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Uma investigacao acerca da (auto)vigilancia e a
gestdo de si em um grupo de emagrecimento
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Resumo: O texto trata da discussdo das técnicas de vigilancia e autovigilancia
utilizadas e ensinadas por profissionais da saide em um grupo de emagrecimento. A
pesquisa, de cunho etnogréfico, foi conduzida em atividades de promoc¢édo da saude
realizadas em uma Unidade de Sadde do municipio de Porto Alegre. Destaca-se o
uso de técnicas focadas no controle e adaptagdo do corpo as normas biomédicas/estética.
Como conclusdo, é apontado que o movimento de pensar e problematizar a
estigmatizacdo do excesso de peso se faz necessario, especialmente ao longo da
formagdo de profissionais da saude.

Palavras-chave: Emagrecimento. Autovigilancia. Tecnologias de si. Promogdo da
satde. Corpo.

Always alert!
An inquiry towards the (self)surveillance and the self-care in a weight loss
support group

Abstract:The text deals with the discussion of self-monitoring and surveillance techniques
used and taught by health professionals in a group of weight loss. The research, ethnographic,
was conducted in health promotion activities in a Health Unit of Porto Alegre. It is noteworthy
the use of techniques focused on the control and adaptation of the body to biomedical/aesthetics
standards. In conclusion, it is pointed out that the movement of thinking and discuss the
stigmatization of overweight is necessary, especially along the training of health professionals.
Keywords: Weight loss. Self-monitoring. Technologies of the self. Health
promotion. Body.
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INTRODUCAO

Barriga tanquinho, barriga chapada, barriga zero, barriga
negativa. Alimentos diet, light, probidticos, funcionais, termogénicos,
sem gluten, zero gordura, zero acucar. Dieta Dukan, Atkins,
mediterranea, paleolitica, dos pontos... Estes sdo exemplos da imensa
rede de desejos, metas, ferramentas, tecnologias, produtos, que
permeiam a relagdo dos individuos e seus corpos, em Nnossos meios e
nosso tempo. NOs todos, brasileiros dos séculos XXI, conhecemos
alguém que esta de dieta (talvez ndés mesmos). E ndo é incomum
ouvirmos de criancas pequenas frases relacionadas a “regimes” e
controle de peso.

Acrescentam-se ainda os dados de que, na ultima década, o
Brasil liderou o ranking de consumo per capita de medicamentos para
emagrecer; em 2006, esse indice foi de 9,1 doses diarias por mil
habitantes (IBOPE, 2007). Além disso, em 2014, superou os Estados
Unidos e foi o pais que realizou o maior numero de cirurgias plasticas
estéticas (ISAPS, 2014). A estes numeros, somam-se ainda oS
resultados de estudos que apontam o aumento da insatisfagdo corporal
entre escolares de 6 a 18 anos, em diferentes cidades brasileiras
(FERNANDES, 2007; TRICHES; GIUGLIANI, 2007; PINHEIRO;
GIUGLIANI, 2006). Instigada por tais preocupantes dados, 0s quais
representam questfes de relevancia para a Salde Publica, em meus
trabalhos (SOUZA; CAMARGO, 2011; SOUZA; CAMARGO, 2008;
CAMARGO, 2008), busco pensar acerca das tematicas emagrecimento,
alimentacdo e cuidados de si em suas relagbes com a constituicdo dos
corpos. Nestes trabalhos, desenvolvo o entendimento do corpo como o
lugar dos afetos, um efeito, sempre provisorio, das inscricbes dos
acontecimentos cotidianos. Desta forma, chamo a atencdo para as
praticas sociais que, desde o nascimento, ou mesmo antes dele, atuam
na constituicdo de nossos corpos, como a familia, a escola, os saberes
médicos, a midia, entre outros, produzindo marcas, ensinando modos
de ser, comportamentos, gostos, valores e sentimentos.
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Com base em estudos anteriores’ (SOUZA; CAMARGO; WITT,
2008; CAMARGO; SOUZA, 2008; CAMARGO; SOUZA, 2007;
CAMARGO; SOUZA, 2007b), nos quais analisei o qué e como se
falava acerca do corpo, da alimentacdo e dos cuidados corporais
veiculados em diferentes espacos (revistas femininas, rétulos de
alimentos diet e light, entre outros), pude perceber que a ideia de
saude parecia funcionar ndo somente como uma condi¢do médica, mas
como um grupo de conhecimentos usados para acessar diferentes
grupos da populacdo, através de variadas estratégias governamentais.

Em sociedades, como a brasileira atual, nas quais estas nogdes
funcionam de maneira cada vez mais intensa, 0os conceitos de saude e
de cuidados com o corpo tornaram-se centrais no processo de
construgdo das subjetividades. Nestas, a referéncia de corpo ideal
passou a ser o corpo civilizado, controlado racionalmente (taxas de
colesterol, glicose, triglicérides, por exemplo). O objetivo deste
controle é a manutencdo da saude e o aumento da longevidade. Neste
sentido, os cuidados dispendidos a esse corpo estruturam-se a partir da
triplice “exercicio = boa forma = saude” (LUPTON, 1995, p.71,
traducdo nossa). Possuir esta saldde, espécie de bem cuja posse
necessita ser constantemente reafirmada e que é tornada visivel através
do corpo magro, firme e exercitado — parece ser uma questdo de bom
gosto, de autonomia, de desenvolvimento pessoal.

A partir destas discussdes aponto que, na sociedade ocidental
da atualidade, parece estar funcionando um dispositivo, o qual
denominei dispositivo da aversdo a gordura. Tenho utilizado tal
conceito de acordo com a acepcdo proposta por Foucault (2006), de
que o dispositivo € a rede que se pode estabelecer entre um conjunto
heterogéneo de discursos, instituicfes, organizacdes arquiteténicas,
decisBes regulamentares, leis, medidas administrativas, enunciados
cientificos, proposicdes filoséficas, morais, filantropicas, a qual possui
uma determinada funcdo estratégica dominante implicada na produgéo
de subjetividades e tipos de sujeitos.

% Que resultaram na dissertagdo de Mestrado de Tatiana Souza de Camargo, intitulada “Vocé é o
que vocé come? Os cuidados com a alimentacdo: implicagbes na constituicdo dos corpos”
(Camargo, 2008).
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Na atualidade, o dispositivo da aversdo a gordura articula
saberes cientificos provenientes das pesquisas nas d4reas da
Epidemiologia, Nutricdo, Cardiologia (entre outras) que afirmam o
papel preponderante das dietas e dos exercicios fisicos para prevencédo
de doencas crbnicas ndo transmissiveis (DCNT), as quais se atribuem,
direta ou indiretamente, o maior volume das ac¢Ges, procedimentos e
custos dos Sistemas de Saude. Saberes estes cujos enunciados acabam
por construir e fixar parametros de normalidade e anormalidade da
massa corporal. Articulam-se também saberes provenientes das
pesquisas em saude publica, que afirmam e reafirmam a
responsabilidade individual no manejo do corpo e dos seus cuidados,
ensinam os padrdes de normalidade da massa corporal estabelecidos; e
gue promovem as mudancas de “estilo de vida” como o caminho para a
melhoria na qualidade de vida de cada um e também de sua
comunidade. Além desses, articulam-se ainda saberes da area da
biologia molecular que relacionam o baixo peso com a possibilidade
do aumento da longevidade®.

Combina-se a tais saberes uma rede discursiva de imagens (de
revistas, filmes, televisdo, por exemplo) de pessoas belas, jovens,
ativas e magras. Soma-se a quantidade crescente de produtos e
servicos relacionados aos cuidados com o corpo (academias de
ginastica, estudios de ioga, pilates, centros de Medicina Estética,
massagens, cosméticos, alimentos funcionais, diet, light, ...).
Acrescenta-se o estatuto moral de bom-cidaddo, consciente e
responsavel, adquirido na atualidade pelo individuo que adotou o
“estilo de vida saudavel”.

Desta forma, constitui-se uma rede de saberes, moralidades,
instituicdes e praticas que funcionam estrategicamente na regulacdo
dos corpos (de suas formas, sua salde, seus cuidados) — configurando
0 que chamei de dispositivo da aversdo a gordura.

A partir da proposta de funcionamento do dispositivo da

aversdo a gordura, e, consequentemente, do entendimento de que os
discursos provenientes do campo das Ciéncias da Salde, parecem estar

® E importante salientar que, ao chamar atencéo para a relacdo de saberes cientificos com o
dispositivo da averséo a gordura, ndo estou questionando a veracidade ou a validade de seus
dados. Estou apenas procurando mapear como tais saberes circulam e atuam na rede social da
qual fazem parte.
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envolvidos, de certa forma, nesse funcionamento, procurei investigar
como os profissionais da Atencdo Bésica a Salde, através de suas
préticas de prevencgdo e controle do excesso de peso, relacionavam-se
com tal dispositivo, e desta forma, estdo implicados no controle das
condutas e na producdo de subjetividades dos individuos por eles
atendidos e/ou acompanhados.

Nesse artigo, busco discutir as técnicas de vigilancia e
autovigilancia utilizadas e ensinadas por profissionais vinculados a
Saude Publica aos participantes de um grupo de emagrecimento,
pensando-as como tecnologias de si, isto €, como um conjunto de
experiéncias e técnicas que 0 sujeito elabora e que o ajuda a
transformar-se a si mesmo, e que dessa forma participam do processo
de sua (auto)constituicdo (REVEL, 2002).

METODOLOGIA: OS CAMINHOS E FAZERES DA PESQUISA

Durante o periodo de 2008 a 2012, realizei uma pesquisa de
cunho etnografico em atividades de promocédo da salde realizadas por
profissionais de uma Unidade de Salude (US) do municipio de Porto
Alegre, através da qual busquei investigar como os profissionais das
equipes da Estratégia de Salde da Familia (ESF)*, através de suas
préaticas de prevencdo e controle do excesso de peso, relacionam-se
com o dispositivo da aversdo a gordura, detalhado na segdo anterior.
Essa US fazia parte de um conjunto de doze Unidades Basicas de
Saude que integravam o Servico de Saude Comunitaria do Grupo
Hospitalar Conceicdo, em Porto Alegre. Além de ser uma instituicdo
pablica vinculada ao Sistema Unico de Salde (SUS), nessa US
funcionava a Residéncia Integrada em Saude, do Grupo Hospitalar
Conceicdo — uma atividade relacionada ao ensino e a formacdo. Dessa
forma, seus profissionais estavam envolvidos em constantes discussdes

4 Estratégia de Salde da Familia (ESF), denominagdo mais atual do Programa de Salde da

Familia (PSF), é entendida, segundo o Ministério da Saude brasileiro, como uma estratégia de
reorientacdo do modelo assistencial, operacionalizada mediante a implantacdo de equipes
multiprofissionais em Unidades Bésicas de salde. Estas equipes sdo responsaveis pelo
acompanhamento de um numero definido de familias, localizadas em uma éarea geogréfica
delimitada [o territério, conceito central na ESF]. As equipes atuam com agdes de promocgao da
salde, prevencgdo, recuperagdo, reabilitacdo de doencas e agravos mais frequentes, e na
manutencao da salde desta comunidade (BRASIL, 2009).
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acerca do modelo de salde publica que buscavam praticar; modelo
esse no qual as atividades de promoc¢do da saude e prevencdo eram
valorizadas.

Na US pesquisada, foram acompanhadas as reunides de um
grupo de emagrecimento, entre os anos de 2008 e 2009. Estas reunibes
eram organizadas e coordenadas por Nutricionistas (preceptoras e
residentes), e poderiam contar com a participacdo de outros
profissionais  (enfermeiros, psicolégos, assistentes sociais e
odontélogos) em sua realizacdo. Além destas reuniGes, foram
acompanhadas algumas Reunides do Nucleo de Nutricdo da Residéncia
Integrada em Salde, da qual as nutricionistas desta US faziam parte.

Com base nesta observacdo participante foi construido um
caderno de campo, no qual cada reunido acompanhada deu origem a
um episodio. No total, este caderno de campo ficou constituido por
vinte e um episédios. Além do caderno de campo, a anélise também
compreendeu alguns documentos oficiais brasileiros — Guia Alimentar
para a Populacdo Brasileira e Manual Operacional para Profissionais
da Salde e Educacdo — fornecidos como subsidios te6ricos e/ou
didaticos para as praticas de promocdo da salde formuladas e
realizadas pelas equipes da Estratégia de Saude da Familia (ESF).

Ao escolher este conjunto de materiais, a intencdo foi a de
investigar estratégias biopoliticas de controle das condutas que
atuassem em diferentes niveis ou planos. Parafraseando Foucault
(2006), o objetivo da escolha desses materiais foi o de pensar tanto o
ambito das programacdes de conduta como o dos regimes de
praticas a elas relacionadas. Ou, nas palavras de Rose e Rabinow
(2006), ao apontar os elementos que compdem o plano de atualidade
do biopoder, procurei olhar de maneira articulada para: os discursos
de verdade sobre a prevencdo e o controle do excesso de peso
(presentes nos documentos oficiais analisados); para as estratégias de
intervencdo sobre a existéncia coletiva em nome da vida, isto é da
prevencdo das tdo temidas doencas cronicas ndo transmissiveis
relacionadas ao excesso de peso (como o Grupo Virando a Mesa e as
atividades do PSE na Escola dos Pinheiros); e, além disso, para os
modos de subjetivacdo nos quais os individuos sdo levados a atuar
sobre si préprios, sob certas formas de autoridade (dos profissionais da
ESF), em relacdo aos discursos de verdade, por meio de praticas do
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self (dietas, exercicios, autovigilancia, entre outras), em nome da
salde individual (adequacdo do peso, dos niveis de triglicerideos e do
indice glicémico, por exemplo) e coletiva (desoneragdo do SUS).

Ao longo da pesquisa que deu origem a tese comentada
anteriormente, procurei analisar os materiais investigados de forma
conjunta e relacional, sem estabelecer separacdes entre documentos
oficiais e caderno de campo, nem entre as diferentes atividades
acompanhadas na observacdo participante. Sendo assim, para orientar
as discussdes, estabeleci sete eixos analiticos, os quais foram
selecionados por aparecerem de maneira recorrente durante a leitura
dos materiais analisados. S&o eles: 1) Promocdo da saude ou
prevencdo das doencas; 2) O imperativo da participacdo comunitéria;
3) Sempre alerta! - (Auto)Vigilancia e gestdo de si; 4) O alimento
como referéncia; 5) Os usos do cultural; 6) Género, alimentacdo e
cuidados de si e, por fim, 7) Lipofobia. No presente artigo, focalizo as
discussbes nas anélises apresentadas no eixo analitico trés, o qual
passo a apresentar nas proximas sessdes.

(AUTO)VIGILANCIA E GESTAO DE SI

Considerando que o grupo de emagrecimento acompanhado se
constituiu e funcionava de acordo com os principios da promocédo da
salde, cabe destacar alguns elementos acerca da tematica da promocéao
da saude discutidos na referida pesquisa.

Um dos primeiros usos do conceito de promocado da saude foi
feito por H. Sigerist em 1946, no texto “The social sciences in the
medical school”, ao definir as quatro tarefas essenciais da Medicina,
quais sejam a promocdo da salde, a prevencdo das doencas, a
recuperacdo dos enfermos e a reabilitagdo. Neste momento, a
promocao da saude era proposta como um dos niveis de aten¢do da
Medicina Preventiva (BUSS, 2009).

No entanto, o entendimento, dito moderno, deste conceito,
como um enfoque politico e técnico em torno do processo salde-
doenca-cuidado, surgiu no Canada em 1974, com a divulgacdo do

’»

documento “A new perspective on the health of canadians”, mais
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conhecido como Relatério Lalonde [que era o entdo Ministro da Saude
do Canada]. Segundo autores que estudam a &rea da Saude Pdblica, o
Relatério Lalonde foi o primeiro passo na defini¢do de um “novo
paradigma em saude”, por ter oferecido o reconhecimento politico ao
movimento da Nova Saude Publica (LUPTON, 1995; BUSS, 2009).

Tal entendimento do conceito de promocdo da saude, assim
como sua efetivacdo em praticas, vem se desenvolvendo de forma
vigorosa, a partir das bases conceituais e das politicas contemporaneas
estabelecidas em trés importantes conferéncias internacionais sobre o
tema: a de Ottawa (1986), a de Adelaide (1988) e a de Sundsval (1991)
(BUSS, 2009; PORTO; PIVETTA, 2009).

O Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira traz, em sua
secdo de Referenciais Teoricos, a definicdo da promogdo da sadde
segundo a Carta de Ottawa:

Promocgdo da saude é o nome dado ao processo de
capacitacdo da comunidade para atuar na melhoria de sua
qualidade de vida e sadde, incluindo uma maior
participacdo no controle desse processo. Para atingir um
estado completo de bem-estar fisico e mental e social, os
individuos e grupos devem saber identificar aspiracdes,
satisfazer necessidades e modificar favoravelmente o
meio ambiente. A salde deve ser vista como um recurso
para a vida e ndo como o objetivo de viver. (BRASIL,
2006: 21).

As praticas de promocdo da salde procuram, dentre outras
coisas, ensinar aos individuos certos modos de agir, sentir e pensar.
Ao mesmo tempo, colocam em funcionamento praticas de vigilancia de
parametros indicadores de salde e ensinam tecnologias de
autovigilancia, no sentido de garantir que os individuos exercam uma
gestdo de si adequada. A proposta é simples e constante: é preciso que
0s individuos estejam sempre em estado de alerta.

O funcionamento articulado destes dois tipos de tecnologias de
vigilancia pode ser percebido nas atividades de promocdo da saude
acompanhadas nesta pesquisa, em especial, e de maneira bastante
recorrente e direta, no Grupo Virando a Mesa, atividade acerca da qual
passo agora a discutir.
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De acordo com as organizadoras, o Grupo Virando a Mesa constituia-
se, especificamente, como um grupo de emagrecimento, destinado aos maiores
de 18 anos, de ambos 0s sexos, que possuissem um IMC maior que 24,9, e que
por isso se encaixavam nas categorias de sobrepeso ou obesidade. Seus
encontros eram semanais, com duracdo de uma hora e trinta minutos,
realizados as quintas-feiras, das 15h as 16h30min, na Sala de Grupos da US
Esperanca.

Esta Sala de Grupos era composta por um conjunto de cerca de 20
poltronas dispostas em circulo, um quadro grande para anotagdes e um mural
onde ficavam anexados avisos, folders de campanhas de salude e cartazes
produzidos pelos demais grupos de promogdo em salde realizados na US
Esperanca, como o grupo de convivéncia, grupo de gestantes, grupo de
desabafo, grupo de caminhada, grupo de meditacdo, entre outros. O Grupo
Virando a Mesa era organizado sempre em dupla, por uma nutricionista
residente e por outro profissional da US Esperanca. Durante os dois semestres
que estive em contato com o Grupo Virando a Mesa, 0 numero de
participantes maximo em uma reunido foi treze. E houve reunides com dois
participantes. Em geral, o nimero de participantes ficava em torno de 8
pessoas.

A dindmica béasica dos encontros do Grupo Virando a Mesa seguia
uma sequéncia prevista, tipica de uma pratica de vigilancia, na qual os
participantes eram primeiro examinados, para em seguida serem classificados
e, por fim, categorizados. Os participantes chegavam e eram pesados nha Sala
da Enfermagem, que ficava proxima & entrada da US Esperanca; seu peso era
anotado em uma carteirinha recebida no primeiro encontro, e, entdo, se
dirigiam para a Sala de Grupos. L&, a nutricionista afixava um quadro
motivacional, no qual era representada uma tabela, da qual constavam os
nomes dos participantes (linhas) e 0 seu peso em cada semana (colunas), a
qual era renovada mensalmente; para cada meio quilo eliminado o participante
recebia uma “carinha feliz” que afixava no local correspondente ao seu nome
na tabela; para cada meio quilo adquirido era recebida uma “carinha triste”; se
o peso fosse mantido, o participante recebia uma “carinha indiferente”. Trago
abaixo uma representacdo do modelo do quadro motivacional (Tabela 1) e o
modelo da carteirinha dos participantes do utilizados pelo Grupo Virando a
Mesa (Figura 1).
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Tabela 1 - Representacdo do quadro motivacional utilizado no Grupo
Virando a Mesa

Fonte: Tabela elaborada pela autora com base no quadro motivacional utilizado pelas
organizadoras do Grupo Virando a Mesa.
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Figura 1- Copia digital da carteirinha utilizada pelos participantes do Grupo Virando
a Mesa

DICAS DE SAUDE Unidade de Satde Jardim Leopoldina
Cartdo de Acompanhamento

- Procure ndo ficar mais de 3 horas
sem comer:;

- Hidrate-se: beba de 6-8 copos de
dgua por dia;

- Mexa-se: pratique alguma atividade

fisica;

- Prefira os alimentos integrais: pdo, Dadosiide idthiificacio

arroz, massa, etc. Nome:

- Ocupe-se: Faga atividades que lhe

tragam bem estar fisico e mental; Data Na%imento:

- i d idae o
Tenha uma alimentagdo colorida N° prontudrio:

sauddvel; Erel

- Prefira os alimentos na sua forma in

natura;
Telefone:
ACOMPANHAMENTO
ALTURA: PESO USUAL: PESO DESEJADO: =
DATA PESO IMC! CA® CLASSIFICACAQ?

1. Indice de Massa Corporal; 2. Circunferéncia Abdominal; 3. Classificagdo segundo IMC: < 18Kg/m? = Baixo Peso; entre 18 e
24,99Kg/m? = Normal; entre 25 e 29,99Kg/m? = Sobrepeso; acima de 30Kg/m* = Obesidade.




Apobs o momento da distribuicdo das “carinhas” no quadro motivacional,
a nutricionista perguntava se havia algum participante novo — e, se fosse este o
caso, procedia-se uma rodada de apresentacfes. A seguir, a nutricionista
lancava algumas questdes gerais sobre a semana dos participantes, sobre o que
haviam feito com relacdo a alimentacdo, quais as dificuldades e as novidades
da semana que havia se passado.

Passados alguns minutos, a nutricionista apresentava o tema da reunido
gue, em algumas semanas havia sido sugerido pelos participantes no encontro
anterior, mas que na maioria das vezes era definido pelas organizadoras. Em
muitas das reunides, a profissional parceira da nutricionista tinha um papel
coadjuvante, de debatedora dos temas. A maior parte das davidas,
questionamentos e comentarios eram dirigidos a nutricionista.

No inicio de cada més era realizada a cerimdnia do “pote dos desejos™:
um pote de vidro transparente, no qual cada participante colocava o himero de
bolas de gude equivalente a quantidade de quilos que desejava eliminar no més
que se iniciava. Segundo as organizadoras, era uma estratégia de motivagdo
coletiva, que procurava mostrar que todos os participantes estavam ali com um
objetivo comum, reforcando a coesao e o0 apoio mutuo. No final do més, eram
calculados quantos quilos haviam sido eliminados pelo grupo, considerado
como um todo, e o nimero equivalente de bolas eram retiradas do pote. O
objetivo era que o grupo, ao final do més, conseguisse esvaziar o pote. Caso
ele ndo estivesse vazio, as organizadoras incentivavam os participantes a
refletir sobre o porqué deste resultado — dificuldades no emagrecimento, perda
de motivacdo no periodo, ou ainda expectativas de perda de peso
superestimadas. Em geral, os participantes mais antigos procuravam colocar
poucas bolas: uma ou duas. Os participantes mais novos [e mais afoitos], em
sua maioria, colocavam um nimero maior de bolas: quatro ou mais. Em
nenhuma das cerimdnias de final de més, que acompanhei, o “pote dos
desejos” foi totalmente esvaziado.

Durante os meus acompanhamentos, os temas escolhidos para
discussdo no grupo ficaram centrados em aspectos especificos da
nutricdo (tabela de calorias, chocolate gorduras). Além disso, discutiu-
se sobre atividades fisicas, suas recomendacdes e seus indices de perda
calérica. Na maioria das vezes, a nutricionista preparava uma pequena
fala de esclarecimento sobre o tema e apresentava algum material
coletado da internet. Em algumas ocasides, especialmente quando se
tratava da classificagdo de algum tipo de alimento/nutriente, era
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proposta a construcdo de cartazes — com recortes ou palavras escritas —
gue ficavam afixados na Sala de Grupos.

Tal descricdo da dindmica bésica das atividades realizadas nas
reunides do Grupo Virando a Mesa traz exemplos de técnicas de
vigilancia utilizadas pelos profissionais na busca por motivar a perda
de peso dos participantes, como a pesagem semanal, a carteirinha, o
qguadro motivacional, por exemplo, assim como mostra também
exemplos de tecnologias de si que os participantes lancam méao nesta
tarefa, como o exame de consciéncia, relato/confissdo do que comeram
durante a semana, por exemplo. A seguir, apresento trechos retirados
de diferentes episddios, a partir dos quais comentarei mais
detalhadamente este conjunto de técnicas e tecnologias de si:

Hoje, ap6s meses de familiarizacdo e sondagem na
US Esperanca — participando de varios grupos
organizados pela nutricionistas, inicio meu caderno
de campo. E a primeira reunio do ano de 2009, as
participantes do Grupo Virando a Mesa estdo de
volta das 'férias'.(...)

As participantes comecam as suas 'confissfes' sobre
as Ultimas semanas. Uma delas diz:

- Foram duas semanas de pecado...

Sdo discutidos os modelos/atividades realizados
anteriormente no grupo. Nisso, as participantes
dizem prontamente:

- Queremos o mural do peso [quadro motivacional
das carinhas]!

- Aquele era bom!

- Funcionou comigo...

A nutricionista propde entdo que haja um
acompanhamento mensal mais detido nas questdes
de IMC, circunferéncia abdominal, quantos quilos
quer eliminar.(...)

Nisso, algumas participantes comecam a falar de
seus objetivos, expectativas, desejos, etc. Uma
delas diz:

- Preciso perder vinte e cinco quilos! Pra comecar...
(Episodio 1, Caderno de Campo).
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Os participantes novos voltam da pesagem
assustados com seu peso e seu IMC, com as
carteirinhas nas maos, e caras de culpados,
envergonhados, ruborizados.

A atividade de hoje é o balango mensal da perda de
peso, a medida da circunferéncia abdominal,a
revisdo do pote dos desejos e a comparagdo na
carteirinha [da evolucdo individual no Gltimo més].

Na comparacdo, observo que trés participantes
perderam peso [0,5 a 1 kg] e trés participantes
ganharam peso [1 a 2 kg].

Na revisdo do pote [dos desejos], sobraram 4
bolinhas, o que significa que 4kg que deveriam,
segundo o desejo das participantes, terem sido
eliminados, ndo foram.

A nutricionista entdo pergunta:

- O que aconteceu?

- Aconteceu que eu comi mesmo.

- Eu ndo comi tanto, eu comi chocolate. Tenho
comido bastante salada, pouca carne e feito mais
exercicio. Comi muito satisfeita. Ndo me sito
culpada — confessa a participante, numa espécie de
desabafo de sua transgressédo.

- No meu caso ndo foi s6 chocolate, foi pdo feito
em casa, churrasco.

A nutricionista interrompe: O que a gente pode
fazer na vida de cada um para reverter este caso? Se
é o que cada um quer... E importante cada um
pensar se este ainda é o seu objetivo. (Episédio 5,
Caderno de Campo).

Apobs a pesagem e a anotacdo dos pesos no quadro
motivacional, as carinhas séo distribuidas.

Ninguém ganhou carinha triste essa semana e,
apesar de alguns participantes ndo terem
emagrecido, a nutricionista ressalta a positividade
desta situagao.

A nutricionista propde:

- Podemos entdo contar o que fizemos essa semana
para emagrecer?

Uma das participantes logo responde: O que eu fiz?
Bem, eu vou contar o que eu NAO fiz... Ndo comi
pdo, ndo tomei vinho, ndo comi chocolate, nada
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destas coisas que eu gosto. Ah! Tenho comido
muita fruta. S0 ndo tomo leite porque tenho
intolerancia a lactose.(...)

Uma participante diz que estd tentando substituir
seu café da tarde e o lanche da noite por um shake
diet, para enganar a vontade de comer doce.
(Episédio 2, Caderno de Campo).

Estamos de volta a nossa sala de grupo na US
Esperanca [acabou a vacinagdo contra a febre
amarela]. Comeca o 'acerto de contas', ja que hoje
foi retomada a atividade do quadro motivacional,
suspensa semana passada devido a questdo do
deslocamento. Os participantes comecam a chegar
da pesagem com suas carteirinhas com 0s pesos
anotados, e o balanco das carinhas € feito. Hoje
quase ninguém ganhou carinha triste. A maioria foi
de carinhas estdveis e trés participantes
conseguiram a tdo desejada carinha feliz.(...)

- Quem perdeu peso, o0 que fez?

- Manerei a comida e fiquei mais no bife e salada —
reporta um dos orgulhosos ganhadores de uma
carinha feliz.

- Caminhada, bastante caminhada — diz a outra
felizarda.

- Eu também caminho bastante — acrescenta o
primeiro.(...)

A nutricionista propde:

- Como eu estou percebendo que vocés tém muitas
ddvidas, vamos marcar de medir o percentual de
gordura corporal no pr6ximo encontro.

O pessoal se empolga:

- Vamos desvendar esse mistério.

A nutricionista entdo explica como é feito o exame
— medida de circunferéncias e dobras cutineas — e
combina o tipo de roupa que elas devem usar para
facilitar o exame. (Episédio 8, Caderno de Campo).

No Grupo Virando a Mesa, caracterizado como um grupo
especificamente destinado ao emagrecimento, o elemento peso
corporal e as desejadas modificagGes que este deveria sofrer eram as
bases em torno das quais se organizavam as praticas e discussdes em
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todas as reunides. Cientes dessa centralidade do peso, as organizadoras
do Grupo Virando a Mesa lancavam mao de estratégias que se
encadeavam e se combinavam, num processo de afericdo, registro
particular, registro compartilhado e geracdo de um compromisso com o
coletivo dos participantes.

Deste modo, todas as reunides comegavam com a mesma
atividade, qual seja, os participantes eram encaminhados a Sala de
Enfermagem, local onde ficava a balanca da US Esperanca, para terem
seu peso aferido pela nutricionista. Em seguida, ela anotava o peso de
cada um em sua carteirinha, fazendo um registro particular e semanal
do peso; desta forma, o participante tinha consigo algo concreto para
lembréa-lo constantemente, ao longo da semana que iria se passar, da
necessidade de se recordar de seu compromisso em perder peso, e
neste sentido, sempre estar alerta.

Além da afericdo e do registro particular, outra estratégia, cuja
eficiéncia era recorrentemente citada pelos participantes, era langada
mao: o0 quadro motivacional das carinhas. Ela agia como um
mecanismo de recompensa e punicdo, que funcionava na medida que
envergonhava, perante os demais participantes do grupo, 0s que
ganhavam peso e premiava 0S que emagreciam, fortalecendo a
autoestima. O quadro motivacional, ao mesmo tempo ludico e
sutilmente cruel, atuava como uma tecnologia moralizante de
exposicao dos participantes, que buscava governar a partir da vergonha
e que contava com o imperativo do comprometimento e da alianga com
0s objetivos do Grupo para amplificar seu efeito.

Ainda no sentido de incentivar a geracdo de um compromisso,
de uma alianga compartilhada na tarefa de emagrecer, as profissionais
que organizavam o Grupo Virando a Mesa, utilizavam o pote dos
desejos — que ficava exposto durante todo o més na Sala de Grupo —
que através de suas bolinhas procurava incitar e encorajar a dedicagao
dos participantes. Entendo essa tecnologia do pote dos desejos o
funcionamento de uma forma concreta e simbolica de potencializar o
compromisso dos participantes em perder peso, pois mesmo que cada
um colocasse poucas bolinhas, o pote, que era uma responsabilidade de
todos, sempre tinha muitas bolinhas e era preciso “n@o fraquejar
perante o inimigo”.
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Além do elemento peso corporal, apds algumas reunides, a
nutricionista organizadora do Grupo Virando a Mesa passou a lancar
mao da afericdo de outros elementos, como a circunferéncia
abdominal, medida com uma fita métrica; e o percentual de gordura
corporal, mensurado a partir do uso combinado da fita métrica e do
adipbmetro — um aparelho que media os milimetros das dobras
cutdneas —, no sentido de reforcar a importdncia da tarefa e a
vigilancia do desempenho dos participantes. Acerca desta tentativa de
enredar os individuos em redes cada vez mais detalhadas de vigilancia,
trago um trecho retirado de uma Reunido do Nucleo de Nutricionistas
da Residéncia Integrada em Saude:

[A nutricionista] Tem que procurar puxar o cara
para o posto... Tem que dizer 'quem sabe a gente
marca o médico para ver a questdo hormonal, o0s
trigliceridios, controlar a pressdo. (Episédio 19,
Caderno de Campo).

E preciso salientar que as técnicas utilizadas pelas profissionais
organizadoras do grupo ndo procuravam estabelecer as atitudes e 0s
alimentos em termos de proibido e permitido ou obrigatério. Em
especial, as nutricionistas, buscavam, em reiteradas ocasibes, desfazer
essa ‘imagem’ do nutricionista dizendo o que pode e o que ndo pode.
Elas apostavam em técnicas que apontavam para os individuos quais
eram as suas mas condigbes de saude, combinadas com a divulgacéo
de informacdes sobre o que seria uma alimentacdo saudavel e sobre a
importancia da atividade fisica. Em suma, recorriam a estratégia de
responsabilizacdo individual por adotar mudancas de estilo de vida [ja
bastante comentada nas secBes anteriores em relagdo as praticas de
promocao da saude]. Ou como foi dito por uma nutricionista em uma
Reunido do Ndudcleo de Nutricionistas da Residéncia Integrada em
Saude, em um resumo primoroso do funcionamento das estratégias
biopoliticas:

A gente tem que lutar contra o que a cultura e a
sociedade pensam sobre dieta, sobre o trabalho do
nutricionista [em rela¢do as proibi¢des] (...) Proibir
ndo ajuda a limitar, é preciso promover liberdade
para produzir mais controle. (Episédio 18, Caderno
de Campo).
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Além das técnicas de vigilancia utilizadas pelas profissionais,
0s Episédios do Grupo Virando a Mesa mostram o funcionamento de
tecnologias de si, como o exame de consciéncia, a confissdo, a
abstinéncia, utilizados pelos participantes na busca pelo
emagrecimento, como é possivel perceber nos trechos abaixo:

A nutricionista prop8e uma discussdo sobre as
dificuldades enfrentadas durante a semana. Alguém
diz entdo:

- O duro é comer menos...

Em seguida, um dos senhores solicita um
esclarecimento a respeito de uma 'dica de sadde'
escrita no verso da carteirinha do Grupo Virando a
Mesa:

- Por que é importante ndo ficar mais do que trés
horas sem comer?

A nutricionista esclarece:

- Porque periodos de jejum levam o corpo a pensar
que a gente ndo tem o que comer. Por isso é
importante comer alguma coisa a cada trés horas. E
preciso domar o corpo, engana-lo. (Episdédio 3,
Caderno de Campo).

O tema de hoje é a Pascoa, que sera no préoximo fim
de semana. E o foco é o temido/adorado chocolate.
As participantes comeg¢am entdo seus comentarios:

- Quem me dera ndo gostar de doces, chocolates...

- N&o é que a gente ndo gosta. Mas chega um ponto
que a gente tem que se controlar. Se ndo, vocé faz
0s exames e da colesterol e a glicose 1a em cima.

- Eu acho que o melhor é nem comprar...

Nisso, uma participante diz:

- Hoje eu fiz uma coisa de crianca. Eu coloquei uma
caixa de bombom no carrinho, dei toda a volta no
mercado e devolvi.

Uma participante entdo observa:

- Viu como é bom o grupo. Se ndo tem o grupo, a
gente come mesmo!

Com o que as outras concordam:

- Vejo que o grupo é um desafio contra n6s mesmas,
para melhor.

- Mas é verdade, se eu ndo tiver no grupo, eu
engordo. (Episédio 4, Caderno de Campo).
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Uma das participantes entdo responde:

- O estar de dieta é complicado. A gente devia ter
essa preocupac¢do durante a vida toda. (Episédio 6,
Caderno de Campo).

Além das técnicas de afericdo e registro do peso corporal, fazia
parte da dindmica de atividades de cada reunido, um momento no qual
0s participantes eram estimulados a realizar um exame de consciéncia
acerca de sua conduta na semana que havia se passado. Apds o exame
eles eram estimulados a confessar seus erros ou partilhar as
tecnologias de si, ou, como conceituadas por Rose (2011), tecnologias
do self saudavel, que lancaram mé&o no sentido de se abster de certos
excessos, ou certos tipos de alimentos, em favor de seu
emagrecimento.

Exame de consciéncia, confissdo, abstinéncia sdo tecnologias
de si que trazem reminiscéncias de seu uso com finalidades éticas e
religiosas. De fato, elas sdo exemplos de um conjunto mais amplo de
tecnologias de si utilizadas com finalidades ascéticas, desde a Grécia
Antiga, como nos mostra Michel Foucault em sua obra “A
Hermenéutica do Sujeito”. No entanto, como destaca o autor, os
objetivos deste uso, em termos éticos, de subjetivacdo, eram
completamente diferentes e iam na dire¢do de construir para si uma
bela existéncia, livre de todas as paixdes e vicios.

Ainda com relacdo as tecnologias de si citadas anteriormente, é
interessante destacar a diferenciacdo, feita por Francisco Ortega, entre
0 uso contemporaneo feito das praticas como a dieta e 0 exercicio
fisico do uso que estas possuiam na Antiguidade Grega Cléassica.

Nesse momento sécio/histérico/cultural tais praticas faziam parte da
ascese, que era o “conjunto ordenado de exercicios disponiveis, recomendados
e até obrigatorios, utilizaveis pelos individuos num sistema moral, filoséfico e
religioso para atingir um objetivo espiritual especifico” (FOUCAULT, 2001,
p.398 apud ORTEGA, 2008, p.23). Desta forma, tais praticas ascéticas
constituiam um processo de subjetivacdo, de deslocamento de um tipo de
subjetividade para outro, a ser atingido mediante a realizacdo da pratica
ascética. Neste contexto histdrico, as praticas ascéticas também possuiam uma
dimensdo socio-politica — ao delimitarem e reestruturarem as relagfes sociais,
desenvolviam um conjunto alternativo de vinculos sociais (apesar de
individual, a pratica ascética sempre visava 0 outro, uma audiéncia) e
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construiam um universo simbdlico alternativo (ORTEGA, 2008, p. 21). E é
fundamental acrescentar que, neste contexto, a ascese era uma pratica de
liberdade, ndo delimitada por um conjunto de normas fixas e que ndo buscava
alcangar um objetivo final unico.

Ja nas préaticas contemporaneas, chamadas por Ortega de bioascéticas,
esse conjunto de exercicios € utilizado com objetivos diferentes, qual sejam, o
controle e adaptacdo do corpo as normas biomédicas/estéticas. Desta forma, o
que antes fora utilizado como uma pratica social, na atualidade é praticado
como um exercicio individualista de disciplinamento corporal. Para Ortega,
uma das consequiéncias dessa pratica individualista é a perda do interesse pelos
outros e pela esfera mais ampla de interesses comuns nesse processo de
construcao de subjetividade.

Um dos efeitos das praticas bioascéticas € a formacdo de
bioidentidades, da constituicdo de um sujeito que tem no corpo e na gestdo de
si — através de cuidados corporais, médicos, higiénicos e estéticos, que seguem
normas unicas — a fonte basica de sua identidade.

Outro efeito das bioasceses é o estabelecimento de novas
formas de sociabilidade “surgidas da interacdo do capital com as
biotecnologias e a medicina” (ORTEGA, 2008, p. 30). Essa nova
forma de sociabilidade, chamada de biossociabilidade, se caracteriza
como uma forma de “sociabilidade apolitica constituida por grupos de
interesses privados” — como diabéticos, hipertensos, transplantados,
celiacos, portadores de distrofias musculares, entre outros — ou como
no caso estudado, de pessoas que desejam emagrecer.

Cabe destacar ainda que a associacdo das praticas de
reeducacdo alimentar com tecnologias de si e uma moral ascética
religiosa, mais especificamente cristd, é antiga. O primeiro movimento
de tentativa de reforma alimentar da populacéo, surgido entre os anos de 1830
e 1840 nos Estado Unidos, foi iniciado pelo reverendo William Sylvester
Graham, ligado ao grupo dos Adventistas do Sétimo Dia. O movimento se
baseava em uma mistura de teorias cientificas da época (como o vitalismo)
com o ideal de pureza moral protestante. Sua principal proposta era combater
0s excessos de qualquer tipo: comida, bebida, atividade sexual, restabelecendo
a retiddo moral. Ao longo dos séculos XIX e XX, outros movimentos de
reforma alimentar surgiram nos Estados Unidos. Apesar de possuirem
motivacBes cientificas mais explicitas, pois aconteceram concomitantemente
ao surgimento da ci€ncia da Nutri¢do, de seus avangos ¢ ‘descobertas’, certas
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tonalidades da moral protestante continuaram presentes (LEVEINSTEIN,
1998; CAMARGO, 2008).

Um bom exemplo disso é o modelo de funcionamento do Vigilantes
do Peso, que, tem diversos pontos em comum com o Grupo Virando a Mesa,
programa de emagrecimento muito popular nos Estados Unidos e em outros
paises, como o Brasil. Ele se caracteriza basicamente em um programa de
emagrecimento, no qual o participante paga para comparecer as reunies
semanais com outras pessoas que desejam emagrecer. Nestas reunifes, 0
participante é pesado na frente de todo o grupo; em seguida, abre-se espaco
para os relatos individuais do processo de perda de peso, em outras palavras,
as confissbes; quando perde uma certa quantidade de quilos, o participante
ganha pequenos prémios (chaveiros, canetas, entre outros), como uma forma
de estimula-lo a continuar com sua dedicag&o.

ALGUNS APONTAMENTOS

As tecnologias de si, compreendendo os chamados “regimes”, dietas,
ou até mesmo 0s jejuns e abstinéncias de cunho religioso, sdo préaticas
ascéticas utilizadas na sociedade ocidental ha milénios, com diferentes
objetivos, participando de processos de subjetivacdo. Na atualidade, seu uso
estd relacionado com o controle e adaptagdo do corpo as normas
biomédicas/estéticas; e se antes configuravam préaticas sociais, hoje parecem
mais voltadas para a esfera individual. Com base nas discussdes apresentadas
anteriormente, qual seria entdo a contribuicdo que essa pesquisa possa talvez
oferecer aos campos da Educacdo, da Saude e de suas interfaces?

Considerando que apesar dos individuos se constituirem de maneira
ativa pelas tecnologias de si (nesse caso, os participantes do grupo ativamente
escolhiam emagrecer, participar das praticas de vigilancia e autovigilancia,
modificar sua dieta, domar seu apetite), elas ndo sdo inventadas por ele
mesmo, sdo esquemas que encontrados na cultura e que lhe sdo propostos,
sugeridos ou impostos pela sociedade ou grupo social; € por meio da
construgdo de determinadas tecnologias de si que torna-se possivel a
constituicdo das sociedades em suas especificidades.

Nesse sentido, entendo que a problematizacdo dos padrbes de
salde/beleza, dos modelos de cuidados com o corpo, do uso de tecnologias de
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si para mudanca de habitos, assim como a discusséo sobre a complexidade das
nocbes de saude, qualidade de vida, risco e cuidado, dentro de cursos de
formac&o de profissionais da salde apresentam-se como importantes desafios.
Talvez, desta forma, as praticas de promocdo da saude realizadas por
profissionais da Estratégia de Satde da Familia, visando o controle do excesso
de peso, possam criar condi¢cGes para que os discursos acerca dos cuidados
com o corpo sejam discutidos e questionados; e que, além disso, essas praticas
possam trazer subsidios para que os cuidados com a alimentacdo, o
engajamento em atividades fisicas, dentre outras atitudes de mudanca de
habitos, sejam vivenciadas como atividades de multiplas poténcias e nao
somente como um esforco de adaptacdo a norma estética/médica do corpo
magro/saudavel.
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