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Capital social e satide: Um espaco de interacéo estrutural®

Social Capital and Health: A structural interaction area
Antonio Reis do Arco

Resumo

Nos ultimos anos tém-se vindo, progressivamente, a constatar que o capital social se encontra, inequivocamente,
relacionado com a edificacdo de estruturas comunitarias que promovam estratégias de empoderamento e
desenvolvimento sustentado, fomentando melhorias na qualidade de vida dos individuos, influenciando o
surgimento de beneficios globais ao nivel da salde coletiva, pelo contributo facultado na identificacdo e
satisfacdo das necessidades de diferentes populagfes-alvo. Alguns estudos empiricos apontam a existéncia de
uma relagdo entre as diferentes formas de capital social e os ganhos em salde, individuais e coletivos, ao nivel
da saude fisica, da saide mental e dos comportamentos e atitudes relacionados com estilos de vida saudavel,
facto que leva a poder encarar a conexdo estabelecida entre capital social e salide como uma eventual estratégia
de dimensdo global, sustentada e sustentivel de promocéo da salde e de desenvolvimento sociocomunitério.
Neste dominio, a mobilizacéo das diferentes estruturas comunitarias, alicercada na concerta¢do da participagdo
coletiva e no estabelecimento de relagdes em que impera a confianga mutua, representa uma verdadeira
representacdo de vitalidade, que possibilita concetualizar a sadde como um fendmeno que associa a qualidade de
vida dos individuos, grupos e comunidades as principais dimensfes que emergem do conceito de capital social.
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Abstract

In the last years we have gradually find that the social capital is clearly related to the construction of structures
that promote community empowerment strategies and sustainable development, indorsing improvements in the
individuals life quality, influencing the arrival of global benefits at the public health level, from the contribute
provided in the identification and satisfaction of different target populations needs. Some empirical studies
indicate the existence of a relationship between different forms of social capital and health outcomes, individual
and collective, associated to physical health, mental health and healthy lifestyles behavior and attitudes, fact
that allows to establish a connection between social capital and health as a possible strategy for a global
dimension, sustained and sustainable health promotion and socio-communitarian development. In this area, the
mobilization of different community structures, based on concerted collective participation and in the
establishment of relations, where mutual trust prevails, represents a true representation of vitality, allowing to
conceptualize health as a phenomenon that combines individuals, groups and communities quality of life to the
main dimensions that emerge from the social capital concept.
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Introducéo

A reflexdo que se vem efetuando, principalmente na ultima década, relativamente a temaética
abordada neste artigo permite estabelecer a existéncia de uma interacdo efetiva, de carater
estrutural, entre o conceito de capital social e de sadde, do qual emergem dimensdes
contextuais mais ou menos profundas e relevantes, abrindo um espaco de reflexdo,
(re)conceptualizacdo e estudo relativamente as estratégias adotadas neste &mbito e, de forma

global, as novas formas de comunicacdo associadas a transmissao de informacao sobre saude
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e, consequentemente, a educacao em e para a saude (Rodriguez, 2007).

A importancia atualmente atribuida ao empoderamento individual e comunitario encontra no
contexto socioeducativo contemporaneo diversos elementos catalisadores que fomentam, por
exemplo, grupos de discussdo em torno de temdticas de interesse comum, fruto das
facilidades oferecidas pela dimensdo global dos recursos comunicativos quotidianos,
estabelecendo novas éareas de intervencdo formativa, fruto da utilizacdo e reutilizacdo
educativa dos multiplos recursos que atualmente facilitam o acesso a informacdo, cujo valor

ao nivel das comunidades educativas importa compreender.

Os constructos enunciados por Kawachi, Subramanian & Kim (2008) permitem exponenciar a
concecdo de capital social e satde, configurando-a como uma perspetiva que permite agregar
maltiplos elementos que sdo contemporaneamente considerados fundamentais, dos quais se
pode destacar os aspetos relacionados com o continuo desenvolvimento tecnolégico,
nomeadamente ao nivel dos recursos relacionados com a comunicacgéo e a informacdo, e dos
impactos produzidos ao nivel da salde, da educacdo e da qualidade de vida, sendo esta uma
nocdo que emerge de um conceito mais classico de capital social, configurado por Bordieu
(1986) e Coleman (1988).

Contemplando o conceito de capital social como um efetivo contributo para o conhecimento
do impacto das multiplas variaveis sociais na satude, bem como da forma como poderdo ser
integradas em intervencdes neste ambito, perspetiva-se a possibilidade de uma efetiva agéo de
caracter social ao nivel das estratégias de promocdo da salde podendo ser, neste caso, 0
capital social entendido simultaneamente como um recurso e um objetivo, baseado no
reconhecimento da importancia da participacdo social, interdisciplinar e intersectorial que
possibilitem uma acdo cooperativa com ganhos efetivos no ambito da salde, mas também

noutras areas da sociedade (Sapag & Kawachi, 2007).

Capital Social: Mobilizando o potencial coletivo

A perspetiva de que o envolvimento e a participacdo dos individuos em grupos normalmente
se traduz em resultados positivos, tanto para o(s) individuo(s) como para a prépria
comunidade, representa uma concecdo usual, ja enfatizada por Emile Durkheim quanto ao

facto da vida em grupo constituir uma forma de evitar a falta de objetivos ou a perda da



identidade, muitas vezes associada a fendmenos de autodestruigéo.

Também Karl Marx ja efetuava uma distincdo clara entre o conceito de classe-em-si,
associado a fragmentacdo social ou a individualizacdo, e o de classe-para-si, associado a
efetiva mobilizacgdo social, constituindo estas nogOes elementos que permitem considerar que
0 conceito contemporaneo de capital social emerge da recaptura das ideias ja anteriormente

expressas por estes autores (Portes, 1998).

Bourdieu interpreta o conceito de capital social tendo por base a associa¢do dos recursos reais
ou potenciais que estdo relacionados com a existéncia de uma estrutura relacional duradoura,
cujo caracter tem uma disposicdo mais ou menos institucionalizada, em termos da
reciprocidade do conhecimento ou reconhecimento que se lhe encontra associado, sendo esta
concecéo caracterizada por Coleman como um processo que contempla diferentes entidades
com dois elementos em comum: integram uma mesma estrutura social e promovem
determinadas acBes dos atores nessa estrutura, seja a titulo individual ou corporativo (Aquino,
2000).

Assumindo desde logo a existéncia de diferencas nas perspetivas apresentadas por estes
autores, contempla-se como componente unificadora do conceito que estabelecem a concecao
de que o capital social emerge de elementos presentes na estrutura das relagcdes sociais, que
assumem enquanto atores sociais, de cunho manifestamente distinto das que sdo assumidas
nos dominios associados ao capital econémico, cultural ou simbélico, bem como ao capital

fisico ou humano.

Tendo em consideracdo elementos como o contexto, a mudanca, o proposito e a eficacia, que
Ihe podem ser associados, o capital pode apresentar diferentes formas, capital econdmico,
transformavel em dinheiro e passivel de ser institucionalizado na forma de direitos de
propriedade, capital cultural, passivel de ser transformado em capital econémico e de
institucionalizacdo na forma de qualificacdo educativa, capital social, correspondente as
relagdes sociais sendo passivel de ser transformado em capital econémico e institucionalizado
de modo simbolico, e capital simbdlico, passivel de ser englobado nas diferentes formas de
capital e representado ou apreendido de emblematicamente em reconhecimento do prestigio

social inerentes as mesmas (Bourdieu, 1986).



Enunciando a importancia do envolvimento e participagdo civica, associativa e comunitaria
dos atores sociais, Putnam (1995) relaciona o conceito de capital social com as prdprias
caracteristicas intrinsecas da organizacdo social, como as redes formadas, as regras
estabelecidas e a confianca desenvolvida, enquanto aspetos que promovem a ac¢do coordenada
e a cooperagdo com vista ao beneficio mutuo, fazendo uma analogia com as nogdes de capital
fisico e humano, que associa aos instrumentos e aprendizagens que reforcam os beneficios de
indole individual (Portes, 1998).

Pode-se considerar que a premissa basilar & nocdo de capital social é consideravelmente
simples e objetiva, o investimento nas relagdes sociais com retornos de acordo com as
expetativas dos atores intervenientes, tendo como elementos base a facilitacdo do fluxo de
informacdo, a influéncia que os lacos sociais podem exercer nos agentes com um papel
decisor relativamente aos atores, as credenciais sociais do individuo que refletem a sua
acessibilidade a recursos por intermédio das redes sociais e das relagdes (o seu capital social),
os reforcos essenciais para a manutencdo da saude fisica e mental e para o reconhecimento
publico do seu direito aos recursos disponiveis, para além do controle que reflete a
localizacdo na rede ou a sua posicao hierarquica permitindo a defini¢do do seu proprio capital
social.

Estes elementos permitem aclarar o papel do capital social em ac¢Ges ndo integradas em
formas de capital individual, como o capital econémico ou o capital humano. Emerge neste
ambito a teoria da rede de capital social (Lin, 1999; 2001), na qual o conceito é definido em
termos dos recursos (como sdo exemplo o apoio social, as fontes de informacdo ou as
credenciais sociais) que sdo incorporados numa estrutura social e acedidos ou convocados em
acbes de cunho intencional, sendo conceptualizado simultaneamente como um atributo

individual e como propriedade coletiva (rede social).

Conforme se pode constatar nesta perspetiva, a nocao de capital social engloba trés elementos
essenciais, 0s recursos integrados numa estrutura social (incorporacéo), a oportunidade dos
individuos utilizarem esses recursos (acessibilidade) e a aplicacdo ou mobilizacdo dos
recursos sociais pelos individuos em acfes premeditadas (utilizagdo), obtendo resultados ao
nivel da acdo instrumental, adotada para obter recursos ndo detidos pelo ator, e da agéo

expressiva, adotada para manter os recursos possuidos pelo ator.



Contemplando este modelo tedrico e a interconexao entre os seus componentes, a forma como
0s elementos estruturais e posicionais na rede afetam as oportunidades de construcdo e
manutencdo de capital social encontra-se relacionada com as desigualdades associadas ao seu
desenvolvimento, representando padr@es diferenciais quanto a incorporacdo, acesso Ou

mobilizacdo dos recursos sociais disponiveis, enquanto ativos de carater coletivo.

O processo de capitalizacéo relaciona dois elementos fundamentais, o acesso e a utilizacdo do
capital social, ou seja a forma como este é mobilizado, sendo enfatizada a sequéncia causal
que aglutina os recursos incorporados e as opg¢des e acOes individuais tomadas. Os efeitos
representam o modo pelo qual o capital social se traduz em retornos ou ganhos para o
individuo, tendo um impacto direto ou indireto na vida quotidiana ao nivel do seu capital
econdmico, politico e social (recursos) ou do seu bem-estar fisico, mental e pessoal, estando

estes ultimos aspetos diretamente ligados a beneficios para a salde.

Perante o exponencial desenvolvimento da tecnologia e a omnipresenca de interesses
comerciais, as redes informaticas levam a fusdo de elementos socio-econémico-tecnolégicos
nas relagcBes sociais e no capital social, emergindo uma associacdo ao nivel dos capitais
econdmico e social que implica refletir sobre as questBes relacionadas com 0 acesso e
utilizacdo do capital social (Lin, 1999; 2001).

Capital Social e Saude: Da a¢do coesa aos ganhos em saude

A inter-relacdo estabelecida entre o capital social e a salde tem vindo a ser extensivamente
abordada nos ultimos anos, nomeadamente no que se refere aos niveis de confianca
interpessoal, a existéncia de permutas reciprocas entre os individuos e a participacdo em
organizacOes civicas, emergindo a perspetiva de que o capital social individual se encontra
relacionado a um conjunto de proveitos em salde, que abarcam a autoavaliacdo da salde

fisica, a satde mental e os comportamentos em saude (Fujiwara & Kawachi, 2008).

Configura-se a existéncia trés areas distintas nas quais o capital social podera melhorar a
saude individual, nomeadamente atraves da promocdo de habitos de comportamento
saudaveis, aumentando 0 acesso aos servicos locais de saude e fomentando o
desenvolvimento de processos psicossociais, como 0 acesso ao apoio psicolégico, elementos

que realcam os beneficios que advém para as politicas de promocdo de salde da



implementacédo de intervengdes sustentadas que fomentem na comunidade a confianga social.

A anélise efetuada por Welsh & Berry (2009), com base em estudos cientificos desenvolvidos
na ultima década, aponta para uma crescente evidéncia que sugere a associacdo do capital
social a um amplo espetro de proveitos sociais, econémicos e de salde, neste caso tanto no
que respeita a doencas especificas, como as cardiovasculares, a obesidade ou a diabetes, como

em relacdo as taxas de suicidio e de mortalidade, em geral.

Sendo possivel efetuar a concetualizagdo da nogdo de capital social com base em diferentes
perspetivas, esta engloba normalmente dois elementos essenciais, ou seja o que os individuos
fazem e o que os individuos sentem, ou seja componentes de caracter estrutural e cognitivo
cuja associacdo e coesdo sdo fundamentais, por se constatar que sao basilares ao facto do
aumento da participagcdo da comunidade estar relacionada com maiores niveis de coesdo
social, bem como ao impacto da combinacdo destes aspetos contribuir para a criacdo de

capital social que, por sua vez, sustenta as vantagens que podem ser obtidas ao nivel da saude.

O capital social estrutural descreve as relagdes, redes, associagdes e instituicbes que
interligam pessoas e grupos. O capital social cognitivo é constituido por valores, normas,
reciprocidade, altruismo e responsabilidade civica, sendo por vezes apelidado de recurso

moral coletivo (McKenzie & Harpham, 2006).

Como forma de explicitacdo pratica dos constructos enunciados, pode-se evidenciar a
interconexdo entre capital social e promoc¢do da salude, que vem atualmente decorrendo na
América Latina, tanto ao nivel do meio rural como urbano, em que se verifica que apesar da
adocdo de comportamentos e estilos de vida distintos, entre populacdes de areas diferentes,
existe um denominador comum caracterizado pela melhoria da qualidade de vida através da
acdo humana, aspeto diretamente vinculado com a construcao e promogéo da saude (Sapag &
Kawachi, 2007; Silva et al., 2011; Souza & Grundy, 2004).

Neste sentido realca-se a mobilizacdo social, como forma de garantir 0s recursos necessarios
para proporcionar melhores condic¢des de existéncia, a par do desenvolvimento de estratégias
para a promocao de comportamentos saudaveis conectados ao capital social, que possibilitem
facultar e educar os individuos quanto aos beneficios proporcionados pela melhoria na

qualidade de vida.



Entre outros exemplos que poderiam ser indicados considera-se o da América Latina como
expressivamente representativo, neste ambito, pelo facto de se encontrar neste contexto um
conjunto de problematicas associadas ao desenvolvimento no dominio social e da saude, que
facilmente podem ser transpostos para outros contextos sociais, contemplando-se o
imperativo de fomentar a equidade e debelar as condi¢6es de pobreza como elementos fulcrais

para uma vida saudavel.

Desta forma, partindo da nogé@o que o conceito de capital social contempla as redes sociais, as
suas reciprocidades e o potencial com vista a alcancar objetivos muatuos que delas emerge,
guando assumido como uma caracteristica individual pode largamente contribuir para a
promocdo da saude, adicionando novos conhecimentos relativamente a forma como se
poderdo desenvolver intervencdes mais eficazes ao nivel da rede social, visando responder as

reais necessidades do publico-alvo.

Ja se for concetualizado como algo que caracteriza a propria comunidade, podera contribuir
para o seu desenvolvimento ao nivel da promogdo da saude, facultando uma estrutura util e
um alicerce para a construcdo de espacos de apoio a saude e da forma como obté-lo,
constituindo a delimitacdo e mobilizacdo do capital social nas comunidades locais uma forma
de fomentar a acdo comunitaria, 0 que em suma representa um evidente impulso nos
processos que influenciam as interagdes humanas, a cooperacdo e a agdo comunitaria para a

promocao da saude em nos mais variados contextos (Eriksson, 2011).

Nota Final

Apesar de ser inequivoco que o capital social constitui um conceito amplamente debatido,
nomeadamente na vertente socioldgica, com destaque para as perspetivas de Bourdieu (1986)
e Coleman (1988), das ciéncias politicas, onde se pode realcar as concec¢des de Putnan (1995),
ou mesmo envolvendo contornos mais amplos, se contemplarmos a teoria das redes de capital
social (Lin, 1999), verifica-se que a aplicacdo deste conceito a area da saude constitui,

efetivamente, um fendmeno relativamente recente (Kawachi, Subramanian & Kim, 2008).

O desenvolvimento comunitario e a promog¢édo da salde representam elementos prioritarios, a

par da mediacédo e do fortalecimento do capital social, enquanto fator critico numa estratégia



global em que o empoderamento, a participacdo ativa e a a¢ao interdisciplinar e intersectorial,
constituem aspetos essenciais para a consolidagdo das politicas de salde publica e a

concretizacdo de mudancas sociais sustentadas e sustentaveis.

O capital social, quando encarado como uma caracteristica individual, poderad constituir um
relevante contributo no campo da salude, nomeadamente ao nivel da promoc¢do da salde,
acrescentando novos conhecimentos quanto ao desenvolvimento de uma rede de acdo social
que contribua para responder as necessidades do puablico-alvo. Por outro lado, se
concetualizado como algo que caracteriza a comunidade, podera contribuir para uma melhor
abordagem ao nivel do contributo das estratégias de promocdo da salde para o
desenvolvimento comunitario, propiciando um ponto de partida para a edificacdo de espacos e

ambientes saudaveis e da orientacdes sobre como alcanca-los.

Admitindo-se que possam ser apontadas, atualmente, algumas ambiguidades de carater
metodoldgico e concetual relativamente ao conceito de capital social, isoladamente, e a sua
interpelacdo com a salde, nomeadamente a nivel comunitario, a possibilidade de exploragédo
empirica aprofundada das perspetivas e nocbes subjacentes a areas de interesse emergentes,
como é o caso do conceito de capital social e saude, constitui um dos principais pontos fortes

da pesquisa de natureza qualitativa (Whitley, 2008).

Efetivamente, as estruturas tedricas e as definicdes pré-existentes ndo sdo elementos
aprioristicamente impostos na pesquisa qualitativa, surgindo normalmente a partir dos dados
(des)enraizados e (des)construidos tendo por base a experiéncia dos atores sociais no terreno,
podendo os resultados da pesquisa efetuada ser concetualizados como uma coproducédo do
investigador e dos participantes no estudo, em que o investigador compara e contrasta as
experiéncias dos participantes com as construcdes tedricas existentes relativamente a tematica

em questéo.

Neste sentido, o capital social e salde pode perspetivar-se como uma linha de investigagdo
contemporanea com um importante potencial latente, na qual se entrecruzam de forma
multidimensional diferentes dominio cientificos e do saber, entre 0s quais se destacam as
ciéncias da saude, as ciéncias sociais e as ciéncias da educacdo, possibilitando o efetivo
desenvolvimento de projetos de nivel pluridisciplinar, que visem, em ultima instancia, a

promogéo da salde, o desenvolvimento sociocomunitario e a melhoria da qualidade de vida



dos individuos.

Sendo cada vez mais reconhecido o imperativo de se efetivar uma clara (re)definicdo do
impacto das iniciativas desenvolvidas no ambito da salde, vai sendo dada uma maior
relevancia a concretizacdo de intervengdes orientadas ndo sé para as necessidades de carécter
individual mas também as que produzem mudanga, sustentavel e sustentada, a nivel da
comunidade e dos préprio sistema social (Sapag & & Kawachi, 2007), podendo e devendo

caber ao capital social, neste ambito, um claro e decisivo papel principal.
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