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Resumos de Livros/Book Reviews

Aplications of social sciences to clinical medici-
ne and health policy, edited by Linda H.
Aiken & David Mechanic. New Bruns-
wich, N.J. Rutgers University Press,
1986. 588 p.

O livro procura apresentar um panorama da
contribuicdo das ciéncias sociais para as areas
médicas e para os programas de satde.

Essas contribui¢des estariam trabalhadas nas
5 partes do livro.

Na primeira parte apresenta-se uma visdo
mais geral de como o estado de satde e a orga-
niza¢do da aten¢do médica se relacionam com
processos sociais globais. Na segunda parte sdo
apresentadas as contribuigdes de métodos e téc-
nicas das Ciéncias Sociais para os estudos de
morbidade e mortalidade assim como da pre-
vengdo destes processos; ressalta-se também o
papel das Ciéncias Sociais para avaliar as con-
seqiiéncias das interveng¢des técnicas. A terceira
parte ocupa-se da atua¢do das Ciéncias Sociais
no que diz respeito ao estudo de grupos popula-
cionais e etarios relevantes para a Saude Publi-
ca: saude infantil, do adolescente e do idoso,
assim como problemas de reprodu¢ido humana
sd0 objetos de atengdo deste capitulo. No capi-
tulo que se segue sdo apresentados processos
sociais importantes em termos de vulnerabilida-
de a doengas de relagbes entre parentes € profis-
sionais. Na parte cinco s&o abordadas questdes
ligadas 4 organiza¢do e financiamento dos ser-
vigos de ateng¢do médica.

Para os autores, apesar dos avangos técunicos
e cientificos na area ‘‘curativa’’ a ciéncia da
prevenc¢do ainda estaria em seus estagios iniciais
necessitando de pesquisas na area comporta-
mental principalmente em fun¢do do predomi-
nio-de doengas cronicas. Assim, as Ciéncias So-
ciais deveriam contribuir para a organizagdo de
estudos de vida ‘‘construtivos’ em termos de
saude. Diante dessa afirma¢do pressupde-se
que o livro apresente trabalhos de Ciéncias So-
ciais em Saude dentro de uma perspectiva tedri-
ca que ndo é a mais utilizada nos paises em de-
senvolvimento. No entanto, dada sua contri-
bui¢do como ‘‘panorama’’ de tipos de traba-
lhos, pode apresentar informagdes interessan-
tes.

Fabiola Zioni Gomes
Departamento de Prdtica de Satide
Publica — FSP/USP

Class and health: research and longitudinal
data, edited by Richard G. Wilkinson.
London, Tavistock Publications, 1986.
223 p.

A obra é composta de 8 partes, escritas por
diferentes autores, professores e pesquisadores
de varias universidades inglesas, baseando-se,
freqiientemente em trabalhos de pesquisas de
outros interessados no assunto. Tem sua ori-
gem no ‘‘Black Report’’, quando ficou consta-
tado que havia pouco conhecimento sobre as
medidas de diferencas de classe social e saude
bem como as causas destas diferengas.

Permeia a obra, o conhecimento de que a
existéncia de desigualdades necessita atengdo
urgente; é tendéncia verificada em alguns traba-
lhos, de que a relagdo entre desigualdades de
classe e indices de morte ndo pode ser atribuida
a recessdo econdmica apenas. O comportamen-
to da mortalidade diferencial, levanta questes
fundamentais sobre a natureza do moderno de-
senvolvimento social.

Para Wilkinson, autor do primeiro capitulo,
a questdo da extensdo e tendéncias de diferentes
classes na mortalidade, conforme apontam cer-
tos dados, é crucial ndo s para a saude, mas
para o entendimento da dire¢do do atual desen-
volvimento social. E notério que os problemas
de medida do assunto sdo complicados e que a
interpretacdo dos dados, ndo raro, é contradi-
téria, levando a necessidade de pesquisas com-
plementares.

O capitulo propicia uma discussdo desses
pontos e revé resultados de investiga¢des recen-
tes, abordando interpretagdo diferencial de da-
dos existentes. O autor é de parecer que o tama-
nho e a tendéncia de diferentes classes na mor-
talidade sdo importantes ndo sé por questdes de
satide em si mesma, mas também porque Saude
serve como bar6metro das condig¢des sdcio-eco-
ndémicas em que a populagdo vive.

Marmot, autor do capitulo seguinte, enfoca a
classificagdo social com base na ocupagdo e
mobilidade social subseqiiente; sugere indepen-
déncia da diferenga de classe nos indices de
morte, estudando funcionérios civis, classifica-
dos por sua posi¢do funcional; usa procedimen-
to metodoldgico singular, podendo os resulta-
dos serem aceitos, livres de viéses comumente
observados quando € focalizada a variavel ocu-
pagao.

A mobilidade social é tratada de forma a le-
var a algumas suposi¢des, como o de que algu-
mas desigualdades em satide néo sdo atribuiveis

549



Rev. Saude publ., S. Paulo, 22(6), 1988

a estruturas socio-econémicas desiguais; assim,
ao invés de ser dito que a populacdo é menos
sauddvel porque seus componentes pertencem a
classes mais baixas, € sugerido que eles estdo em
classes mais baixas porque sdo menos sauda-
veis.

Os autores responsaveis pelo capitulo III
continuam examinando a quest3do da mobilida-
de relacionada a ocupacéo, classificando mor-
tes em determinado periodo ¢, fun¢do da classe
social do individuo; descartam o efeito da mo-
bilidade durante os ultimos 5-10 anos de vida,
quando o impacto da doenga/satude seria maxi-
mo; concluem que a mobilidade social tardia na
vida contribui muito pouco para a disparidade
em indices de morte entre classes; estes resulta-
dos encontram suporte em outros estudos.

A seguir, Wadsworth considera o problema
da mobilidade social em relagdo a doenca em
jovens; ao invés de tentar ver se a mobilidade
social d4 uma contribui¢do significante a desi-
gualdade de classes gerais na saude, ele observa
o efeito da doen¢a em criang¢as sobre a subse-
quente mudanga de mobilidade; demonstrou
que uma moléstia séria na infincia esta relacio-
nada a subseqiiente queda de mobilidade futu-
ra. S3o apresentadas varias analises, com resul-
tados de outros estudiosos do assunto, focali-
zando, por exemplo, o efeito de uma doenga
manifesta na mobilidade social, ou entdo a mo-
bilidade social como fator de discriminagéo en-
tre o saudavel e o doente; verificou-se que, ao
invés de ser afetada diretamente por um episd-
dio real de doenga, a mobilidade social pode se-
lecionar por caracteristicas associadas com o
potencial de saude de uma pessoa.

Estudos de Mose, Fox e Jones, responsaveis
pelo capitulo 5, sugerem que o desemprego esta
associado com um muito consideravel aumento
de taxas de mortalidade, ndo ficando clara, no
entanto, a interferéncia de outras questdes, co-
mo por exemplo, problemas psicossociais rela-
cionados ao desemprego.

A seguir é discutido e fortemente sugerido,
que baixos ingressos conduzem a um aumento
da mortalidade; é suposi¢do de que a distribui-
¢do de renda das sociedades desenvolvidas, tém
um importante efeito na expectativa de vida, o
que conduz a especulagdes referentes ao nivel
em que programas de seguro social devem ser
fixados.

O autor do VIII capitulo, em analise de estu-
dos longitudinais, aborda a problematica da
medida dos efeitos independentes e interativos,
que permitam estabelecer as diferen¢as de mor-
talidade atribuiveis &8 uma combinagdo especifi-
ca de fatores, dando peso aos riscos relativos
associados com fatores tais como: baixa renda,
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tamanho da familia, desemprego, educagdo en-
tre outros; tem a vantagem de ndo descartar os
economicamente inativos.

O conteido da obra deixa claro que classe,
ndo raro, corresponde a uma mera complexida-
de indefinida para efeitos de desconhecidas di-
ferengas socio-econdmicas; mas o interesse
atual no problema de diferencas de classe em
saude é primariamente uma preocupa¢do com a
distribuigdo social da satide, mais do que o or-
denamento simples de diferencas individuais.

Nio é mais aceito que o progresso social esta
atrelado ao desenvolvimento econdmico unica-
mente; a aspiragdo humana, em termos de me-
lhoria da igualdade social deve ser conquistada,
exigindo até mesmo novas politicas de agdo
propostas. Entende-se ser a desigualdade no
terreno da saude, uma area importante, na qual
a percep¢do popular de progresso do século 20
pode nido ser totalmente verdadeira.

O livro deixa claro que nido tem havido um
significativo aumento na mobilidade social du-
rante grande parte deste século, continuando a
existir desemprego em taxas elevadas, fatores
estes inter-relacionados com outros, como es-
clarecem autores de alguns capitulos.

A publica¢do contém indicagdo da metodolo-
gia utilizada para o desenvolvimento dos traba-
lhos, fundamentando-se em excelente biblio-
grafia complementar; sdo indicadas areas de
pesquisa prioritarias no campo da desigualdade
em saude, com destaque das oportunidades fu-
turas de pesquisa; basicamente, a organizagio e
caracteristicas de estudos longitudinais, com-
pdem o conteudo da obra.

Ainda merecem meng¢do o fato de ficar claro
que um mesmo assunto pode ser analisado por
varios interessados, através de Oticas diferentes
e procedimentos distintos.

Aracy Witt de Pinho Spinola
Departamento de Prdtica de Satude Publica —
FSP/USP

Population policy: research priorities in the
developing world: report, by Carmen A.
Miré and Joseph E. Potter. London,
Frances Pinter, 1980. 197 p.

Relatorio elaborado pelo Grupo internacio-
nal para Revisio da Pesquisa Social em Popula-
¢do e Desenvolvimento (IRG), foi publicado
como livro em 1980, fazendo agora parte do
acervo da nossa biblioteca. E bastante informa-
tivo para aqueles que quizerem ter uma visio
panordmica do estado das artes da politica po-
pulacional, sob alguns angulos, ao redor da da-
ta de publicagio.
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Constitui-se de trés partes, sendo que na pri-
meira, os autores a partir de um blackground
sécio-econdmico e demografico, apontam as
posi¢des governamentais sobre as questdes po-
pulacionais e cometam sobre as fontes produto-
ras dos dados existentes e as institui¢des forma-
doras de recursos humanos para a pesquisa e
docéncia. Esses aspectos sdo tratados segundo
seis regides geo-politicas: Sudeste e Sudoeste
Asiatico, Sul da Africa Central, Paises Arabes,
Africa Sul do Sahara e América Latina. Embo-
ra com um espectro geografico, cultural e eco-
ndémico amplo, sdo felizes ao sumarizar as ten-
déncias recentes quanto ao desenvolvimento so-
cial e econ8mico das regides, tentando algumas
classificagBes que facilitam o entendimento dos
leitores. Claro estd que s30 resumos parciais,
mas no que tange a América Latina, muito sufi-
cientes.

Na segunda parte, tomando por base grandes
temas demograficos: mortalidade, fecundida-
de, migragdo interna e internacional, procuram
mostrar o estagio de conhecimento de cada te-
ma fazendo algumas questdes a serem preferen-
cialmente pesquisadas. Tecem também comen-
tarios sobre os planejadores das politicas. Ao
final dessa parte, agora por tipos diversos de
abordagem, a partir de conclusdes mais gerais
sobre as variaveis populacionais que pertencem
ao campo de interesse do IRG, sugerem tépicos
para futuras pesquisas: processos de mudangas
demograficas, pesquisas descritivas, avaliagdes
das politicas e programas publicos, desenvolvi-
mento de arcabougos tedricos consistentes;
analise do processo politico e estilos de desen-
volvimento, e, politica populacional.

A terceira e Gltima parte relativa e recursos
humanos e institucionais para a pesquisa social
em populagdo e desenvolvimento, esta dividida

em duas sessOes: a primeira intitulada ‘‘Rese-
nha da atual situa¢do’’ retoma as divisdes re-
gionais da primeira parte, fazendo um balango”
do que existe em termos de treinamento para
ensino e pesquisa em populagdo, seja institucio-
nal ou mesmo informal considerando tipos de
| instituigbes, publicagbes especializadas, cursos
especificos. O alcance nas seis regides é desi-
gual, mas mais uma vez para a América Latina
oferece informagdes, a época atualizadas, sobre
essas alternativas. A segunda sessdo dessa ulti-
ma parte trata do que chamam ‘‘Algumas ques-
tées maiores relativas a quantidade e diregdo
dos futuros financiamentos’’. Ai, fazem reco-
mendag¢des de varios tipos aos financiadores,
levando em conta questdes como: financiar
projetos individuais ou de institui¢des, recursos
locais e de fora, divulgagdo dos resultados de
pesquisas, o papel das institui¢gdes regionais,
prioridades dos paises, etc.

Na conclusao, os autores observam, que em-
bora a natureza do produto final ndo estivesse
clara ao inicio do projeto, ao IRG foi permitido
uma grande amplitude na busca dos achados e
recomendagdes.

O propoésito dessa parte tem a ver com as im-
plicagdes sobre os procedimentos adotados e
com a colaboragdo de algumas perspectivas
procedentes, e que permeiam suas colabora-
¢Oes. Entre elas, sua crenga de que as sugestdes
colocadas concorrem para uma melhoria e refi-
namento nas politicas, no que se refere a pes-
quisa e A formagdo de recursos humanos, sem
ter a ingenuidade de pensar que as escolhas se-
riam faceis.

Maria Stella Ferreira Levy
Departamento de Epidemiologia —
FSP/USP
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