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O artigo de Gomes, Moreira e Deslandes1 repre-
senta um esforço de síntese e autorreflexão sobre 
o lugar das ciências sociais no campo da saúde 
coletiva. Os autores oferecem um convite à dis-
cussão sobre a circularidade da pesquisa social 
em saúde e provocam um tensionamento com as 
possibilidades contemporâneas que nos libertem 
da situação de prisioneiros de um diagnóstico já 
recorrente: a baixa densidade teórica e a predo-
minância de abordagens qualitativas tradicionais.

A crítica às limitações teóricas da área deve 
sempre ser acompanhada por esforço mais sis-
temático de autorreflexão epistemológica, dis-
cutindo como o próprio sistema editorial e os 
critérios de avaliação da produção científica 
contribuem para reproduzir a superficialidade 
conceitual que denuncia. Nesse sentido, o arti-
go cumpre uma função importante de balanço 
e autorreconhecimento, dentro de uma zona de 
conforto discursiva, com um diagnóstico já am-
plamente reiterado na crítica às ciências sociais 
em saúde. Para romper com isso, consideramos 
oportuna uma reflexão sobre marcos conceituais, 
operacionais e metodológicos na pesquisa social 
em saúde.

Embora o artigo reconheça avanços na di-
versidade metodológica – etnografias, pesquisa-
-ação, cartografia, hermenêutica, consideramos 

que seria um ganho problematizar o modo como 
essas abordagens têm sido aplicadas, nem sempre 
acompanhadas de validade conceitual suficiente, 
ou com níveis heterogêneos de ancoragem teó-
rica. O campo poderia se beneficiar de desenhos 
mistos; modelagem de redes sociais para investi-
gar desigualdades estruturais; análises de discurso 
assistidas por inteligência artificial; experimentos 
de campo e quasi-experimentos em avaliação de 
políticas; ou ainda análises longitudinais de traje-
tórias e itinerários de cuidado. Essas abordagens, 
quando ancoradas em teoria social sólida, não 
negam o legado qualitativo, mas o expandem, 
permitindo à saúde coletiva dialogar em pé de 
igualdade com a antropologia empírica, a ciência 
política comparada e a sociologia analítica2.

Além disso, a discussão sobre os marcadores 
sociais da diferença constitui um ponto forte do 
artigo. O texto acerta ao defender que as catego-
rias de raça, gênero, geração, território ou defi-
ciência devem ser compreendidas como dimen-
sões de poder, e não apenas variáveis de perfil, 
e isso representa um salto de refinamento aos 
marcos conceituais mais tradicionais3. Contudo, 
é necessário que a crítica supere o plano retóri-
co. No contexto atual, em que as desigualdades 
em saúde demandam abordagens interseccionais 
quantificáveis, o diálogo com a estatística, a aná-
lise de classes latentes e os modelos de regressão 
hierárquica poderia oferecer ferramentas para 
testar empiricamente as interações entre opres-
sões e privilégios. Essa integração metodológica 
não despolitiza o debate – ao contrário, permite 
demonstrar de forma mensurável os efeitos es-
truturais das hierarquias sociais sobre desfechos 
de saúde.

Num mundo com novo contexto, precisamos 
de novas perguntas nas ciências sociais em saú-
de, para enfrentarmos o desafio da superação das 
práticas metodológicas desprovidas de articula-
ção epistemológica e obtermos inovação episte-
mológica. O futuro da pesquisa social em saúde 
talvez dependa justamente de superar essa cliva-
gem entre o diagnóstico reflexivo e a inovação 
metodológica – incorporando análises mistas, 
instrumentos de modelagem social e redes con-
ceituais comparadas que aproximem a saúde co-
letiva de suas raízes e fronteiras: a antropologia, a 
sociologia e a ciência política.
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