judiciario na gestdo de conflitos complexos envolvendo politicas
publicas. Na sequéncia, a Desembargadora Lilian Maciel Santos (TIMG; Milton Campos,
IBMEC) apresentou “Desafios do Processo Estrutural no Brasil”, trazendo reflexdes préticas
sobre governanga judicial, desenho institucional e limites de atuagdo jurisdicional em casos



gue exigem solucBes continuas e cooperativas. O painel contribuiu para ampliar o
entendimento sobre 0 processo estrutural, ainda em consolidacéo no ordenamento juridico
brasileiro.

No terceiro dia, 0 congresso aprofundou a interface entre tecnologia e pratica juridica. O
Professor Tales Calaza (EBRADI; UERJITS-Rio; UFRJ) ministrou o workshop “A
Inteligéncia Artificial na Prética Juridica’, discutindo aplicagbes contemporaneas da |A no
cotidiano profissional, implicacOes éticas, boas praticas de uso e desafios regulatorios. A
atividade aproximou os participantes de cenarios concretos de utilizacdo de ferramentas
algoritmicas, reforcando a importancia da capacitacdo tecnoldgica dos profissionais do
Direito.

As oficinas tematicas realizadas ao longo da XXIlI Semana da Pesquisa Cientifica

desempenharam papel fundamental na formacéo técnica e académica dos participantes,

oferecendo espagos de aprendizagem préatica e complementar as palestras e painéis gerais do
congresso. Estruturadas para atender as demandas contemporéaneas da pesquisa juridica e do
desenvolvimento de competéncias profissionais, as atividades foram conduzidas por docentes
e mestrandos da Faculdade Milton Campos, que proporcionaram experiéncias dinamicas,

interativas e orientadas ao aprimoramento das habilidades essenciais a vida universitaria e ao
exercicio qualificado do Direito. Cada oficina foi cuidadosamente planejada para estimular o
protagonismo discente, promover o dominio de técnicas comunicacionais e metodol égicas e
incentivar a producdo cientifica responsavel, ampliando o alcance formativo do evento e
fortalecendo o compromisso institucional com a exceléncia académica.

A oficina de Oratéria, conduzida pelo Prof. Dr. André Rubi&o, teve como propdsito
fortalecer as competéncias comunicacionais essenciais para a atuacdo profissional e
académica no Direito. Ao longo da atividade, os participantes foram introduzidos aos
fundamentos tedricos da comunicacdo eficaz, abordando elementos como projecdo de voz,
diccéo, ritmo, construcdo narrativa e gestdo do tempo de fala. O docente também enfatizou a
importancia da linguagem corporal, explorando aspectos como postura, gestualidade e
contato visual como instrumentos de reforco da credibilidade e da seguranca ao se expressar.
Além disso, foram trabalhadas estratégias para lidar com situagbes de pressdo, como
apresentacdes em bancas, sustentagdes orais e participacdo em debates. Os participantes
tiveram a oportunidade de aplicar praticas rapidas de expressdo oral, recebendo orientacbes
personalizadas para aprimorar sua desenvoltura, clareza e persuasao.

A oficina ministrada pela mestranda Amanda Lima Ribeiro teve como foco introduzir os
estudantes as principais etapas do processo de pesquisa cientifica, com especia atencéo as



especificidades metodol 6gicas do campo juridico. A atividade iniciou-se com a apresentacdo
dos fundamentos da investigacéo académica, discutindo a diferenca entre pesquisa empirica e
tedrica, a construcdo do problema de pesquisa, a delimitacdo do objeto e a pertinéncia da
justificativa cientifica. Em seguida, foram explorados aspectos praticos relacionados a
elaboracdo de referenciais tedricos consistentes, incluindo técnicas de busca bibliografica,
uso de bancos de dados académicos e critérios para selecdo e anadlise de fontes. A docente
detalhou ainda conceitos centrais como hipotese, objetivos, metodologia e estruturacéo de
projetos de pesquisa, promovendo um panorama abrangente para quem esta ingressando na
vida académica. A oficina também incluiu orientacdes sobre boas praticas académicas,
cuidado com a integridade cientifica e prevencdo ao plégio, preparando os estudantes para o
desenvolvimento de pesquisas éticas, rigorosas e socia mente rel evantes.

A oficina ministrada pela mestranda Mariana LUcia da Silva dedicou-se ao aprimoramento
das habilidades de escrita académica, com foco na elaboracdo de resumos e artigos
cientificos dentro dos padrdes de exceléncia exigidos pela comunidade juridica. Inicialmente,
foram apresentados os elementos estruturantes do texto cientifico, destacando a importancia
da clareza, objetividade e coesdo argumentativa. A docente demonstrou como plangjar a
escrita de forma estratégica, desde a definicdo do objetivo central até a organizacéo |6gica
das ideias, explicando também as diferencas entre resumo simples, resumo expandido e
artigo completo. Em seguida, foram abordadas técnicas para redigir introducfes consistentes,
desenvolver argumentos com base em fontes qualificadas, e concluir textos de modo critico e
propositivo. A oficina incluiu exemplos de resumos e artigos bem avaliados, permitindo aos
participantes identificar boas praticas e padroes de qualidade editorial. Foram apresentadas
ainda nocdes sobre normas de formatacao, citacdes, referéncias e adequacdes as diretrizes de
periddicos e eventos cientificos. Ao final, os estudantes receberam orientacdes para
aprimorar seus proprios trabalhos, fortalecendo sua capacidade de comunicar achados
cientificos de maneira precisa e impactante.

Astardes dos dias 4 e 5 de novembro foram dedicadas aos grupos de trabalho, realizados de
forma presencial e também on-line a partir das 14:00h. O evento contou com a participacao
de oradores de diversos estados da federacdo, demonstrando a abrangéncia e a relevancia do
evento. Os estados representados pelos oradores dos Grupos de Trabalho foram: Alagoas
(AL), Bahia (BA), Distrito Federal (DF), Maranhdo (MA), Minas Gerais (MG), Para (PA),
Parana (PR), Pernambuco (PE), Rio Grande do Sul (RS), Santa Catarina (SC) e S&o Paulo
(SP). Ostemas discutidos foram variados e de grande relevancial

Em conclusdo, a XXII Semana da Pesquisa Cientifica e o | Congresso de Direito nas
RelacBes Econdmicas e Sociais reafirmaram o compromisso da Faculdade Milton Campos



com a excel éncia académica, a pesquisa qualificada e ainterlocucdo entre diferentes areas do
Direito.

As atividades desenvolvidas — palestras, oficinas e workshop — promoveram didlogos
interdisciplinares fundamentais para o aprimoramento tedrico e pratico da comunidade
juridica, especialmente diante das transformacfes legidativas, tecnoldgicas e institucionais
gue marcam o cenério atual.

A participacdo ativa dos docentes, discentes e convidados externos fortaleceu o proposito
institucional de fomentar um ambiente de reflex&o critica e de estimulo a pesguisa cientifica,
consolidando o congresso como marco relevante na agenda académica nacional .
NovaLima-MG, 18 de novembro de 2025.
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DETERMI NAQANO SOCIAL DO ADOECIMENTO MENTAL: REFLEXOESA LUZ
DA DIMENSAO REDISTRIBUTIVA DA TEORIA DE JUSTICA DE NANCY
FRASER

SOCIAL DETERMINATION OF MENTAL ILLNESS: REFLECTIONSIN LIGHT
OF THE REDISTRIBUTIVE DIMENSION OF NANCY FRASER’STHEORY OF
JUSTICE

TamiresRochaMelo Vieiral

Resumo

Este artigo analisa a determinacdo social do adoecimento mental a luz da dimens&o
redistributiva da teoria de justica de Nancy Fraser. A partir de uma pesquisa qualitativa,
fundamentada em revisdo bibliogréafica interdisciplinar, parte-se do entendimento de que a
salide € condicionada por desigualdades materiais que estruturam a vida social. Argumenta-
se que a medicalizagdo de transtornos mentais comuns, como ansiedade e depressdo, atua
apenas sobre sintomas, sem enfrentar causas estruturais. Conclui-se que a promogéo da salide
requer politicas publicas orientadas pela justica redistributiva e pela teoria da determinacéo
social.

Palavras-chave: Salde mental, Determinacéo social, Justica redistributiva

Abstract/Resumen/Résumé

This article analyzes the socia determination of mental illness in light of the redistributive
dimension of Nancy Fraser’s theory of justice. Based on a qualitative research approach
grounded in an interdisciplinary literature review, it starts from the understanding that health
is conditioned by the material inequalities that structure social life. It argues that the
medicalization of common mental disorders, such as anxiety and depression, addresses only
symptoms without confronting their structural causes. It concludes that health promotion
requires public policies guided by redistributive justice and the theory of social determination.

K eywor ds/Palabr as-claves/M ots-clés. Mental health, Social determination, Redistributive
justice

1 Mestranda em Direito pela Faculdade de Direito da Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG), pés-
graduada em Direito Processual Civil e Direito Médico.
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1. INTRODUCAO

De acordo com o art. 196 da Constitui¢ao Federal de 1988, “a satde ¢ direito de
todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais € econdmicas que visem a
reducdo do risco de doenga e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as agodes e
servicos para sua promoc¢ao, prote¢do e recuperacao”’. Como se vé€, o texto constitucional
prevé, de forma expressa, a importancia de politicas de cunho social e econdomico para a
garantia da saude.

Essa discussdo sera desenvolvida ao longo deste artigo, tendo como ponto de partida
a teoria de justica de Nancy Fraser, que a define como paridade de participagao, alcancada por
meio da redistribuicdo de recursos, do reconhecimento social e da representacdo politica
igualitaria (Fraser, 2010). Este trabalho foca especialmente na dimensdo material dessa teoria,
segundo a qual a plena participa¢do na interacdo social exige garantir ao sujeito o acesso a
recursos materiais, como renda, condi¢cdes adequadas de trabalho, oportunidades de lazer e
Servigos sociais.

Nessa perspectiva, as condigdes materiais nas quais o sujeito estd inserido vao
influenciar o seu bem estar fisico e mental, definido os processos de saude aos quais estara
submetido. Por esse motivo, a dimensao redistributiva da teoria de justica de Fraser nos ajuda
a entender que muitos padrdoes de adoecimento sdo, na verdade, moldados pelas proprias
estruturas de organizagdo da sociedade.

Estabelecida essa premissa, a teoria da determinacdo dos processos de saude e
doenca serda abordada, tratando-se de um conceito central da epidemiologia social latino-
americana e do movimento sanitdrio brasileiro, segundo a qual a doenca deve ser considerada
como um fendmeno social e coletivo, ndo apenas bioldgico e individual (Silva; Bicudo, 2022,
p. 121).

As condi¢cdes de vida, de trabalho e o acesso aos servicos comunitarios sao
determinantes no processo de saude da sociedade, condicionando as formas como as pessoas
que dela fazem parte adoecem. Ressalta-se, ainda, a importancia que o trabalho assume na
definicdo dos processos de saide na vida de uma pessoa, influenciando no perfil
epidemiologico a doengas fisicas e psicologicas da sociedade, especialmente no contexto atual
de produgdo capitalista, com precarizagdo, flexibilizagcdo e desterritorializagdo do trabalhado
(Silva; Bicudo, 2022, p. 126) (Viapiana; Gomes; Albuquerque, 2018, p. 178).

Na sequéncia, sera dado um especial enfoque para a determinac¢do social do

adoecimento mental, salientando-se que as condigdes materiais nas quais um sujeito esta
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inserido influenciam quais estressores psiquicos lhe atingirdo e quais recursos ele tera a sua
disposicdo para enfrenta-los. Por isso, em cenarios de desigualdade social, certos grupos estao
mais suscetiveis a desenvolver doencas mentais, tanto € assim que os transtornos mentais
comuns, como ansiedade e depressdo, sdo prevalentes entre desempregados e pessoas de
baixa renda (Dimenstein et al., 2017, p. 78/79).

Nesse contexto, as injusticas materiais geram um aumento significativo dos
transtornos mentais sem condicdo organica associada, os quais sdo frequentemente
medicalizados sem que suas causas sociais sejam adequadamente atacadas (Nossa, 2008, p.
39). Se essas doengas tiverem causas sociais, o uso de remédios apenas tratara apenas os
sintomas, sem que a raiz do problema seja enfrentada.

Por fim, sera defendida a importincia de colocar a justica distributiva e a
determinagdo social da doenca como enfoques principais para a criagdo politica e
implementagao das praticas de saude, especialmente em relagdao aos transtornos mentais, sob
o argumento de que a promoc¢ao da satde depende fundamentalmente da transformagdo das

condi¢des de trabalho e da redugdo das desigualdades sociais.

2. DIMENSAO REDISTRIBUTIVA DA TEORIA DE JUSTICA DE NANCY
FRASER

Nancy Fraser, filosofa norte-americana que estuda diversos temas sociais e politicos,
propde uma teoria segundo a qual justica ¢ paridade de participacdo dos sujeitos na sociedade.
Para que essa paridade participativa seja alcangada trés condi¢cdes devem ser garantidas aos
sujeitos: 1) acesso a recursos materiais, os quais devem ser adequadamente distribuidos; ii)
valorizacao social e cultural, atingida pelo reconhecimento pelo corpo social; iii) participagado
nos processos de tomadas de decisdo que estruturam a sociedade, ou seja, que suas vontades
sejam devidamente representadas.

Essa teoria tridimensional ¢ sintetizada pela propria filosofa da seguinte forma:

Irei me basear na visdo de justica que elaborei anteriormente, como paridade de
participagdo (Fraser, 2003). De acordo com esta norma, a justica exige arranjos
sociais que permitam a todos os membros da sociedade interagir uns com os outros
como pares. No entanto, para que a paridade de participa¢do seja possivel, pelo
menos trés condi¢cdes devem ser preenchidas. Primeiro, a distribui¢do de recursos
materiais deve se dar de tal forma que garanta a independéncia e a 'voz' dos
participantes. Esta condicdo afasta estruturas econdmicas que institucionalizam a
privagdo, a exploragdo e disparidades gritantes de riqueza, renda, trabalho e tempo
de lazer, as quais impedem que algumas pessoas participem como parceiros plenos
na intera¢do social. Em segundo lugar, a ordem de status social deve expressar o
mesmo respeito por todos os participantes e garantir igualdade de oportunidade para
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que alcancem estima social. Esta condi¢do exclui padrdes institucionalizados de
valor cultural que sistematicamente desvalorizam algumas categorias de pessoas ¢ as
qualidades a elas associadas, negando-lhes, assim, o status de parceiros plenos na
interagdo social. Finalmente, a constitui¢cdo politica da sociedade deve se dar de uma
forma que conceda voz politica razoavelmente igual a todos os atores sociais. Esta
condigdo elimina regras de decisdo eleitoral e estruturas mididticas que
sistematicamente privam algumas pessoas da chance de influenciar nas decisdes que
as afetam. Todas as trés condi¢des sdo necessarias para a paridade de participag@o.
Nenhuma delas, isoladamente, é suficiente. A primeira traz a tona preocupacdes
tradicionalmente associadas a teoria da justica distributiva. A segunda enfatiza
preocupacdes recentemente destacadas na filosofia do reconhecimento. A terceira
destaca preocupagdes que, hd muito tempo, sdo centrais na teoria da representagdo
democratica. (Fraser, 2010, p. 365)

Assim, como propde Fraser, a organizagdo material, cultural e politica das estruturas
sociais influencia no grau de participacdo de um sujeito na sociedade e, se essa integracao
social nao for efetivamente alcangada, estaremos diante de uma injustica.

Passando a dimensdo material da teoria de justica aqui tratada, as desigualdades
economicas, de condi¢do de trabalho, de acesso ao lazer e aos servigos sociais, como saude,
transporte e educacgdo, impedem que alguns sujeitos participem de forma plena na interacao
social. Quando existem disparidades na distribui¢do de recursos materiais na sociedade, a
saude dos individuos ¢ inevitavelmente comprometida, uma vez que a estrutura material
influencia diretamente os processos de adoecimento.

A dimensao redistributiva da teoria de justiga de Fraser nos auxilia a compreender
que muitos dos padroes de adoecimento estdo, na realidade, engendrados nas proprias
estruturas de organizacdo material da sociedade, assunto que serd abordado em maior
profundidade mais adiante neste artigo. Significa dizer que a forma de estruturacdo da
sociedade acaba por definir os processos de saude, doenca e morte de sua populagio.

E importante destacar que o trabalho exerce papel central na defini¢do das condigdes
materiais de vida, vez que a capacidade econdmica dos individuos €, em grande medida,
determinada pela funcdo laboral que desempenham. Por isso, a qualidade e estabilidade do
emprego influenciam diretamente no acesso a recursos fundamentais para o bem-estar das
pessoas.

Embora essa relacdo entre distribuicdo de recursos materiais, trabalho e saide possa
parecer Obvia, trata-se de uma reflexdo importante para que se perceba que a doenga deve ser
entendida também como um fendmeno social e coletivo. Tanto é assim que, como sera tratado
mais adiante neste artigo, existem doencgas manifestadas pelas pessoas que sao socialmente
determinadas, ndo possuindo condicao organica associada.

Especificamente na area da satde, o questionamento do paradigma da doenga como

um fendmeno puramente bioldgico e individual surge no final dos anos 1960, em um cenario
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de crise estrutural do capitalismo (Silva; Bicudo, 2022, p. 121). No ambito nacional, a
influéncia do pensamento social na area da satde teve como reflexo o inicio da reforma
sanitaria, em 1970, e o estabelecimento das bases legais para a criagdo do SUS, a saber, a
Constituigdao de 1988 e a Lei Organica da Satude (Lei n° 8.080/1990).

Aliés, o conceito de saude como resultado das formas de organizacdo social estd na
propria formagdo do Sistema Unico de Saude (SUS), o qual foi criado com base nas propostas
da 8* Conferéncia Nacional de Saude, realizada em 1986, oportunidade na qual foi registrado
que:

Em seu sentido mais abrangente, a saide ¢ a resultante das condigdes de
alimentagdo, habitacdo, educacdo, renda, meio-ambiente, trabalho, transporte,
emprego, lazer, liberdade, acesso e posse da terra e acesso a servigos de saude. E,

assim, antes de tudo, o resultado das formas de organizacdo social da producao, as
quais podem gerar grandes desigualdades nos niveis de vida. (Brasil, 1986, p. 12)

Dentre os aspectos que contribuiram para a influéncia do pensamento social na area
da saude, estad a consolidacdo da teoria da determinagdo social do processo saude-doenga, a

qual sera tratada no topico a seguir.

3. DETERMINACAO SOCIAL DOS PROCESSOS DE SAUDE-DOENCA

Conforme contextualizam Leticia Batista Silva e Valéria Bicudo, o conceito de
determinagdo social do processo saude-doenca assume grande importancia na formagao da
epidemiologia social latino-americana e na trajetdria do movimento sanitario brasileiro (Silva;
Bicudo, 2022, p. 121), pautando a reforma sanitaria de 1970, integrando a dimensdo do
“social” ao campo da saude.

A alteragdo de mentalidade proposta pela teoria da determinagdo social ¢ a do
reconhecimento do fato de que a satde dos sujeitos ndo pode ser explicada unicamente por
aspectos bioldgicos e individuais, uma vez que:

(...) os individuos estdo inseridos em uma sociedade, em um dado momento
historico, com uma determinada organizacdo social da producdo. Sendo assim, o
lugar que cada individuo ocupa nessa organizagdo impacta na possibilidade (ou
impossibilidade) de que possa desenvolver plenamente suas condi¢des materiais de

existéncia, as quais sdo influenciadas pela relagdo dialética entre o
individuo/coletividade e o biologico/social.

Nesse contexto, as formas de adoecer, acessar os servigos de saude e de morrer nao
sdo expressoes meramente bioldgicas e individuais, mas, também, sociais e coletivas (Silva;

Bicudo, 2022, p. 121).
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Sob a otica da determinagdo social, a relacdo entre satde e doenga é vista como um
processo dialético, uma das formas de expressdao das contradi¢cdes e desigualdades sociais do
sistema de produgdo capitalista (Silva; Bicudo, 2022, p. 120). Isso porque, como se sabe, a
sociedade capitalista se organiza através de uma relacdo entre exploradores da forga de
trabalho e explorados pelo capital, dindmica essa que atravessa todas as relagdes e estruturas
sociais, inclusive as da area da saude (Silva; Bicudo, 2022, p. 126).

Com base nessas premissas, o conceito de determinagdo social pode ser sintetizado
na noc¢do de que as condi¢des de vida e trabalho exercem papel decisivo na determinagdo do
processo saude-doenga (Silva; Bicudo, 2022, p. 126). Desse modo, a saude ¢ produto das
condi¢des materiais de existéncia dos sujeitos, condigcdes essas que sdo definidas de acordo
com o extrato social ao qual o ele faz parte, em razdo do lugar que ocupa no processo de
producdo capitalista.

As condicdes de satide e doenga dos sujeitos se desenvolvem através da ocorréncia
de “processos criticos” (Viapiana; Gomes; Albuquerque, 2018, p. 178), que podem ser
protetores (saudaveis) ou destrutivos (insalubres), nos mais variados ambitos de suas vidas
(trabalho, cotidiano, relacdo com o ambiente, etc.). Esses processos ndo podem ser encarados
de uma forma abstrata, mas, sim, devem ser interpretados de acordo com os contextos sociais
e histéricos nos quais acontecem, uma vez que ja que se desenvolvem no interior de uma
formagdo social especifica e refletem as possibilidades concretas de cada modo de vida
(Viapiana; Gomes; Albuquerque, 2018, p. 178).

Mantendo essa perspectiva, as condigdes de trabalho dos sujeitos estdo
fundamentalmente ligadas aos processos de satde e doenca de uma sociedade. Assim, o
estdgio atual do sistema de producdo capitalista, marcado por uma variedade de empregos
assalariados e aumento do trabalho sem vinculo, em modalidades parciais, temporarias ou
subcontratadas (Silva; Bicudo, 2022, p. 126), define boa parte dos processos criticos que
influenciarao a saude dos trabalhadores.

Ainda sobre a precarizagdo do atual mercado de trabalho, ¢ o comentario de Vitoria
Nassar Viapiana, Rogério Miranda Gomes e Guilherme Souza Cavalcanti de Albuquerque:

Também faz parte da atual tendéncia do mercado a redu¢do do numero de
trabalhadores em tempo integral, com vinculos mais estdveis com o emprego, € a
contratacdo de uma for¢a de trabalho ‘flexivel’, subcontratada, facilmente
empregada e demitida. Ampliam-se as formas precarias de emprego — trabalho
informal, terceirizado, em tempo parcial — com menos direitos sociais. O aumento
das taxas de desemprego e a transformagdo do desemprego macico em fendmeno

permanente resultam em um quadro extremamente precario ¢ de pauperizagdo,
inclusive com utilizagdo de mecanismos supostamente pretéritos de exploracdo —
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aumento de jornadas, trabalho infantil, trabalho escravo ou semiescravo. (Viapiana;
Gomes; Albuquerque, 2018, p. 181)

As condi¢des de trabalho acabam por produzir efeitos na esfera biopsiquica do
trabalhador, gerando desgastes de natureza corporal e psicoldgica.

Para categorizar os efeitos do trabalho sobre o trabalhador, a medicina social latino-
americana desenvolveu a nomenclatura de “cargas de trabalho” (Viapiana; Gomes;
Albuquerque, 2018, p. 178), as quais poderdao ser mecanicas, fisicas, psiquicas, fisioldgicas,
etc., a depender do tipo de atividade desenvolvida, podendo transacionar, também, entre a
sobrecarga e a subcarga. O tipo e volume das cargas de trabalho aplicadas nos ambientes de
trabalho influencia diretamente o perfil epidemiolégico da sociedade, ou seja, determina os
processos de saude e doenga dos trabalhadores.

Sobre as manifestacoes fisicas e psiquicas do trabalho sobre o trabalhador, volta-se a
citar Vipiana, Gomes e Albuquerque:

A superioridade do desgaste sobre a reprodugdo pode se manifestar fisica e/ou
psicologicamente de diversas formas. Por um lado, além da manutengdo dos
acidentes de trabalho (traumatismos, amputagdes e mortes), ampliam-se as doengas
cronicas relacionadas com o aumento de ritmo e de pressdo, sejam as lesdes
musculares (lesdes por esforgos repetitivos, lombalgias cronicas etc.), sejam as
doengas cardiovasculares, que, apesar de associadas em estudos epidemiologicos a
condi¢cdes de trabalho sob estresse excessivo, tém o nexo com o trabalho
cotidianamente ignorado.

Em relag@o ao desgaste psiquico, como consequéncia das novas formas de gestdo do
trabalho, ocorre o aumento das sobrecargas psiquicas, tais como: a pressao por
intermédio de metas, ou mesmo dos proprios colegas de trabalho; a ‘internalizagio’
das regras da empresa por parte dos trabalhadores; a exigéncia de alta produtividade
e a ateng@o permanente dela decorrente; a concentracdo exigida pelo aumento do
nimero de maquinas a serem operadas ou supervisionadas; e os altos ritmos de
trabalho, nos quais se eliminam quaisquer periodos de suposta ‘improdutividade’
(momentos de descanso). Paralelamente, acentuam-se as subcargas psiquicas, com a
restricdo do desenvolvimento das capacidades psiquicas em funcdo do
aprofundamento da alienagdo, tal como se observa na subordinagdo dos individuos a
tecnologia cada vez mais automatizada, na manutencdo do trabalho parcelar, ainda

que no formato multitarefas, ¢ na auséncia de interferéncia dos trabalhadores sobre o
planejamento do trabalho. (Viapiana; Gomes; Albuquerque, 2018, p. 182)

Reconhecendo a importancia das condi¢des de trabalho para a satide da populagdo, a
Organizagdao Mundial da Saude (OMS) apontou a necessidade de “melhorar as condigdes
laborais para todos os trabalhadores, de modo a reduzir a sua exposi¢do a riscos materiais,
stress relacionado com o trabalho e comportamentos degradantes da saude” (2010, p. 16), no
topico denominado “emprego justo e trabalho digno” do relatério da Comissdo para os
Determinantes Sociais da Saude, publicado em 2010.

E de se pontuar, ainda, que a atual precarizagdo do trabalho vem acompanhada de um

processo de desregulamentacdo dos direitos sociais em ambito nacional e mundial (Silva;
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Bicudo, 2022, p. 126), fato esse que contribui para os efeitos nocivos dos processos criticos
insalubres vivenciados pelos trabalhadores.

Para além da questdo do trabalho, ¢ importante esclarecer que o acesso as condi¢des
materiais ndo esta relacionado apenas a recursos financeiros, mas, também a disponibilidade,
a qualidade e o acesso efetivo tanto aos servigos e acdes de saude publica quanto aos recursos
comunitarios (Dimenstein et al., 2017, p. 75). Cita-se, como exemplo, o fato de que a saude de
uma pessoa estd profundamente conectada aos lugares da cidade que o sujeito consegue
acessar:

Estudos brasileiros destacam algumas problematicas quando se trata de
desigualdades socioterritoriais e condi¢cdes de saude. A forte variagdo de disposi¢ao
e acesso aos servicos de satde em territorio urbano e metropolitano ¢ a primeira
delas. A associagdo entre a disponibilidade de areas verdes (espacos publicos
arborizados voltados para atividades fisicas e recreativas) ¢ a ocorréncia de doengas

cardiovasculares, sintomas de depressao, indices de criminalidade e vulnerabilidade
social, ¢ outra evidéncia trazida nas pesquisas. (Dimenstein et al., 2017, p. 77)

Ainda sobre a relagdo entre desigualdade socioterritoriais e as condi¢gdes de saude, ¢
importante pontuar que o modelo hegemonico de cidade ¢ disperso e desigual, concentrando a
melhor infraestrutura em dreas centrais, com habitantes de maior renda per capita, os quais
conseguirdo acessar habitacdes de elevado padrdo e maior oferta de transporte, servigos e
atividades econdmicas (Silva; Dall’Alba; Delduque, 2023, p. 2). Em contraposi¢do, as areas
habitadas pela populagdo mais pobre sdo, muitas das vezes, periféricas, além de
proporcionarem infraestrutura, moradias e condi¢des sanitarias precarias, com pouca oferta de
transporte, servigo que, quando prestado, ¢ de baixa qualidade (Silva; Dall’Alba; Delduque,
2023, p. 2).

Nessa linha, a desigualdade social que marca o processo brasileiro de urbanizacao
influencia o acesso de determinada camada da populagdo aos recursos materiais de
infraestrutura comunitéria, o que, por sua vez repercute nos processos de saude e na natureza
das doencas manifestadas pela populacdo, como apontam Magda Dimenstein, Kamila
Siqueira, Jodo Paulo Macedo, Jader Leite e Candida Dantas:

Esse acelerado processo de mudangas urbanas esta relacionado, para autores do
campo da epidemiologia (Mendes, 2013), a transi¢ao epidemiologica pela qual passa

nosso pais, caracterizada pelo aumento das doencas cronico-degenerativas,
infectocontagiosas, neoplasias, dos transtornos mentais ¢ de mortes por causas

externas (violéncias e acidentes de transito) (Dimenstein et al., 2017, p. 78).

Como se vé, estruturas econdmicas que sejam injustas do ponto de vista material, as
quais, segundo Fraser, “institucionalizam a privacao, a exploracdo e disparidades gritantes de

riqueza, renda, trabalho e tempo de lazer” (Fraser, 2010, p. 365), impedem que o sujeito seja
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capaz de participar como parceiro pleno na interagdo social, o que certamente inclui o acesso
a saude. Na realidade, ¢ de se reconhecer que a propria logica de acumulagdo do sistema
capitalista pressupde a injustica material e, por isso, ¢ incompativel com estilos de vida que
sejam saudaveis (Silva; Bicudo, 2022, p. 119).

Essas iniquidades materiais geram expressivas consequéncias na saide mental dos

individuos, as quais serao melhor tratadas no préximo topico.

4. EFEITOS DAS INJUSTICAS REDISTRIBUTIVAS NA SAUDE MENTAL

De acordo com Paulo Nuno Nossa, os transtornos mentais sao exemplos
paradigmaticos da medicalizagdo das determinantes sociais (Nossa, 2008, p. 39). Embora se
trate de reflexdo sucinta e objetiva, ela carrega em si a importante constatacdo de que muitas
das doengas psiquiatricas objeto de tratamento hoje em dia se originam, na realidade, do
contexto social que estamos introduzidos, ndo possuindo patologia organica associada.

Por exemplo, a insdnia de um paciente pode ter se originado da existéncia de dividas
em seu nome, as quais ndo consegue pagar com o salario que recebe. O transtorno de
ansiedade generalizada de outro paciente pode ter surgido do trabalho que invade as fronteiras
de seu tempo pessoal, negando-lhe o direito a desconexao e descanso. A depressdo de outro
paciente pode ter como pano de fundo a sua sensac¢do de desvalor por ter sido demitido. E por
ai vai, sdo inimeros os exemplos que poderiam ser dados.

Nao que se esteja criticando o tratamento medicamentoso das queixas de saude
mental dos pacientes, mas ¢ importante refletir sobre quais sdo as causas do surgimento de
alguns transtornos psiquidtricos. Acontece que, se forem doengas socialmente determinadas, a
medicalizagdo atacard apenas o seu sintoma, ndo a sua causa. Seguindo essa linha de
raciocinio, Paulo Nuno Nossa pondera que o uso de medicamentos em queixas mentais sem
patologia organica € necessario, mas nao suficiente, sendo apenas parte do caminho para a
recuperagdo do equilibrio do individuo (Nossa, 2008, p. 39).

Em conformidade com a teoria da determinacdo social do processo satde e doenga,
as condi¢des materiais de determinado sujeito definirdo quais serdo os estressores psiquicos
presentes no seu dia a dia e quais os meios que o paciente terd a sua disposicao para lidar com
eles. Consequentemente, as desigualdades sociais fazem com que certos grupos estejam mais
suscetiveis ao surgimento ou a intensificacdo de transtornos mentais (Dimenstein et al., 2017,

p. 76).
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Adentrando nas doengas psiquidtricas determinadas socialmente, Dimenstein,
Siqueira, Macedo, Leite e Dantas exploram o conceito dos transtornos mentais comuns
(TMC), esclarecendo que se trata de uma terminologia amplamente utilizada na literatura da
epidemiologia psiquidtrica para designar quadros sintomdticos sem patologia organica
associada (Dimenstein et al., 2017, p. 76), apresentando principalmente os sintomas de
insoOnia, fadiga e dificuldade de concentracao. Esses sintomas estdo principalmente atrelados
aos transtornos de ansiedade e depressao, correspondendo a maior parte da demanda de satde
mental da ateng¢io primaria do Sistema Unico de Saude (SUS) (Dimenstein et al., 2017, p.
76).

Mais especificamente sobre os transtornos mentais comuns (TMC) prevalentes nas
cidades de Sao Paulo, Rio de Janeiro, Porto Alegre e Fortaleza, os citados autores apontam o
seguinte:

As quatro cidades apresentaram indices elevados de TMC, ansiedade e depressao,
problemas amplamente detectados em mulheres, desempregados e entre pessoas
com baixa escolaridade e/ou baixa renda, os quais apresentam maior morbidade
psiquiatrica. Para os autores, as altas taxas de TMC associam-se a violéncia urbana
generalizada ¢ a condigdes socioecondmicas adversas, assim como a poluicdo, aos

niveis elevados de ruido e a falta de areas de lazer nas cidades brasileiras.
(Dimenstein et al., 2017, p. 78-79)

Nota-se que boa parte dos transtornos psiquidtricos que nao possuem qualquer
patologia organica associada podem ser relacionados a injusti¢a distributiva e, por isso, sao
socialmente determinados pelos mais diversos fatores estressores. Nesse sentido, Dimenstein,
Siqueira, Macedo, Leite e Dantas apontam o desemprego, baixa escolaridade e baixa renda
como geradores de ansiedade e depressdo (Dimenstein et al., 2017, p. 78-79).

Até fatores estressores que, em um primeiro momento, podem parecer ndo possuir
uma ligacdo tdo clara com a questdo socioecondmica, como a poluicdao, niveis de ruidos
sonoros ¢ falta de areas de lazer, também estdo atreladas ao acesso as condi¢Oes materiais.
Como ja foi dito anteriormente neste artigo, a desigualdade social do processo de urbanizagao
brasileiro afeta quais areas da cidade uma certa parcela da populacdo ¢ capaz de acessar,
influenciando, com isso, o seu grau de exposi¢ao aos diversos tipos de polui¢ao e se ela tera
acesso a locais de lazer.

Outro estressor psiquico que contribui para o surgimento de transtornos mentais ¢ a
mobilidade urbana, especialmente o deslocamento diario dos trabalhadores para o seu local de
trabalho e demais atividades cotidianas. Conforme registram Silmara Vieira da Silva, Rafael

Dall’Alba e Maria Cé¢lia Delduque, os trabalhadores das periferias das grandes cidades
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brasileiras enfrentam longos deslocamentos em transporte publico precario, o que estende sua

jornada e os expoe a riscos € a impactos fisicos e psicoldgicos:

No Brasil, um ter¢o da populagdo nas grandes cidades vive em areas periféricas
(IBGE, 2017). Em regra, as populagdes trabalhadoras, além de se deslocarem por
longas distancias para acessar as centralidades de empregos e servicos — em média
16 km (Alelo, 2016), dependerem predominantemente de sistemas publicos de
transporte insuficientes na oferta, precarios na qualidade e, geralmente, restritos ao
movimento cotidiano pendular casa-trabalho, trabalho-casa (Araujo et al., 2011).
Com as grandes distancias de deslocamento, trabalhadoras(es) sdo obrigadas(os) a
investir mais horas de seus dias no transito (média 2 h por dia) (Alelo, 2016),
expondo-se mais a riscos de acidentes, a poluigdo sonora/atmosférica e sofrendo
mais os impactos fisicos e psicologicos dessa jornada ampliada e, muitas vezes, em
condigdes de stress. (Silva; Dall’ Alba; Delduque, 2023, p. 3)

Em razdo da desigualdade social da urbanizacdo brasileira, grande parcela da
populagdo brasileira vive em regides periféricas e, por isso, gasta varias horas de seu dia no
trajeto de ida e volta do trabalho, situagdo que ¢ agravada pela precariedade e falta de oferta
de transporte publico. Esse tempo prolongado gasto pelo trabalhador em seu deslocamento
para o emprego resulta em aumento do seu cansaco e na redugdo do seu tempo disponivel
para atividades pessoais e familiares, afetando negativamente a sua saide mental.

Aliés, o proprio trabalho em si pode ser um importante estressor psiquico, gerando
sofrimento e adoecimento mental. As atuais tendéncias de contratagdo praticadas pelo
mercado, com menos estabilidade e aumento das formas precarias de emprego, geram
desgastes na saude mental do trabalhador.

Como jé tratado no topico anterior o modo de producdo capitalista produz dois tipos
diferentes de cargas psiquicas, a sobrecarga e a subcarga (Viapiana; Gomes; Albuquerque,
2018, p. 178). Relembre-se que, por sobrecarga psiquica, compreende-se a tensdo prolongada
gerada pela necessidade de atengdo permanente, a gestdo por pressao, a consciéncia do alto
perigo envolvido no trabalho desenvolvido, os ritmos intensos de trabalho, etc. Por sua vez, a
sobrecarga estd relacionada a impossibilidade de desenvolvimento e uso da propria
capacidade por parte do trabalhador, através da separacdo entre concep¢ao e execugdao do
trabalho, fragmentacao dos processos envolvidos no trabalho, repetitividade, monotonia, etc.

Adentrando no ambiente laboral, novas formas de organiza¢do do trabalho acabam
gerando desgaste psiquico no trabalhador, como acontece, por exemplo, na gestdo por
estresse, na hiper vigilancia exercida pelo patrdo e demais colegas, na exigéncia de alta
produtividade e a supressdo de momentos de descanso (Viapiana; Gomes; Albuquerque, 2018,
p. 182), etc. Essa cultura organizacional acaba por tornar o ambiente de trabalho cada vez

mais competitivo, com relagdes interpessoais mais distantes, permeadas pela individualidade
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e desconfianca, concretizando-se, dessa forma, um espaco degradado e propicio para a
ocorréncia de formas de violéncia, como o assédio (Viapiana; Gomes; Albuquerque, 2018, p.
183).

Outra caracteristica atual do modo de producdo capitalista que também afeta
negativamente a saide mental do trabalhador ¢ a ampliacdo do ambiente de trabalho através
da utilizacdo de novas tecnologias de comunicacao, fazendo com que os sujeitos estejam
conectados e disponiveis para as empresas em todos os lugares e a qualquer momento, fato
esse que compromete o descanso e lazer do trabalhador, gerando efeitos nocivos para a sua
saude fisica e mental. Sobre a expansao da empresa para outras dimensdes do cotidiano do
trabalhador, tornando-se, por isso, desterritorializada, Viapiana, Gomes e Albuquerque
explicam que:

(...) o trabalho expande-se para além da empresa, absorvendo outras dimensdes do
cotidiano, como os espacos de lazer e descanso, tornando praticamente todo o tempo
de vida extensdo do trabalho. Com as novas tecnologias de comunicagdo, o espaco
das empresas se ‘desterritorializa’, de modo que tarefas do trabalho invadem a esfera
doméstica, estendendo a jornada. O trabalhador deve estar a todo momento
‘conectado’, psiquicamente disponivel para a empresa, podendo ser solicitado a
qualquer momento, de acordo com a demanda de produgdo. Além disso, parte
importante do tempo livre destina-se ao aperfeicoamento profissional, qualificagdo e
adequacdo ao processo de trabalho. Esse quadro, além de contribuir para ampliagdo

do desgaste, impacta, ainda, na redugdo do tempo de recuperagdo, de reprodugio da
forca de trabalho. (Viapiana; Gomes; Albuquerque, 2018, p. 181)

Toda essa atmosfera envolvendo o trabalho acaba gerando complicagdes na satde
mental do trabalhador, as quais se manifestam através de fadiga, cansago, desanimo e
descontrole. Em casos mais graves, o trabalhador pode desenvolver sindrome de burnout,
distirbios do sono associados a fadiga e transtornos psicopatologicos, além de crises como
episodios psicoticos, epilépticos ou de agitacao psicomotora (Viapiana; Gomes; Albuquerque,
2018, p. 182/183), entre outras manifestagdes.

No entanto, ainda que o trabalho sabidamente seja capaz de produzir efeitos nocivos
sobre a saude do trabalhador, fato ¢ que, paradoxalmente, ele também exerce uma funcao
central na vida dos sujeitos, sendo fonte de identificagdo, autoestima e sentimento de
participagdo na sociedade. Dessa forma, o emprego também ¢ visto pelo trabalhador como
algo que vai além da fonte de subsisténcia material, tornando-se uma caracteristica
constituidora de sua préopria identidade (Viapiana; Gomes; Albuquerque, 2018, p. 179).

Por isso, entre os desempregados predominam os sentimentos de vergonha,
autodesvalorizacdo, inseguranca e tristeza, razado pela qual uma consequéncia direta do

desemprego ¢ o isolamento social, o qual pode acabar ocasionando quadros psiquicos
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patoldgicos, como o alcoolismo e a depressao (Viapiana; Gomes; Albuquerque, 2018, p. 183).
Tanto ¢ assim que, em momentos de crises econdmicas, nas quais o desemprego € o
endividamento aumentam, observa-se o crescimento dos indices de suicidio e das taxas de
transtornos mentais (Viapiana; Gomes; Albuquerque, 2018, p. 183).

Apds todas essas consideragdes sobre a relagdo entre saide mental e circunstancias
materiais, com especial enfoque no atual sistema de produgdo capitalista, ¢ importante
pontuar, finalmente, que a medicalizacdo das determinantes sociais (Nossa, 2008, p. 39) acaba
promovendo as condigdes necessarias para a manutencdo da acumulagdo capitalista, através
da manuten¢do e controle da for¢a de trabalho. Nessa linha, Silva e Bicudo (2022, p. 126),
citando Donnagelo (1976), fazem as seguintes ponderagdes:

Donnangelo (1976) analisou o papel assumido pela medicina na sociedade de
classes como de promotor das condi¢des de reprodugdo para a acumulagdo
capitalista. Nessa esteira, as praticas em saide fazem parte de um processo de
reprodugdo da vida, mas ao mesmo tempo, da reprodug@o ¢ manutengdo da forga de
trabalho do capital, sob condicdes de expropriacdo dos direitos sociais e

precarizacdo da vida, sendo a determinagdo social do processo saude-doenca uma
transversalidade nesse processo.

Conforme se observa, as praticas de saude exercem papel fundamental na produgao e
reproducdo da vida. No que se refere & medicalizagdo dos transtornos mentais socialmente
determinados, essa pratica cumpre duas fungdes complementares: (i) garante a continuidade
da produtividade dos individuos, ao neutralizar os efeitos imediatos do adoecimento sobre sua
capacidade laboral; e (ii) transfere a andlise da origem da doenga para a esfera estritamente
individual e clinica, o que limita o espaco de mobilizacdo coletiva. Como resultado, o
sofrimento psiquico ¢ despolitizado, deixando de ser reconhecido como expressdo das
contradigdes sociais para ser reduzido a condigdo de “falha” ou “insuficiéncia pessoal”.

Por fim, ¢ importante salientar que a medicalizagdo revela igualmente uma dimensao
econdmica: a ampliacdo do consumo de medicamentos impulsiona a abertura de novos
mercados para a industria farmacéutica, terapias complementares e seguros de saude. Nesse
processo, a saude deixa de ser concebida prioritariamente como direito social a ser garantido,

transformando-se em mais um espaco de acumulagdo de capital.

5. CONCLUSAO

Como tratado ao longo deste artigo, a saude ndo ¢ apenas um fendmeno bioldgico e
individual, mas, também, social e coletivo, sendo certo que a estrutura material de uma

sociedade define as condi¢des de satide e os processos de adoecimento de sua populagdo. Pelo
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mesmo motivo, as injusticas distributivas identificadas em uma sociedade tragam o seu perfil
epidemiologico.

Aprofundando a andlise sobre os fatores sociais que determinam a saude, destaca-se
que o trabalho apresenta uma importancia central na determinacdo dos processos de saude e
doenga presentes na vida das pessoas. Para além de possuir um papel fundamental na
defini¢do das condigdes materiais dos individuos, o emprego ¢ fonte de identificacao,
autoestima e sentimento de participacdo do sujeito na sociedade.

Dessa forma, a qualidade e a estabilidade do trabalho tém um impacto direto no
acesso a recursos essenciais para o bem-estar das pessoas. Em contrapartida, a precarizagdo
do emprego, acompanhada da crescente desregulamentacdo dos direitos sociais, contribui
significativamente para o surgimento de processos criticos que afetam negativamente a satide
fisica e mental das pessoas.

Mais especificamente sobre os efeitos mentais das circunstancias materiais dos
trabalhadores, boa parte dos transtornos psiquiatricos atendidos pelo Sistema Unico de Satde
(SUS) podem ser relacionados a injustiga distributiva e, por isso, sdo socialmente
determinados pelos mais diversos fatores estressores. Nesse sentido, a epidemiologia
psiquiatrica cunhou expressdo transtornos mentais comuns (TMC), caracterizados por nao
terem patologia organica associada, dentre os quais se destacam a depressao e a ansiedade,
associadas as queixas de insdnia, fadiga e dificuldade de concentragao.

A medicalizacdo constitui pratica amplamente difundida no tratamento dos
transtornos mentais comuns. No entanto, por se tratarem de adoecimentos em grande medida
socialmente determinados, a intervengao medicamentosa atua apenas sobre os sintomas, sem
alcangar suas causas estruturais. Nesse processo, a medicalizagdo desempenha uma dupla
funcdo: de um lado, assegura a continuidade da produtividade dos individuos, ao mitigar os
efeitos imediatos do adoecimento sobre sua capacidade laboral; de outro, desloca a analise das
desigualdades sociais para a esfera estritamente individual e clinica, favorecendo a
despolitizacao do sofrimento psiquico.

Feitas todas essas consideracdes, defende-se a importancia de se colocar a justica
distributiva e a determinacdo social da doenga como enfoques principais da analise ¢ da
formatacdo das praticas de saude, especialmente no que tange os transtornos mentais. Nesse
sentido, a promocao da saude depende fundamentalmente da transformacao do trabalho e da
redu¢do da desigualdade social. Em outras palavras, a correcdo de injusticas materiais ¢

condi¢do necessaria para a promo¢ao de uma vida saudavel.
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Compreender de que forma a estrutura social condiciona os processos de saude,
doenca e morte permite identificar as reais necessidades da populacdo nessa area e, a partir
dai, reconhecer os campos que precisam de intervencdo do Estado, especialmente no que se
refere & promogdo, prevencdo e tratamento, em articulagdo com o conjunto das politicas
sociais (Silva; Bicudo, 2022, p. 124).

Essa perspectiva deve orientar ndo apenas a formulagdo de politicas de satde e
econdmicas, mas também a organizacdo dos ambientes sociais e de trabalho, de modo a
promover espacos mais sauddveis e humanizados. Como pontuam Viapiana, Gomes e
Albuquerque, “transformar os processos de trabalho — e, por consequéncia, a sociedade — em
espacos mais sauddveis e realizadores para seus executores envolve necessariamente a
contraposi¢do a légica do capital. Trata-se, em sintese, de colocar a vida e a satide acima do
lucro” (Viapiana; Gomes; Albuquerque, 2018, p. 184).

Enquanto persistirem desigualdades na distribui¢do dos recursos sociais, a efetivagao
do direito a saude permanecera inalcangavel. A medicalizagdo dos sintomas falha em
enfrentar as causas estruturais do adoecimento e contribui para deslocar o problema para a
esfera biologica e individual. Em conclusdo, ¢ evidente que sem justiga redistributiva ndo ha
saude possivel, apenas a administracdo de sofrimentos individuais em uma sociedade marcada

pela desigualdade.
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