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Prevenir, tratar e diagnosticar: a emergéncia dos aplicativos
de satide para o gerenciamento do cancer!

Allan de GOUVEA Pereira?
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Fundacdo Oswaldo Cruz, Rio de Janeiro, RJ

RESUMO

Este trabalho consiste de uma analise dos resultados preliminares de uma pesquisa de
doutorado, que intenciona investigar o uso de aplicativos e dispositivos de salde e suas
reconfiguracBes nos processos de saude e doencga, em especial das neoplasias. Neste
artigo, sdo mapeados e analisados mais de 100 aplicativos disponiveis na Play Store,
relacionados ao cancer. As caracteristicas desses produtos investigados assinalam as
l6gicas contemporaneas do risco e de gestdo do autocuidado (na perspectiva
individualizante), que convergem com o processo de biomedicaliza¢do da sociedade.
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Ideias iniciais

Pedir uma comida em casa, solicitar um servico de transporte particular,
comunicar-se com um vizinho ou com um ente querido que estd a um continente de
distancia sdo, hoje, acdes ordinarias de varias classes sociais de todo o mundo; de tal
forma que ja ndo é mais possivel pensar nessas praticas, em uma sociedade urbana e
industrializada, sem a mediacdo de aplicativos moveis (ou, simplesmente, apps) —
softwares criados por programadores para executar servigos inteligentes em dispositivos
moveis (tablets, smartphones e notebooks). Especialmente nas civilizacdes ocidentais, o
atravessamento tecnologico reconfigurou as praticas e os discursos, de modo a fazer
emergir novas formas de sociabilidade, novos meios de se estabelecer relacbes
comerciais (e, portanto, de consumo) e de se produzir subjetividades. De maneira
consequencial, processos de salde e doenca sdo, agora, reconfigurados diante da

presenca efetiva das ferramentas da tecnologia na vida cotidiana. A 282 Pesquisa Anual
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do Uso de Tecnologia da Informagdo (2017), da Fundacdo Getulio Vargas (FGV), por
exemplo, mostrou que ha no Brasil cerca de 280 milhdes de notebooks, tablets e
smartphones, o que leva a média de 1,4 dispositivo portéatil por habitante.

Por outro lado, mais de 600 mil novos casos de cancer estdo previstos para o
biénio 2018-2019 no Brasil. A cada ano que passa, as estimativas do Instituto Nacional
de Céncer (INCA) apresentam aumentos significativos (INCA, 2017). O
recrudescimento da incidéncia da doenca em nosso pais e no mundo é uma amostra
contundente da mudanca do perfil epidemioldgico das sociedades, que tém se
caracterizado pelo aumento dos diagndsticos das chamadas Doengas Crbnicas N&o
Transmissiveis (DCNT).

Dessa forma, este artigo tem o intuito de relacionar o advento das tecnologias
de informacdo e comunicacdo e a questdo do cancer como problema de saude, diante
dos valores e das logicas que repercutem no moderno contexto de gestdo das praticas de
si. Para além dos numeros que reforcam a materialidade de ambos os elementos no seio
social, o trabalho pretende apresentar os resultados iniciais (de uma pesquisa de
doutoramento), de maneira critica e reflexiva, em relacdo a oferta desses produtos
culturais e as ideias e ideologias que tendem a repercutir nas acdes dos individuos,
dentro da logica da governamentalidade (FOUCAULT, 2008). Para isso, sdo analisados
mais de 100 aplicativos relacionados ao cancer, disponibilizados pela Play Store — loja
virtual do Google — que esta disponivel para todos os usuarios de smartphones com
sistema operacional Android. Antes disso, porém, serdo apresentadas algumas nocdes
que dizem respeito as transformacdes das nocoes de salde e, também, a proposta tedrica

de enquadramento da doenca.

Reconfiguracdes dos processos de satude e doenca

A partir do século XVIII, a medicina veio exercer um papel central no tecido
social, enquanto campo ao qual passou a se atribuir a funcdo, a legitimidade e a
autoridade para a determinacdo dos temas de saude; principalmente porque, nas
insurgentes sociedades urbanas e industrializadas, a salde emergiu como foco de
atencdo e interesse, organizado e articulado, entre iniciativa privada e Estado. De acordo
com Michel Foucault, surge, como um empreendimento vertical, a nosopolitica, pelo
fato de a salde e a doenga soerguerem como problemas que demandavam,

pretensamente, um encargo coletivo (principalmente para a populagédo mais pobre): “a
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salde de todos como urgéncia para todos; o estado de salde de uma populagcdo como
objetivo geral” (FOUCAULT, 1998, p. 195).

A ascensdo da denominada medicina moderna configurou, de modo bastante
evidente, uma série de mudancas sociais, com base em um sistema de reorganizacdes
entre o perceptivel e o enunciavel (FOUCAULT, 1977). O chamado “nascimento da
clinica™* relaciona-se a outros processos de consolidagdo da instituicio médica, pois a
chamada “teoria dos germes” iria propor, por exemplo, que apenas 0s microrganismos
eram os causadores de enfermidades (e, assim, as agdes de isolamento, prevencdo de
contagio etc.). O historiador Charles Rosenberg (1992) também classificaria, entdo,
nessa esteira, a doengca como uma entidade elusiva, como se vera no item subsequente;
incluindo a construgdo verbal médica que é articulada sob o viés de sua histéria
intelectual e institucional.

Com a sua crescente institucionalizacdo, a medicina foi construindo um
discurso calcado na racionalidade, na objetividade, na cientificidade e na suposta
neutralidade moral, sendo que tais significados estdo intrinsecamente arraigados nas
estruturas sociais vigentes da modernidade. Isso tudo tem inicio, como marco temporal
relevante, nos deslocamentos relativos ao contexto pos-ldade Média; visto que o poder
na era medieval era articulado predominantemente entre Estado e Igreja, que entdo
parece ir, paulatinamente, cedendo espago para as légicas sociais mais racionais, em
detrimento de crencas divinas e/ou emocionais.

A presenca da tecnologia € um divisor importante dos desdobramentos
historicos relativos a “nova” saude publica (LUPTON, 1995), a partir do século XX,
porque confere transformac6es ndo s6 no ambito das préaticas profissionais do campo da
salde, mas também em relacdo aos comportamentos e ao estilo de vida dos individuos.
Temos como pressuposto desse debate a nogéo de que, sobretudo em relacdo as doencas
cronicas, o “imperativo da saude” (FOUCAULT, 1998; LUPTON, 1995) ¢ reforcado
porque essas enfermidades, via de regra, sdo associadas a comportamentos, habitos,

estilos de vida e escolhas cotidianas.

4 “O aparecimento da clinica, como fato historico, deve ser identificado com o sistema destas reorganiza¢des. Esta
nova estrutura se revela, mas certamente nao se esgota na mudancga infima e decisiva que substituiu a pergunta ‘o que
¢ que vocé tem?’, por onde comegava, no século XVIIIL, o didlogo entre o0 médico e o doente, com sua gramatica e
estilo prdprios, por esta outra em que reconhecemos o jogo da clinica e o principio de todo seu discurso: ‘onde lhe
doi?’. A partir dai, toda a relagdo do significante com o significado se redistribui, e isto em todos os niveis da
experiéncia médica: entre os sintomas que significam e a doenca que € significada, entre a descri¢do e o que é
descrito, entre o acontecimento ¢ o que ele prognostica, entre a lesdo e o mal que ela assinala etc.” (FOUCAULT,
1977, p. XVII-XV1II).
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Vérios autores (ZOLA, 1972; CONRAD, 1992; ROSE, 2007), a partir da
segunda metade do século XX, em especial, comecaram a apontar que a salde passou a
compreender um fendmeno no qual os problemas comuns da vida estavam sendo
deslocados para o dominio profissional dos médicos, com consequente expansdo da
medicina em termos de autoridade e poder. A esse fendmeno, deu-se 0 nome de
“medicalizacdo da vida”. Em linhas gerais, € preciso assinalar que a medicalizagdo nao
é apenas a logica que faz com que as pessoas estejam cada vez mais sendo medicadas
(com medicamentos) para problemas ordinarios (como tristeza ou ansiedade cotidiana),
mas que envolve todo um modo de funcionamento da sociedade que tende a tornar os
desafios vivenciais como elementos passiveis de serem tratados clinicamente ou em
nosocomios. Com o acirramento dos aparatos tecnocientificos, nas Gltimas décadas, as
praticas de salude passariam por uma segunda grande transformagdo - a
biomedicalizacdo —, que € usada para descrever 0s processos de medicalizacdo
multidirecionais, complexos e multifacetados, que seriam estendidos e reconstituidos
por intermédio das novas formas sociais vigentes da biomedicina altamente
tecnocientifica (CLARKE et al., 2003).

Para todos os efeitos, a (bio)medicalizacdo requer o pleno funcionamento da
l6gica do risco, principalmente por conta de seu atravessamento para a consecuc¢do da
politica do autocuidado. Os aplicativos seriam bastante representativos e ilustrativos
desse cenario, na medida em que se constituem como produtos simbolicos para, ao
mesmo tempo, criar e evitar os fatores de risco. Essa l0gica reivindica uma nova agéncia
e a responsabilizacdo humana, no sentido de que os individuos devem lancar mao de
atitudes para evitar os infortunios, sob pena de se sentirem culpados pelo seu estado de
doenca. Dessa forma, aplicativos de salde sdo enderecados ndo sO aos doentes, mas
também aos corpos saos:

O fendmeno do automonitoramento, pelo menos aquele voltado para a salde,
é um desdobramento deste desejo de controle sobre o corpo, colocado em
curso agora ndo pelo médico que diagnostica, mas por sujeitos que
voluntariamente assumem a responsabilidade sobre a gestdo ndo s6 da
doenga, mas da salde — entendida como o conjunto dos comportamentos e

escolhas diarias e sua associacdo a possibilidade da emergéncia da doenca
(NASCIMENTO, 2014, p. 102).

A doenga como enquadramento
Neste topico, queremos aduzir algumas reflexdes referentes aos processos de

salde e doenca, especialmente pela compreensdo de que o0 cancer apresenta

particularidades tais que evocam para si uma série de questdes relacionadas ao estigma,
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as condigdes socioculturais, aos processos sociais, cientificos e econémicos e, mais
recentemente, aos elementos que tangenciam a emergéncia das tecnologias de
informacdo e comunicacdo. Desse modo, € muito cara a concepc¢do de framing disease
(enquadramento da doenca), elaborada pelo historiador norte-americano Charles
Rosenberg (1992). Isso porque o pesquisador estabelece uma categorizagéo dos tipos de
fatores que integram as complexas negociacGes através das quais a sociedade torna
legitimas as enfermidades. E crucial considerar também, nessa seara, a proposicdo dele
no sentido de demonstrar que a definicdo de doenca opera variaveis complexas:
A doenca é, a0 mesmo tempo, um evento biolégico, um repertorio especifico
de producdo de construtos verbais, refletindo a histéria intelectual e
institucional da medicina, uma ocasido para e uma potencial legitimacdo de
politicas publicas, um aspecto do papel social e da identidade individual —

intrapsiquica —, uma sancéo por valores culturais, e um elemento estruturante
nas relagdes médico-paciente® (ROSENBERG, 1992, p. 305).

Isso posto, em nossa cultura, uma doenga so é assim denominada por meio de
um fenémeno social no qual haja um acordo geral de que ela o seja, e S0 a partir de
entdo ela é nomeada. Atribuir denominacdes é, entdo, atividade caracterizada
fortemente pelo poder, porque autentica determinados comportamentos e promove
politicas publicas. A proposicdo do historiador da medicina de enquadramento
configura uma concepcao-chave para os estudos que se debrucam sobre essas nogdes,
porque descreve melhor a “formacao de esquemas explicativos e classificatorios para
doengas particulares” (ROSENBERG, 1992, p. 307). Pensar o cancer a partir de
dimensdes especificas envolve necessariamente, portanto, escolhas para entender
processos sociais nos quais ele se inscreve; exatamente porque tais esquemas devem
apresentar um quadro relacional acerca dos atravessamentos que sdo delimitados por
esse objeto de pesquisa.

De maneira geral, o que os historiadores sociais da medicina tém criticado é a
concepcao positivista tradicional de que as doencas sdo, simplesmente, eventos
essencialmente referidos no mundo natural, sem determinacdes culturais. Por
conseguinte, seria plenamente possivel pensar a doenca com toda a sua forca
representativa, uma vez que evoca para si todo um conjunto de valores simbdlicos,

capaz de articular conhecimentos e sentidos, que s&o renegociados ao longo do tempo.

5 Tradugdo livre nossa de “Disease is at once a biological event, a generation-specific repertoire of verbal constructs
reflecting medicine’s intellectual and institutional history, an occasion for and potential legitimation of public policy,
an aspect of social role and individual — intrapsychic — identity, a sanction for cultural values, and a structuring
element in doctor-patient interactions”.
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Pensando nisso, € preciso pensar, por exemplo, nos diversos deslocamentos de
sentido pelos quais o cancer passou até ser percebido pela forma como o é nos dias de
hoje — sua individualidade histérica. Uma das obras mais cléssicas € a da ensaista Susan
Sontag (1984), que, dentre outras propostas reflexivas, vai reivindicar a nogéo de que o
papel metaférico atribuido a algumas doencas, em especial, o cancer, faz com que sejam
forjados sentimentos de panico, pavor, culpa e punicdo. Por essa razdo, a autora
defende, de maneira tenaz, a libertacdo da doenca em relacéo as suas metaforas:

Meu ponto de vista € que a doenca ndo € uma metafora e que a maneira mais
honesta de encara-la — e a mais saudavel de ficar doente — é aquela que esteja
mais depurada de pensamentos metaforicos, que seja mais resistente a tais
pensamentos (SONTAG, 1984, p. 7-8, grifo da autora).

Contudo, por mais utopica que pareca ser a proposta de representar uma
doenca sem metéforas, o trabalho da autora da relevo aos diversos sentidos suscitados
pelas neoplasias. E importante assinalar que essa dimensdo utopica tem um viés
fortemente politico, porque constitui uma estratégia de combate a uma trajetoria de
associagdes negativas a doenca. A autora também propde a necessidade de corrigir as
concepcOes da doenca, desmitifica-la. Trata-se, inclusive, de um objetivo tracado até
hoje pelas instituicdes de satde, pensado até mesmo para politicas de profilaxia. Isso
porque o repertdrio de vivéncias e experiéncias no seio social atrai um imaginario de
dor, sofrimento, mutilacdo e morte. A reivindicacdo de Sontag, nessa perspectiva, se
fundamenta numa necessidade de transformacdo sociocultural que poderd, a posteriori,
representar uma modificacdo biomédica. Dito de outro modo, uma pessoa que tenha
medo de ser diagnosticada com um tumor maligno possivelmente evitara procurar um
profissional de salde, o que podera prejudicar um tratamento porque ocasionara a
deteccdo tardia. Mas, aléem disso, operar mudancas em torno da semantica do cancer
também pode alterar formas de sociabilidade e de subjetividade, valores culturais e
facultar a promocdo de politicas publicas.

E por isso que, “de um modo geral, categorias de doenga servem para
racionalizar, mediar e legitimar relacionamentos entre individuos e instituicdes em uma
sociedade burocratica”® (ROSENBERG, 1992, p. 316). Por outro lado, um processo de
adoecimento também pode configurar o diagnostico de um problema coletivo. Para
efeitos de uma conclusao provisoria em torno do carater construcionista dos quadros de

doenca, importa reconhecer que a enfermidade é, por assim dizer, uma ocasido e uma

6 Tradugdo livre nossa de “In a more general sense, disease categories serve to rationalize, mediate, and legitimate
relationships between individuals and institutions in a bureaucratic society”.
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agenda de um discurso emergente que tenta relacionar politicas publicas,
responsabilidade médica e culpabilidade individual (ROSENBERG, 1992).

Anélise exploratéria
A andlise que inicia a partir desta secdo pretende abranger algumas

consideracOes gerais acerca da disponibilidade de aplicativos sobre salude, em geral, e
sobre cancer, de um modo particular, para smartphones. Essa etapa é um procedimento
necessario para chegar a um objetivo maior, abrangido pela construcdo de uma tese de
doutoramento, que engloba uma investigacdo dos processos de uso dessas ferramentas,
que estabelecem reconfiguracdes nos relacionamentos comerciais e pessoais, além de
transformar costumes e de produzir subjetividades.

Dessa forma, entre os dias 7 e 8 de julho de 2018, foi realizada uma busca na
Google Play Store, a partir de um smartphone com sistema operacional Android, a fim
de obter um mapeamento da oferta desses produtos virtuais e de suas caracteristicas,
tendo como premissa a ideia que os apps tém modificado discursos e préaticas de saude.
Foram contabilizados 248 aplicativos, por intermédio de uma pesquisa com o verbete
“cancer”. Esse termo foi escolhido porque, muito provavelmente, ¢ o que tem o maior
potencial de reunir os apps alusivos a este tema. Esse nUmero ja se mostra bastante
sugestivo em relacdo ao fato de que, assim como para tantos outros assuntos, essa
doenca é também objeto de interesse da industria cultural, na medida em que sdo
confeccionados diversos produtos que versam sobre as neoplasias, incluindo bens
simbodlicos. Entre esses mais de 200 apps, estdo incluidos algumas dezenas que, na
verdade, fazem referéncia ao signo do zodiaco, que, inclusive, apresentam altos
nameros de downloads.

Entretanto, para atender a proposta de pesquisa delimitada neste paper,
reduzimos a nossa amostra de analise para os 100 primeiros aplicativos listados pela
loja virtual, excluindo todos os que diziam respeito a horéscopo/astrologia. Essa escolha
se deve as restrices pragmaticas de um artigo, mas também leva em conta que, por
forca dos algoritmos, via de regra, os aplicativos principais figuram no topo da lista. Os
algoritmos obedecem a regras preestabelecidas eletronica ou manualmente, que definem
a hierarquia ou a sequéncia dos eventos que sdo enumerados em uma rede social
qualquer. No caso dos aplicativos, podem influenciar esse sequenciamento o perfil de
consumo, o nimero de downloads do aplicativo, as avaliac@es feitas pelos usuérios, 0s
desenvolvedores, se é um app pago ou nao etc. Apesar de ser uma discussdo importante,

limitaremo-nos & apresentacdo dos dados obtidos para responder a situacdo-problema
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que mobiliza a construgdo deste trabalho. Aléem do mais, a apresentacdo de reflexdes
sobre uma centena de aplicativos é uma proposta bastante robusta (ou significativa) do
universo que intencionamos analisar.

O levantamento inicial dos dados consistiu em um tabelamento das principais
informacdes dos aplicativos, quais sejam: nome, desenvolvedor, avaliagdo dos usuarios,
nimero de downloads, valor em reais, categoria e descri¢cdo principal. Dispomos tudo
isso em uma planilha de Excel, com o intuito de operacionalizar e manejar as
informacGes de maneira sistémica. Em linhas gerais, os aplicativos encontrados
englobam uma diversidade muito grande de objetivos e finalidades, desde jogos
(entretenimento) até periédicos com informacGes cientificas sobre a enfermidade.
Apenas 13 sdo pagos, cujos valores variam de R$ 3,29 a R$ 58,99. Todos 0os demais séo
gratuitos e, por essa razdo, uma grande maioria informa que o produto contém anincios.
Ha conjuntos de apps que sdo produzidos pelos mesmos desenvolvedores, a exemplo do
“Anass apps”, do “Anastore” e do “bedieman”, que criaram produtos especificos para
alguns tipos de cancer, como o0 de boca, 0 de 0ssos, 0 de testiculo, 0 de mama, o de
sangue, ou mesmo sobre o cancer, de um modo geral.

A Play Store informa a quantidade de vezes que cada produto foi baixado,
sempre na logica do “mais de”. Entre os 100, ha aplicativos com mais de 10 ou até mais
de um milhdo de downloads. A média por aplicativo é de aproximadamente 16 mil
downloads e a soma, quase 1,6 milhdo. Obviamente que cada usuario pode baixar mais
de um aplicativo (ou 0 mesmo, mais de uma vez) e, por isso, ndo € possivel afirmar
quantas pessoas usam-nos efetivamente, em numeros absolutos; de qualquer forma,
percebe-se um transito ou uma busca frequente por tais produtos.

Encontra-se uma clivagem sobre os tipos dos aplicativos enumerados, cujas
categorias sdo atribuidas pelos desenvolvedores, com base na lista disponibilizada pela
loja. Foram contabilizados duas categorias principais: Medicina e Salde e fitness, com
57 e 28 aplicativos, respectivamente, no total, que representam, juntas, 85% da

amostragem.

Contagem de Categoria

Smulacdo &
Salde efitness I —
Personalizecdo =
Medicina
Livros e referéncias
Estio devida
Educaivo
Educacdo e
Comer ebeber =
Casual =
Aventura =
AcSo m

Gréfico 1: Contagem das categorias de aplicativos sobre cancer. Fonte: elaboragdo propria.
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Outras categorias encontradas estdo relacionadas a essas duas predominantes,
pois “Estilo de vida” se associa a “Satde e fitness”, bem como “Livros e referéncias” ou
“Educagdo” relacionam-se a “Medicina”. “Simulacdo”, “Ac¢do” ou “Aventura”, por
outro lado, incluem aplicagdes que, normalmente, abrangem estratégias de
entretenimento, como jogos que simulam (de forma animada) cirurgias de remocao de
tumores, narrativas construidas em animacéo sobre pacientes com cancer ou games que
“combatem as células cancerosas”.

Feitas essas colocagdes de ordem contextual, queremos focalizar nossas lentes
investigativas sobre dados um tanto mais qualitativos. 1sso porque é possivel tracar
alguns padrBes, mesmo tendo por base apenas o levantamento obtido, de tal forma que €
possivel agrupar algumas tendéncias desses dispositivos que se mostram mais
representativas. Em outras palavras, referimo-nos as regularidades inerentes aos
aplicativos que {1} representam ofertas informativas (para pacientes ou profissionais),
{2} os que calculam o risco de ter cancer, {3} 0s que apresentam informacoes
nutricionais para prevenir ou tratar o doenca, {4} os de sociabilidade e, por fim, {5} os
que se propde a diagnosticar as presencas dos tumores.

Nesse sentido, é crucial destacar que todos esses agrupamentos assinalam a
tendéncia citada anteriormente, que alude a questdo dos tensionamentos existentes ao
lugar e ao papel do cuidado; visto que essas a¢Oes se restringiam, em dados momentos
historicos, aos profissionais da medicina. A emergéncia dos aplicativos vém, nesse
sentido, na perspectiva de possibilitar que usuarios de dispositivos moveis tenham
novos parametros e referenciais para tomar atitudes em relacdo a satde, a doenca ou, em
uma palavra, ao seu corpo. Essa légica € ilustrativa da proposta foucaultiana acerca das
formacdes discursivas que nos mobilizam a pratica do autocuidado, na medida em que
os individuos devem se responsabilizar (pelo menos, no ambito do discurso) pelo
governo de si (FOUCAULT, 2005, 2008). Também se insere nesse contexto o poder de
reflexividade dessas tecnologias, na medida em que instrumentalizam a busca, o
gerenciamento e a organizacdo de informacbes e evidéncias — processos que
caracterizam as praticas de si dos sujeitos reflexivos, diante dessa nova expertise
facultada pelos dispositivos (NASCIMENTO, 2014).

O primeiro aplicativo rankeado pela busca da Play Store, o “Cancer.Net
Mobile”, promete oferecer “informacdes precisas com ferramentas para ajudar a
planejar e gerenciar o cuidado”, dirigidas ao paciente. Para isso, o aplicativo engloba

informacdes atualizadas (de mais 120 tipos de céncer), aléem de funcionalidades como
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indicar e registrar perguntas para serem feitas aos médicos (e recordar as respostas);
tirar fotos dos medicamentos com as respectivas posologias e frequéncias prescritas
pelo medico; registrar sintomas; formatar um calendario (para essas duas ultimas
funcionalidades) etc. A primeira funcionalidade descrita revela uma caracteristica
comum dos apps, uma vez que se trata de uma forma de orientar o leigo sobre como se
direcionar em relacdo ao profissional de salde. O “Cancer.Net Mobile”, especialmente,
foi desenvolvido pela American Society of Clinical Oncology’ (ASCO) — uma
organizagdo estadunidense sem fins lucrativos. Essa informagdo aparece no texto
explicativo desse produto para garantir a sua legitimidade. Tal constatacdo evidencia a
concepcdo de que as novas praticas de salde, mediadas pela tecnologia, reforcam
algumas relacdes ou categorizacdes que séo oriundas da institucionalidade medica.

Na esteira desse reconhecimento, encontramos seis aplicativos diferentes que
levam no nome ou na descricdo a expressao “TNM Cancer Staging”. Esse grupo de
softwares para smartphones promete calcular e, assim, determinar o estadiamento do
cancer. Um desses seis € o terceiro rankeado pela busca da Play Store, sendo que se
dirige particularmente a profissionais de saude da area de Oncologia. Mas o que
queremos sinalizar, que esta relacionado com o dissemos no paragrafo anterior, é que
esses apps se valem do nome de outra instituicdo para assegurar a sua credibilidade:
“Com a permissio do AJCC”. O American Joint Committee on Cancer® (AJCC)
estabelece diretrizes de validacdo para consolidar referéncias sobre os estagios do
cancer, a partir de informagdes cientificas. O sistema “Cancer Staging”, proposto e
desenvolvido pelo AJCC, estd na sua oitava edicdo — o que € utilizado pelos
desenvolvedores para programar os aplicativos, como eles mesmos afirmam.

Outra descoberta que surge da relacdo aplicativos e cancer envolve a légica
medicalizante que € levada ao @mbito da Nutricdo, no sentido de relacionar alimentos
que “reduzem o risco de cancer” ou que ajudam no tratamento da doenga. Sdo alguns
exemplos o “Cancer Fighting Foods” (segundo do ranking da Play Store), “300 Tips to
prevent Cancer”, “The Cancer Killing Tree”, “Cancer Curing Foods”, “The Cancer
Diet”, entre outros. Esses exemplos ddo relevo a no¢do de que a medicalizagdo opera
mecanismos para além da medicina, e que muitas vezes aquilo que se V&, a priori, como
desmedicalizagdo, na verdade, é mais desprofissionaliza¢cdo. Um paciente com céncer,

ao usar esses aplicativos, por exemplo, ndo precisara fazer questionamentos ao médico

7 Sociedade Americana de Oncologia Clinica. <https://www.asco.org/> Acesso em 9 jul. 18.

8 Comite Conjunto Americano sobre Cancer. <https://cancerstaging.org/Pages/default.aspx> Acesso em 9 jul. 18.
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sobre a dieta que deve fazer durante o tratamento oncoldgico; enquanto que pessoas
com risco de terem cancer (por historico familiar, por exemplo) poderdo utilizar um dos
apps listados acima para evitar o adoecimento. Em todo caso, ha também aplicacbes que
preconizam saberes e terapias alternativas em relagcdo aos protocolos hegemdnicos da
ciéncia médica para a Oncologia (hipnose, satde holistica, alimentos etc.).
Mas, como se vé de maneira bastante nitida, a medicalizacdo da vida no &mbito
da tecnologizacdo das praticas de si associa-se fortemente a I6gica do risco, que requer a
compreensdo de que os infortunios da vida envolvem responsabilizacdo humana; com a
concepcdo de que sempre algo pode ser feito para evita-los (LUPTON, 1999). Os
aplicativos de salde aderem, de maneira representativa, a essa légica. Em seu estudo
sobre 0 movimento dos quantified selves®, a pesquisadora Liliane Nascimento (2014)
tenta equacionar a confluéncia entre as metricas produzidas pelos aplicativos e
dispositivos vestiveis, os saberes pseudocientificos para fortalecer o mercado e, ao
mesmo tempo, entender a objetividade e a subjetividade inerentes a esses processos.
Revendo as contribuicdes de Aronowitz (2009) para entender esse fenémeno, a
pesquisadora explica que esta
claro como o conhecimento sobre o risco e sobre como reduzi-lo possui como
efeitos colaterais a producdo do medo e da incerteza, além de reforcar a
crenga nas possiveis estratégias para gerencia-lo e mitig4-lo. Este ciclo
também ¢é reforcado, segundo o autor [Aronowitz], pelas terapias de
prevengdo do risco que acabam gerando novos riscos, que por sua vez
também precisam ser medicalizados. O risco, portanto, produz
subjetividades, implicando a necessidade de um intenso trabalho por parte
dos pacientes — o de pesar os beneficios das praticas de seu controle, para os
mais céticos; ou de enredar-se na rede de exames e procedimentos que

prometem minimiza-lo, para os que optam por isso (NASCIMENTO, 2014,
p. 123).

Vale reforcar que, na amostra selecionada aqui, ha outros aplicativos que
trabalham com o calculo do risco. Além do que reduz o risco pela dieta, ja referido, o
“Rotterdam Prostate Cancer Risk” promete fazer os calculos sobre o risco de um
individuo ter cancer de prostata; o “Cancer Genetics” anuncia que € capaz de avaliar o
risco de cancer hereditario e, assim, ser um instrumento de trabalho para médicos; e o
“Cancer de pele”, que reune informagdes para reduzir o risco de neoplasias

dermatoldgicas.

9 Integrantes de um movimento originado em 2008 na regido da Baia de Sao Francisco, na Califérnia (EUA). Os gs’s
objetivam gerar melhorias em suas vidas e em sua sadde, a partir de praticas de quantificagdo e monitoramento de
aspectos comportamentais e biométricos. Para isso, eles recorrem aos aplicativos e dispositivos vestiveis que formam
0 emergente campo da saude movel (mobile health) ou criam suas proprias ferramentas e técnicas para coletar e
analisar dados (NASCIMENTO, 2014).
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No mundo virtual do cancer, subsistem diversas iniciativas que se constituem
como espacos biogréficos, dentro de um modo de funcionamento que se convencionou
chamar de “cultura terapéutica” (FUREDI, 2004). Blogs, grupos de Facebook e de
WhatsApp, perfis do Instagram e tantos outros exemplos configuram-se como lugares
cibernéticos em que, frequentemente, pacientes com cancer expdem suas intimidades ou
informacdes de natureza privada; reconfigurando fortemente as relagdes entre publico e
privado, em contradicdo a preservacdo da intimidade que marcou, por exemplo, a
modelo burgués de organizacdo da vida. Diante de tudo isso, os aplicativos, como
produtos de nosso tempo, também dao conta dessa inclinacdo. Isso estd representado,
por exemplo, no app “BELONG Beating Cancer Together”, que se autointitula “a maior
rede social de pacientes com cancer e cuidadores”, com mais de 50 mil downloads. O
discurso do saber autorizado em decorréncia da experiéncia € o que mobiliza a
disponibilizagao do “Attack Cancer Using Hipnosis”, porque a sua descri¢ao ¢ “eu sou
um sobrevivente de cancer e eu estou compartilhando com vocés como eu usei a
hipnose para sobreviver” — este € também uma forma de contraposi¢do a biomedicina,
pela adocdo de vias terapéuticas alternativas. Ainda discutindo a questdo sociabilidade
vs. cancer, cumpre destacar a oferta do “Kids’ Guide to Cancer”, que ¢ “um aplicativo
educacional para criangas que tém um ente querido com cancer”. A leitura implicita,
nesse ultimo caso, € a de que é preciso educar os individuos (no caso, as criangas) para
que elas possam lidar com a enfermidade. E uma discussio que, levada a um
macrocontexto, encontra reverberacdo no sentido de que a doenca estabelece relagcdes
tais que fazem com que as pessoas precisem ser ensinadas; revelando, desse modo, o
guanto que a concepc¢do de doenca é também um construto marcadamente sociocultural,
que envolve negociagdes.

As funcdes dos aplicativos encerram, como vimos até aqui, procedimentos que
sdo historica e exclusivamente atribuidos a medicina, pelo menos até algum tempo atras.
Nesse sentido, 0s apps incorporaram, até mesmo, a funcdo diagndstica. 1sso esta patente
nos produtos que interpretam os sintomas dos usuarios ou, até mesmo, por intermédio
da interface do produto que se propde a ajudar na detectacdo o cancer de pele, a
exemplo do “Miiskin - Melanoma Skin Cancer” e do “Skin Cancer App - MySkinPal”,
que também acumulam mais de 100 mil e mais de 50 mil downloads, respectivamente.

Por Gltimo, chamou muita atengdo o aplicativo com mais de um milhdo de
downloads, intitulado “Cancer de mama”. Em sua descricdo, o aplicativo promete

oferecer dicas para a prevencdo de um dos tipos de cancer que mais atinge as mulheres.
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Figura 1: Interface do app “Cancer de mama”.

A observacdo da interface desse aplicativo sugere se tratar de um dos mais
simples em termos de funcionalidade, uma vez que consiste basicamente da definigcéo
da doenca, de licbes e técnicas, e de alguns videos a respeito da neoplasia mamaria.
Enguanto essa iniciativa pressupde uma forma de generalizacdo, na bem da verdade,
uma observacdo ampla da logica dos aplicativos evoca um modelo de individualizacéo,
visto que muitos se apresentam, inclusive, usando a expressao “app personalizado”.
Essa ideia se revela, ainda, quando outros tantos propagam a ideia de que servem de
guia/orientacdo para a tomada de decisdo, do paciente ou do profissional. Isso tudo
configura também a concep¢do de um modelo de saide centrado no individuo, em
detrimento de um paradigma anterior que visava a coletividade. A pesquisadora dos
quantified selves afirmou que essa discussao se articula

neste curioso lugar em que um movimento de pacientes, requisitando que sua
individualidade seja considerada face a um modelo epidemiol6gico que os
desindividualiza e buscando articular uma concep¢do mais abrangente de
salide — mais proxima do cuidado de si do que cuidado médico no sentido
estrito — resolve fazé-lo néo através do repldio mas da adocéo de ferramentas

e instrumentos de quantificacdo, experimentacdo e objetividade, i.e., nas
mesmas bases do modelo biomédico (NASCIMENTO, 2014, p. 129).

A autora assinala, dessa forma, que a emergéncia dos aplicativos e de suas
métricas ou formas de orientacdo do comportamento, em verdade, parecem reproduzir,
na pratica individual do autocuidado, as formulas de um padrédo que se institucionalizou
pela via da medicina tradicional; que normalmente combina discursos e praticas em um

contexto de coletividade.

Consideracoes finais

O mapeamento dos aplicativos disponiveis e de suas caracteristicas permitiu
tracar algumas consideracfes que servem de concluséo do percurso reflexivo construido
nestas paginas. Primeiramente, em relacdo aos modos de enderecamento, os aplicativos
sdo voltados tanto para os experts, quando para os leigos; sendo os Ultimos vistos aqui

como vitimas virtuais da doenca, que devem agir para dominar os riscos. Essa ultima
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I6gica vale também para os familiares, uma vez que ha uma associacdo entre cancer e
hereditariedade (reforcada pelos apps). O uso da tecnologia para direcionar o
autocuidado é também mais uma etapa da expansdo da experiéncia da doenca, que se
dissemina amplamente entre os individuos e suas praticas cotidianas; que inclui e, ao
mesmo tempo, transcende o consultério médico.

Observar a todo momento 0s sinais e 0s sintomas, realizando cuidado
permanente e antecipatério, como estad materializado nessas tendéncias, sdo agdes que
constroem, eficazmente, a nocéo de que estamos vivendo numa sociedade da vigilancia.
Essa nocdo, de acordo com 0s nossos resultados, integra o ato de vigiar ndo s6 dos
atores sociais a quem historicamente se atribuiu o papel do cuidado (os médicos), mas
também a todos os individuos em relacdo ao seu préprio corpo; mesmo que ndo sejam
corpos doentes.

Nesse sentido, ocorre um aprimoramento do olhar sobre o corpo. Por parte dos
especialistas, essa concep¢do promove uma potencializacdo da objetividade ou da
neutralidade do discurso médico, que agora se vale de dispositivos tecnocientificos para
guiar suas prescricdes e seus tratamentos (pois, agora, € uma maquina que analisa 0s
signos). Da parte dos pacientes ou das vitimas virtuais, a tecnologia faculta o acesso ao
saber medico, que tende a trazer novas formas de lidar e perceber o corpo; modificando
condutas e tensionando uma relacdo de poder, pela centralidade do conhecimento que
antes ficava restrita ao dominio da medicina. De certa maneira, 0 corpo antes estava
sujeito apenas ao olhar dos medicos e, agora, desloca-se para também estar ao alcance
do olhar de todos; de forma que a observacdo do proprio paciente se torna mais
“especializado” (nova expertise), podendo ele compartilhar essas observacdes por meio
das interfaces dos apps. Afinal, essa experiéncia seria também um saber legitimo.

Ademais, os aplicativos fornecem uma espécie de garantia de que o individuo
doente seja um “bom paciente”, pois amplia a capacidade de registro das orientagdes
médicas (LUPTON, 2012), podendo ser lembrado das mesmas e criando, inclusive, uma
forma de ‘calendario do cuidado’. Por essa e outras razdes, a mobilizacdo dos
aplicativos reivindica a transferéncia da responsabilidade do cuidado, pelo menos em
parte, para o individuo, em detrimento de outros atores. Esse fenbmeno também é fruto
do acirramento e da crescente introjecdo da légica do risco, que alimenta e é alimentada
pelos dispositivos tecnolédgicos.

Por fim, os aplicativos tém a paradoxal capacidade de reunir a experiéncia dos

leigos com a do saber médico, de modo que se configuram como um processo hibrido, o

14



Intercom — Sociedade Brasileira de Estudos Interdisciplinares da Comunicacao
419 Congresso Brasileiro de Ciéncias da Comunicagdo — Joinville - SC— 2 a 8/09/2018

I,

m \,

(&
.

INTER

qual ainda ndo foi possivel mensurar as tensGes e formas de negociacdo entre essas
formas de conhecimento nesse espaco virtual. No entanto, o que se pode verificar, em
altima analise, é que a tecnologia de uso pessoal configura um mecanismo de
personalizacdo da salde, porque, pelo menos discursivamente, encerra elementos para o
cuidado de um individuo especifico, e ndo de muitos, como o faz determinadas politicas

de saude.
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