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Mais humano que um humano:

A halitose como emblema da patologizagao odontoldgica

More human than human:

Halitosis as the hallmark of pathological dental omission

Abstract The theoretical perspective of the anal-
ysis conducted is linked to the fact that dental
awareness should not be seen as something uni-
versal, independent from reality, though partici-
pating in its construction. This paper explores
the idea symbolized in the colonization of con-
temporary Dentistry awareness to beyond « the
more human than human ». With the example of
the increasing pathologization of halitosis, as an
objective disorder not only of oral health, but that
affects individuals, this work develops an analysis
of the (re)invention of pathologies, through vi-
sualization technologies in late modernity. It con-
cludes that the veracity of dental awareness, among
the main actors, its discourses and its social prac-
tices, is never neutral, but always articulated to
the interests with which it is permanently in-
volved. The sense of smell moves from knowledge
memory and from space to time and certainly
from things to beings. Halitosis is, most of the
times, unlikely, mixed, singular, and uncertain
in time and place.

Key words Collective oral health, Dental episte-
mology, Halitosis, Late modernity

Resumo A perspectiva teérica de andlise desen-
volvida relaciona-se com o fato de que o conheci-
mento odontolégico ndo deve ser visto como algo
universal, independente da realidade, mas parti-
cipante da sua construgdo. Explora a idéia sim-
bolizada na colonizag¢io do conhecimento da
Odontologia contempordanea para além do “mais
humano que um humano” Com o exemplo da
crescente patologizagdo da halitose, como uma
desordem objetiva ndo sé da satide bucal, mas que
afeta aos individuos, este trabalho desenvolve uma
andlise da (re)invengdo de patologias, via tecno-
logias de visualizagio, na modernidade tardia.
Conclui que a veracidade do conhecimento odon-
tolégico, entre os seus principais atores, 0s seus
discursos e suas prdticas sociais, nunca é neutra,
mas sempre articulada aos interesses com os quais
estd envolvida permanentemente. O olfato desliza
do saber a memdria e do espago ao tempo e certa-
mente das coisas aos seres. A halitose é, muitas
vezes, improvdvel, misturada, singular, incerta em
tempo e lugar.

Palavras-chave Saiide bucal coletiva, Epistemo-
logia odontolégica, Halitose, Modernidade tardia
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Introdugao

Neste ensaio, queremos considerar a (re)invencao
de “patologias” na sociedade contemporanea,
tomando como exemplo a halitose, sobretudo se
nos lembrarmos da tendéncia atual em “medica-
lizar” a vida social genérica como, por exemplo,
enfatiza Caponi' em relacdo ao diagnéstico de
depressdo. O surgimento de novas patologias,
em sua objetivagdo via tecnologias de visualiza-
¢do, contextualizando com o mundo da moder-
nidade tardia, deve nos ajudar a compreender a
Odontologia contemporéanea e suas articulagoes
para dinamizar a pratica odontoldgica com pos-
siveis novas patologias, como ideia de progresso
cientifico e tecnolégico.

O avango de “patologizagdes” no campo das
aparéncias fisicas e corporais, como a halitose,
implica, inicialmente, uma melhor definigdo dos
termos empregados por multiplas informagoes
divulgadas. A adogdo das palavras mau (adjeti-
vo) e mal (advérbio) é inadequada como desig-
nativo de um quadro de sadde especifico. Alias,
alguns estudiosos dessa drea referem-se a halito-
se como mau hélito e até “mal halito”, pois usam
ambos os termos. As duas formas de utilizagdo se
apresentam nas paginas da website ou em “pa-
pers” — como veremos na sequéncia deste traba-
lho — mas ambas sdo impréprias, pois sdo asso-
ciadas a um ato ou a uma ac¢do, ndo indicando
precisamente a maneira como esse ato se realiza.
Em decorréncia dessas observac¢des, o termo pa-
dronizado neste estudo, ao referir-se aos odores
da boca, serd halitose, que é uma palavra origina-
ria do latim halitu (ar espirado) e osi (alteragdo).

Ha muito tempo, a halitose é um fendmeno
da natureza que acompanha o homem na sua
trajetoria social-histérica. Na Biblia, no Antigo
Testamento, no livro de J6 (19:17), ele se lamen-
ta, pois “A minha mulher néo tolera o mau chei-
ro da minha boca; os meus irmdos tém nojo de
mim”. Na histéria humana, o desenvolvimento
de priticas cotidianas que procuram corrigir a
profusdo desses odores e de outros do corpo
humano é curiosamente explicitado por Fernan-
des?, assinalando que a gloria dos desodorantes
vem do fato de que o ser humano ¢ o dnico ani-
mal que odeia seu préprio cheiro.

Ainda por esse caminho, hd um interessante
levantamento historico sobre os reflexos da hali-
tose em vdrios contextos sociais. Segundo Grein’
o dramaturgo romano Titus Marcius Plautus
(254-184 a.C.) classificou o “fedor da boca” entre
as muitas razdes de infidelidade conjugal, consi-
derando que “[...] o hdlito de minha esposa tem

um cheiro terrivel, melhor seria beijar um sapo”
Na obra Escrevendo sobre Moralidade, Plutarco
(6-120 d.C.) afirma que, [...] depois que Heron
de Siracusa foi informado pelo médico sobre seu
hélito, o tirano repreendeu sua mulher dizendo:
Por que ndo me advertiste de que meu halito te
fere a cada vez que te beijo? Ao que ela respondeu
prontamente: Sempre pensei que o hélito de to-
dos os homens tivesse esse terrivel odor.

Outra consideragdo feita por Grein® é mencio-
nada por Shakespeare, na peca Muito Barulho
por Nada, ato 5, cena 2: “Palavras fétidas sdo
apenas vento fétido, e vento fétido é apenas héli-
to fétido, e halito fétido é nauseante, portanto eu
vou partir sem ser beijado”. Essa talvez seja a pe-
nosa alteridade da halitose para o ser humano
com a perda da autoestima e o estigma impingi-
do em quem a tem.

Para Elias* é no processo civilizador que se
instauram dispositivos de controle sobre boas
maneiras e a fisiologia humana. O que se eviden-
cia nas transformagdes culturais e sociais euro-
péias ao longo da passagem da idade média para
a moderna é uma mudanca de atitudes em rela-
¢do as fungdes corporais, o decoro corporal como
a forma de disposicdo no leito, o controle de odo-
res, a depositagdo das excretas humanas e a sua
limpeza, e a modela¢do da fala em relacdo a classe
social. Esse padrdo de hébitos e comportamentos
que a sociedade em uma dada época procurou
acostumar os individuos que foram percebidos e
instilados na conduta didria orienta-nos na bus-
ca de uma compreensdo de mudan¢as compor-
tamentais nas praticas de saide notadamente a
pratica odontoldgica contemporanea.

A época atual, para Lipovetsky®, apresenta-se
com um novo regime mercantil, que é produtor
de um “mal infinito”, de comportamentos desen-
freados e excessivos, de uma infinidade de desor-
dens subjetivas e de fracassos educativos. E a so-
ciedade do hiperconsumo, que, de um lado, fa-
brica um discurso que exalta os referenciais do
maior bem-estar, da harmonia e do equilibrio e,
do outro, apresenta-se como um sistema hiper-
tréfico e incontrolado, como uma ordem “ano-
réxica e bulimica” que leva ao extremo e ao caos e
que vé coabitar a opuléncia com a amplificacdo
das desigualdades e do subconsumo.

A andlise marxiana que, para Bauman® ten-
do censurado os economistas da época pela fala-
cia do “fetichismo da mercadoria” ao ocultar das
vistas a substancia demasiado humana da socie-
dade dos produtores, sugeriu, sobre a ilusdo ou
autoilusdo de cada transacdo comercial, o “feti-
chismo da subjetividade” com o papel de ocultar



a realidade da sociedade. O mundo formado e
sustentado nessa sociedade fica dividido entre as
coisas a serem escolhidas e os que as escolhem; a
mercadoria e seus consumidores: as coisas a se-
rem consumidas e os seres humanos que as con-
somem.

Uma perspectiva tedrica de andlise que serd
desenvolvida relaciona-se com o construtivismo
social do conhecimento odontoldgico, asseme-
lhando-se conforme Lupton’ ao conhecimento
de um modo geral, quando ndo ¢ visto como
algo universal, independente da realidade, mas
participante da construcdo da realidade social. A
sua veracidade entre os sujeitos humanos, os seus
discursos e suas préticas sociais nunca sdo neu-
tros, mas sempre articulados com interesses em
que estamos envolvidos, permanentemente rela-
cionados ao capitalismo consumista.

Ao estudarmos empiricamente a questdo epis-
temoldgica da possivel referéncia cientifica da
halitose, entendemos que seu constructo sdo pro-
dutos do processo civilizador da producio e do
consumo do mundo (capitalista), das relacoes
sociais, das transformacoes culturais, propria-
mente sujeitos a mudangas, e ndo uma fixa¢do a
algo imutdvel na complexa e processual histéria
humana. E também uma producio daquilo que
Botazzo® refere-se como bucalidade como sendo
uma expressdo dos trabalhos sociais que a boca
humana realiza como a manducagéo, a lingua-
gem e a erdtica que ocorrem como CoONsSUMo e
produ¢do, num movimento que envolve o sujei-
to em permanente elaboracio na fronteira entre
razdo e desejo. Manducar é apreender, triturar,
insalivar e deglutir, é o consumo do mundo. Ea
acdo que pde em relagdo as estruturas visiveis
localizadas na parte superior do aparelho diges-
tério com as visceras ndo visiveis localizadas mais
abaixo. Isto garante a sobrevivéncia do homem
naquilo que ele tem de natureza, a preservacio
ou reposi¢do dos elementos que constituem sua
unidade corpoérea. E neste processo é também
produzido a halitose, o gosto ou a formacdo do
paladar, e que o ato de se alimentar é em tudo
atividade social, isto é, produzida e transforma-
da como cultura.

Nesse sentido, o objeto de reflexdo ndo é um
novo objeto odontoldgico, mas o mundo con-
temporaneo, com as suas contradi¢oes e com-
plexidades, que influencia e instila percep¢oes
sobre o corpo que adoece, criando uma necessi-
dade de dar sentido e inteligibilidade a pratica
odontolégica, a sua clinica e a possiveis “novas
patologias”, e “medicalizagdes” como idéia de
progresso cientifico. A partir dessas constatagdes,

surge uma questdo reflexiva que se situa em uma
metafora simbolizada no que chamaremos de
“mais humano que um humano”.

A obsessao com a saude:
“mais humano que um humano?”

De todos os elementos que compdem o conheci-
mento odontoldgico e sua epistemologia atual, o
discurso que estd na ordem do dia é a obsoles-
céncia vertiginosa de décadas recentes da ciéncia
odontoldgica, a crescente riqueza da prética odon-
toldgica e a avidez dos seus atores para incorpo-
rar biotecnologias odontoldgicas contempora-
neas. £ uma janela que se abre para um ad infini-
tum de fatos “cientificos” que tém, entre as suas
possibilidades, mudar a forma, os interesses e os
conceitos de como a ciéncia odontoldgica vem
sendo conduzida, passando a ditar comporta-
mentos individualistas sobre o que é “moderno”
e deve ser investigado, consumido e adotado pe-
los profissionais e usudrios-consumidores de
biotecnologias para a saide.

O que realmente “moderno” estd acontecen-
do em nossa sociedade? Para Habermas®'® nesse
sentido sdo distinguidos dois processos: o de
moderniza¢do e o de processos de modernidade
cultural. Parece que vem ocorrendo, na pratica
odontoldgica, um processo de modernizagido mais
que de modernidade cultural. Os processos de
modernizagdo enfatizam os de racionalizacio e
dissocia¢do ocorridos nos subsistemas economi-
co e politico. Ja os processos de modernidade cul-
tural se voltam para os processos de diferencia-
¢30 e autonomizacio, visando as transformagoes
no interior do mundo vivido nas esferas da cién-
cia, da arte e da moral que devem ser integradas.

Sfez!! analisa que “a questdo do corpo, e do
corpo doente e em crise deve ser colocada com
acuidade: a crise é profunda, o sentido parte a
deriva, e a ciéncia se propde curar esta crise, ou
pelo menos suscita no publico uma cren¢a bem
arraigada em suas virtudes curativas”. Nessa re-
lacdo da ciéncia com o publico, hd uma mudan-
¢a de intensidade das questdes ligadas ao corpo,
de suas determinagdes, da espécie humana e de
sua sobrevivéncia ou do planeta e de seu futuro.
Na “saude perfeita”, aborda um dos mitos fun-
damentais da condigao humana, qual seja, a cren-
¢a no advento de um planeta sem mal, sem do-
enga e puro.

O conceito de descolamento das relacoes so-
ciais dos contextos locais, introduz segundo Gi-
ddens et al."? o conceito-chave de desencaixe para
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aimensa aceleracio no distanciamento entre tem-
po e espaco trazidos pela modernidade tardia.
Para esses autores, 0 mundo que se descortina é
provisorio, efémero; os ndo-lugares e os desen-
caixes ndo se definem como relacionais identitd-
rios ou historicos, pois estio comprometidos com
o transitdrio e com a solidao, com o excesso fac-
tual, com a superabundéncia espacial e com a
individualizagdo das referéncias.

A utopia do corpo perfeito, as referéncias
narcisistas, a profunda exposi¢do e a dotacdo de
meios biotecnoldgicos transformam, para Lipo-
vetsky®, a relacdo profissional e a produ¢do da
satde e o seu paciente bem como a relac¢do dos
individuos com seus corpos. Acrescenta ainda que
depois do frenesi da posi¢do social dos individu-
0s, eleva-se a obsessdo com a saide. Com a mai-
or independéncia em relacdo a aparéncia social,
surge, como contrapartida, a intensifica¢ao do
poder das normas e da incapacidade de o campo
da saude dar conta dos problemas do adoeci-
mento humano pelas solugdes biotecnoldgicas.

Uma explicagdo para o crescente poder das
normas em satide vem segundo Castiel e Alvarez-
Dardet" por meio da ética da nova higiene que se
relaciona com uma palavra-chave, a “higienética’,
como um modo de nos referirmos a dimensdes
do controle moral relativas a nogdes de autocui-
dado e de promocio da saide de cunho individu-
alista. E uma “nova” moralidade que se institui no
ambito dos discursos da saude, visando a evidén-
cias reguladoras que se articulam aos comporta-
mentos corporativo-profissionais na sociedade
contemporénea, proliferando costumes e coloni-
zando o cardter de uma forma individualista.

Um exemplo é o artigo publicado sobre satide
bucal, em A Gazeta', que tem como titulo: Vocé
sabe escovar os dentes? Indica o texto que, mes-
mo escovando os dentes, seu sorriso pode ser
perdido e amarelado, se ndo escovar corretamen-
te. Adverte que, se isso acontecer, “ndo vai botar a
culpa na coitada da escova’, pois a responsabili-
dade é dos individuos pela escolha adequada da
escova dental. Aborda também o uso de raspa-
dor lingual, e esclarece que o raspador “[...] é ba-
ratinho, mais confortdvel e eficiente no combate
ao mau halito”. Esse texto ¢ finalizado com um
tom ameacador, advertindo que, ao nio darmos
conta dessas medidas e dicas, podemos nos tor-
nar “inimigos dos nossos proprios dentes”.

Para Bauman®, na sociedade de consumido-
res, ninguém pode se tornar sujeito sem primei-
ro virar mercadoria, e ninguém pode manter se-
gura a sua “subjetividade” sem se reanimar e re-
carregar de maneira perene as capacidades de

uma mercadoria venddvel. Essa caracteristica,
mesmo disfarcada, da sociedade de consumido-
res é a transformagdo dos consumidores em
mercadorias ou sua dissolugdo e pulverizagdo na
gama de mercadorias. O consumismo em satde,
segundo Lipovetsky’, tende a funcionar como um
antidestino, quando o paciente decide cuidar-se
e consultar, como um consumidor, qualquer que
seja a extensdo dos habitos preventivos, as retd-
ricas do “consentimento esclarecido” e as novas
vontades de promover o paciente a ator e parti-
cipante de sua sadde.

Para compreendermos melhor esses tempos,
tomaremos a metéfora “mais humano que um
humano”, contida no filme Blade Runner — O
Cagador de Andréides —, dirigido por Ridley Scott,
adaptado do livro de P. K. Dick®. O filme e o livro,
dentre outras questdes, retratam a produ¢do em
série de seres replicantes humanoides, escravos de
um sistema que, no belissimo filme de fic¢io cien-
tifica, cria uma realidade futurista e impressio-
nante. Sdo seres sem sentimentos, sem emogoes,
que tém um lema em sua inser¢do na sociedade:
“mais humano que um humano”, virtualmente
idénticos a0 homem, programados e usados, fora
da terra, como escravos para a colonizagio.

Entretanto, o desenrolar do filme e do livro
deixa persistentemente sempre uma duvida, que
¢ a auséncia de sentimento e afeto humano nes-
ses seres, embora esses sentimentos transpare-
cam em alguns momentos. E essa relacio de du-
biedade que nos interessa como compara¢do com
a colonizagdo do conhecimento odontolégico,
pois, como os androides replicantes sio “mais
humanos que um humano”, perguntamos: serd
que para onde vamos ndo viceja um mundo de
humanos sem afetos e sem sentimentos?

Fica demonstrado por Dick” um sintoma
nitido da contingéncia humana de fragilidade e
transitoriedade. E muito provavel que nele esteja
contido um alerta sobre o impacto das biotec-
nologias no mundo contemporaneo, pois evoca
uma analogia que fala de um androide seme-
lhante a uma metamorfose de homem genetica-
mente modificado que viria a ser — os replicantes
androides — mais humano, mais forte, mais re-
sistente do que o homem propriamente. Aqui a
conotagdo do replicante é aquela do Houaiss™,
que diz: “[...] a pessoa que replica, duplicada, re-
produzido”.

Emmerich e Castiel” entendem que muitos
comportamentos profissionais mostram que, no
presente, o corpo é considerado como uma ma-
téria a ser corrigida ou transformada por uma
ordem incontrolada e soberana, como um obje-



to entregue a um “self-service” biotecnoldgico
onde as empresas estdo fascinadas com as novas
possibilidades de lucro com a inovagdo tecnolé-
gica. Como exemplo de uma nova fronteira da
era global, para Dupas'®, hd o risco das nanotec-
nologias, que traz a promessa de uma completa
regeneracao celular, tendo como limite a imorta-
lidade, é um delirio dos patronos dessa técnica.
Sdo nanochips introduzidos no organismo hu-
mano para substituir ou implantar células com
fungdes novas.

Lipovetsky’ diz que os sujeitos querem deci-
dir, de forma plena, sobre a sua felicidade, con-
trolar sua experiéncia vivida cotidiana, tornarem-
se senhores das vicissitudes emocionais, fazen-
do, por exemplo, uso de medicamentos psico-
tropicos e de outras drogas ilicitas, cujo consu-
mo, como se sabe, ndo cessa de crescer. Assim, 0s
individuos querem controlar a sua halitose, para
que ndo prejudique a sua ascensdo social e seus
relacionamentos, buscando uma eficicia mais
rapida possivel, com o desejo de produzir esta-
dos afetivos bombdsticos e ndo de per si terem
mais sadde.

E uma busca obsessiva e nao somente isso,
mas uma colonizagdo por uma higienética da
saide bucal perfeita, uma aparéncia agraddvel,
dentro de padrdes estéticos, voltando-se para um
tipo de realidade odontoldgica de se ambicionar
e ser, “mais humano que um humano”, sustenta-
do por um exponencial e vertiginoso avango bio-
tecnoldgico, em que a estética bucal e as novas e
antigas maneiras de se intervir nos pacientes,
como a halitose, incidem como ordens e normas
sobre os sujeitos contemporineos.

A (re)invencao de “patologias”
como a halitose?

Serd que estd ocorrendo uma provavel onipo-
téncia geral em rela¢do a essas “invenc¢des pato-
légicas”, que se tornam excentricidades de expec-
tativas que sempre mudam, sempre se renovam
e que desafiam a nossa compreensao? Sdo as in-
certezas concentradas na identidade individual,
que de acordo com Bauman' em sua constru-
¢d0 nunca completa, sempre se desmantelando e
reconstruindo-se, tendo pouco espago para as
inquietagdes que procedem da inseguranca on-
toldgica, existencial.

Na modernidade tardia, todos precisam do
alquimista que possa transformar a incerteza
social, cultural e emocional em preciosa autosse-
guranca, com a sua pedra filosofal. A crescente

patologiza¢do que objetiva tornar doencas as-
pectos diversificados dos valores e “odores hu-
manos” vincula-se a era que Bauman classifica
como a dos especialistas em “identificar proble-
mas’, dos “restauradores da personalidade”, dos
“guias de casamento’, dos autores dos “livros de
autoajuda”, do “surto do aconselhamento”, das
“seitas religiosas mididticas que prometem mila-
gres e curas”. S3o os “mestres” e verdadeiros “gu-
rus” com seus produtos técnicos e novas técnicas
para se atingir o mdximo na satde e interferir no
destino de cada um.

Para entender o avango das “novas patolo-
gias”, a sua insercdo e propagagdo, acreditamos
como Latour® que temos que ser tdo erraticos
quanto a formiga a qual Dédalo atou seu fio an-
tes de penetrar na concha e desvendar aquele
daedalion (palavra grega empregada para des-
crever o labirinto). Segundo Foucault?, para
compreendermos a doenca e o homem, é preciso
pensar que a doenga é, a0 mesmo tempo, a de-
sordem, a perigosa alteridade no corpo humano
e até o cerne da vida, mas também é um fen6me-
no da natureza que tem as suas regularidades,
suas semelhancas e seus tipos.

A forma constitutiva do saber odontoldgico,
na cultura ocidental, adquire elementos biotec-
noldgicos emergentes naquilo que podemos cha-
mar agora de “new halitose” e os seus campos
disseminadores. Esses desencontros dados pela
halitose a convivéncia humana e os comprometi-
mentos relacionados com o mundo da vida assi-
nalados ao longo da histéria permeiam algo que
sempre esteve presente, que é o seu incomodo.
Porém, isso ocorria em uma época em que 0s
costumes da vida social relacionados a higiene
bucal ndo eram difundidos e ndo havia instru-
mentos e materiais adequados para a profilaxia
bucal, nem os estudos da fisiologia da patologia
bucal.

Os costumes evoluem sempre no processo
civilizador, como muito bem caracteriza Elias*, e
no desenvolvimento social e cientifico. Histori-
camente, segundo Lent?, a tentativa de se encon-
trar os cheiros bdsicos, por exemplo, irritantes,
florais, almiscarados, canforados, mentolados,
etéricos e putridos, foi malsucedida e permitiu
apenas descrevé-los melhor. Entretanto, foi en-
contrado um tipo de cheiro destinado a comuni-
cagdo entre individuos da mesma espécie ou de
espécies diferentes, que sdo os feromonios, chei-
ros que os animais emitem pela urina para de-
marcar o seu territério; ou cheiros corporais des-
tinados a atracdo do sexo oposto. No que tange
as substincias odorantes, sabe-se que se encon-
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tra de tudo: alcodis, éteres, acidos, sais, aminoa-
cidos, carboidratos, peptideos, proteinas e mui-
tos outros tipos de moléculas.

Herculano-Houzel® considera que de forma
intuitiva aprendemos, desde crianga, que o gosto
da maior parte dos alimentos ou remédios que
colocamos na boca depende do seu cheiro. Por
isso, muitas vezes, pedimos a crian¢a que tape o
nariz para tomar um remédio com cheiro muito
forte ou desagradédvel. Nao hd consenso entre os
cientistas sobre os odores bdsicos, fora os extre-
mos “doce” e “fétido”. A justificativa é a de que,
enquanto o sistema visual trabalha com quatro
pigmentos, a gustagdo com cinco receptores e o
tato com uma dezena, os americanos Linda Buck
e Richard Axel descobriram, em 1991, que o olfa-
to dispde de cerca de 1.000 receptores molecula-
res diferentes para perceber os cheiros.

Para Lent?, o sistema olfatdério é complexo,
do qual fazem parte um 6rgao receptor especifi-
o, 0 nariz, onde se encontram os quimiorrecep-
tores olfatdrios e suas fibras, e mais as estrutu-
ras do sistema nervoso central, que sdo o bulbo
olfatério, que recebe os axOnios dos neurdnios
receptores, o cortex piriforme, a amigdala e ou-
tras estruturas que também recebem os axdnios
do bulbo olfatério. A fun¢do desse sistema é
transduzir a estimulacdo dos odorantes em pa-
drdes de impulsos que sdo reconhecidos pelas
regides corticais apropriadas.

Os mecanismos neurofisiolgicos da gusta-
¢30 que nos levam a apreciar determinados ali-
mentos e sermos influenciados pela objetivacido
da midia para o seu consumo sio, em muitos
aspectos, semelhantes ao da olfagdo. Como exem-
plo, citamos que a percep¢ao pelo olfato da hali-
tose e a parafernélia de equipamentos que se tém
criado para mensurd-la simplificam o que é a
complexidade humana para perceber os cheiros
dos alimentos e os cheiros externos, de modo
geral. Lent” compreende que o paladar de uma
comida nao depende sé da gustagdo: depende
também da olfacdo e de outros sentidos, como o
tato e até mesmo a estimulacdo visual. A olfacio
é um sentido capaz de adaptagdo, e essa proprie-
dade pode ser exemplificada pela nossa incapaci-
dade de sentir os cheiros comuns de nossa pro-
pria casa, que, no entanto, as pessoas que che-
gam como visitantes sentem imediatamente.

Ainda segundo esse autor, o primeiro passo
para a transdugdo dos estimulos olfatérios ocor-
re quando os fluidos odorantes que entram no
nariz, com o ar inspirado, sdo dissolvidos no muco
ou capturados pelas proteinas ligadoras. A trans-
dugdo consiste na transformagao da energia do

estimulo, como luz, calor, energia mecanica ou
outra, em potenciais bioelétricos gerados pela
membrana dos receptores. Esses mecanismos
moleculares de transdu¢do olfatéria sdo mais
complexos do que se imaginava. Para se ter uma
idéia, a transducdo quimioelétrica olfatéria co-
meca pela ligagdo dos odorantes a esses recepto-
res moleculares, fazendo com que sejamos capa-
zes de perceber muitos milhares de cheiros diferen-
tes e jd se sabe que possuimos cerca de 500 a 1.000
genes para as moléculas receptoras do olfato.

Em contrapartida, hd uma informacdo epi-
demioldgica sem consisténcia de que a halitose é
um problema que afeta grande parte das pessoas,
mas o pior é que, muitas vezes, ndo sabemos que
temos esse problema e ninguém tem coragem de
nos contar. A noticia: “Seu mais novo amigo da
boca” afirma que essa é uma questdo agora re-
solvida com o breath alert. Esse aparelho, de ta-
manho discreto (do tamanho de um isqueiro),
pode ser levado a qualquer lugar e nos diz imedi-
atamente como estd o halito. Ou seja, se vocé es-
tiver em uma festa ou em outro ambiente social,
vocé pode checar o seu hélito, pois o aparelho é
simples e facil de carregar, utilizando apenas duas
pilhas pequenas. Além disso, considera que a prin-
cipal causa da halitose ¢ a presenca de saburra na
lingua, portanto o kit possui como complemento
um raspador para a higiene didria da lingua.

Térzia® compreende que, a halitose é um de-
safio que tem cura, dando uma dimensdo pato-
logica ao problema, estabelecendo uma ampla
classificagdo das halitoses conforme as causas e
também do ponto de vista clinico. A saburra lin-
gual € a causa mais frequente de halitose, sendo
ali uma sede de micro-organismos. Indica que se
faca a limpeza da lingua usando um limpador
lingual adequado, colocando-o na parte mais
posterior e tracionando-o para a frente da lingua
com leve pressdo.

Um outro exemplo, bem ilustrativo, coloca a
disposi¢do dos profissionais interessados um
aparelho chamado Oral Chroma®. E o mais
novo aparelho — Cromatégrafo Gasoso Portatil
(CGP) — usado para detectar e medir os com-
postos sulfurados voldteis (CSV) — gases respon-
sdveis pelo mau hélito. Também o Halimeter é
capaz de medir o CSV e serve para orientar quan-
to a gravidade da halitose, a melhora e a cura
durante o tratamento. O “padrdo ouro” é uma
avaliagdo organoléptica e que ird aferir o CSV
através dos artefatos como o CGP e o Halimeter
considerando a dificuldade em mensurar a hali-
tose. Em estudos epidemioldgicos Nadanovsky?’
assinala que foi encontrado uma prevaléncia de



15% a 58%, ndo sendo possivel comparar esses
valores, pois foram usados métodos diferentes
de aferi¢do.

Deve ser considerado que, se entendéssemos
o hélito fisiolégico matinal anormal, apresenta-
do quando acordamos, praticamente 100% da
populacdo seria portadora de halitose. Ele acon-
tece devido a leve hipoglicemia, a reducdo do
fluxo salivar durante o sono e ao aumento da
flora bacteriana anaerdbia proteolitica. Quan-
do esses micro-organismos atuam sobre restos
epiteliais descamados da mucosa bucal e sobre
proteinas da prépria saliva, geram componen-
tes de cheiro desagradavel que sdo os compos-
tos sulfurados voléteis (metilmercaptana, dime-
tilsulfeto e, principalmente, sulfidreto, que tém
cheiro de ovo podre).

Vivemos segundo Lent” em um “oceano de
moléculas”, onde ndo s6 0 nosso corpo estd imer-
so nelas, como também as nossas células, indivi-
dualmente, estdo envolvidas em uma enorme
variedade de moléculas dissolvidas nos liquidos
corporais. A pressdo osmotica tende a transferir
dgua de um compartimento para outro, alteran-
do os volumes de liquidos do organismo. Esse é
um sistema de monitoragdo e controle —homeos-
tasia — de moléculas, algumas delas essenciais a
vida, como o oxigénio, o gés carbonico e a glico-
se. O principal fator que contribui para prevenir
a halitose é uma boa higiene bucal, uma alimen-
tagdo saudédvel a cada quatro horas e, no mini-
mo, 1,5 litro de liquido por dia. Apds a higiene
bésica dos dentes com fio/fita dental e escova
bucal, e com a primeira refei¢do (café da ma-
nhad), a halitose matinal deve desaparecer.

A revisao bibliogrifica de Rosemberg® sobre
a halitose mostrou que 85% a 90% dos casos de
halitose se originam na boca, um ecossistema
habitado por centenas de espécies de bactérias com
diferentes necessidades nutricionais. Assim, quan-
do essa flora digere proteinas, podem ser libera-
das substéncias que tém odor desagraddvel, como
o gas sulfidrico, resultante do metabolismo ana-
erébico, produzindo o cheiro do ovo estragado,
o0 escatol, a cadaverina associada & decomposicdo
de organismos, a putrescina relacionada com a
decomposi¢do de carne e o 4dcido isovalérico, que
pode estar presente no suor dos pés.

Varella?’, ao analisar os estudos de Walter
Loesche da Universidade de Michigan, verificou
que foi observado que os micro-organismos pre-
sentes na lingua sao diferentes dos que formam
a placa dentdria, e que a principal regido anato-
mica responsével pela halitose ndo é a placa den-
tdria, como se pensava, mas a drea mais posteri-

or da lingua, situada no fundo da cavidade bucal
(saburra lingual). Essa regido recebe um fluxo
diminuido de saliva e contém grande nimero de
pequenas criptas (invaginagdes), nas quais as
bactérias podem aninhar-se digerindo as protei-
nas de restos alimentares af retidos e as contidas
no muco que goteja imperceptivelmente dos sei-
os da face na dire¢dao da faringe (gotejamento
pos-nasal). Esse gotejamento persistente é encon-
trado em cerca de 25% da populagdo urbana,
como resultado de alergias, poluentes quimicos
e processos inflamatdrios das mucosas nasais e
dos seios da face (sinusites).

Portanto, existem casos de halitose tanto por
razdes fisioldgicas (que requerem apenas orien-
tagdo) como por razdes patoldgicas (precisam
de tratamento); por razdes locais (feridas cirdr-
gicas, cdrie, doenca periodontal, etc.) ou sistémi-
cas (diabetes, uremia, prisdo de ventre, etc.). Por
isso, todas as possiveis causas devem ser investi-
gadas e o tratamento deve ser direcionado de
acordo com a causa identificada. Um exemplo
por razdes fisiologicas é dado por Aragao® em
relagdo ao equilibrio mastigatério que promove
uma autolimpeza nas superficies dentdrias e na
lingua. Se o paciente tem uma falta de mastiga-
¢3o de um lado da boca, ndo existe a autolimpe-
za desse lado, que é feita pela lingua, por dentro e
pela bochecha por fora. Assim, ele comeca a acu-
mular detritos nos espagos interdentdrios e na
lingua. A lingua, desse lado, como ndo se movi-
menta para levar o alimento até os dentes, fica
saburrosa e com perda da sensibilidade gustati-
va, sendo muito comum a crian¢a mastigadora
unilateral relatar que nao mastiga do outro lado,
porque ndo sente o gosto do alimento.

Deve-se evitar raspar a lingua para fazer a
sua higienizagdo, pois essa raspagem destréi a
parte mais sensivel das papilas gustativas e o pa-
ciente ficard com menos sensibilidade gustativa
aos alimentos. Para Lent?, o 6rgdo receptor da
gustacdo é a lingua, porque é nela que se encon-
tra a maior parte dos quimiorreceptores gusta-
térios. Portanto, como Varella? preconiza com
delicadeza, escovar a parte de trds da lingua evi-
tando machuca-la, removendo apenas a camada
de muco e, com a pritica, o reflexo de vomito
diminui. Depois das refei¢cdes, é preciso escovar e
passar o fio dental para remover restos alimen-
tares, em especial depois de refei¢cdes ricas em
proteinas.

Nos vemos assim dentro de uma evolugado
biotecnoldgica e de profusdo de artefatos para o
autocontrole da halitose que pode ser melhor
compreendida, com Castiel e Alvarez-Dardet",
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pelo processo conhecido como “culpar a vitima”.
Apresenta dois desdobramentos no ambito da
promogdo em saude, qual seja: aterrorizar o apre-
ensivo ou constranger os embaragédveis e respon-
sabilizar o negligente. Percebe-se que se cria um
clima paranoide, pois 0 medo de ter halitose pode
se tornar um fator de autocontrole socialmente
instilado e absolutamente descolado do contex-
to em que esta o individuo ao considerar que, ao
analisar os resultados obtidos em exames “pa-
drdo ouro” para halitose, produz uma “sentenga
de avaliagao”, um diagnéstico e uma possibilida-
de de “cura da halitose”.

Além disso, Caponi', ao fazer uma andlise
epistemoldgica sobre a depressao, evidencia um
territério sem limites epistemoldgicos definidos,
sem marcadores, nem testemunhas confidveis,
mas é justamente essa ambiguidade a que permi-
te a crescente multiplicagdo de diagnoésticos e,
consequentemente, o crescimento ilimitado des-
sa misteriosa e temida epidemia de depressdo. O
que se depreende sobre a gama de razdes patold-
gicas e fisiolgicas da halitose é uma tentativa
biopolitica de tornar os sujeitos mais socidveis e
como uma “mercadoria” de melhor aceitacio no
mercado de trabalho, e como os individuos nar-
cizicamente se observam a si mesmos e sio acei-
tos nas baladas noturnas.

Essa diretriz culpabilizante dos sujeitos-viti-
mas da halitose e a propria auséncia de limites
epistemoldgicos, notadamente, merece aqui ser
problematizado ao que Serres® relaciona com a
filosofia do conhecimento envolvendo as sutilezas
associadas aos sentidos humanos. Explica melhor
com uma pergunta intrigante: o que circula no
mundo ou no interior dos corpos, chamamos de
informacdo ou de espiritos animais? E o que cha-
ma de zero sensorial a partir da dgua incolor, ino-
dora e insipida. E o ar que vaga, mistura cheiros,
mas ¢ intangivel, quase intacto, incolor e transpa-
rente, transmissor das luzes, das cores e vetor dos
perfumes, sem gosto, inaudivel e, quando nenhum
calor o impulsiona, ele penetra no corpo, na boca
e no nariz, passando para os pulmdes. O que Bo-
tazzo® complementa instigantemente sendo a boca
humana, corpo humano de produgio e reprodu-
¢do de eventos que se realizam no corpo do ho-
mem, pelo corpo e para o corpo.

A percepgao do gosto, da visdo e da audi¢do
encontra mais facilmente apoios referenciais em
algumas culturas que retém seus habitos, seus
sabores com mais precisdo, como a feijoada bra-
sileira ou a nossa caipirinha. O olfato, para Ser-
res’!, parece ser o sentido do singular, pois vive-
mos, ndo faz muito tempo, entre odores domi-

nantes, como a gasolina, o querosene, os fedores
na balburdia impondo-se as nossas sensibilida-
des feridas. E uma fina ponta de dpex raro,
composi¢do muito complexa, mistura de mil vi-
zinhangas, né instdvel de correntes caprichosas,
onde um perfume delineia-se como uma inter-
Sec¢ao, ou uma confusdo, onde nao sentimos
odores simples nem puros.

Consideragdes finais

Nesse cendrio de mediagdo técnica entre signos e
coisas e superacdo e busca de novas tecnologias a
“subjetividade”, assim como a “mercadoria” ha-
litose, é um fetiche, categoria desenvolvida ma-
gistralmente por Latour? como um produto
profundamente humano elevado a categoria de
autoridade sobre-humana. Isto mediante o es-
quecimento ou a condenacdo a irrelevincia de
suas origens demasiado humanas, juntamente
com o conjunto de a¢does humanas que levaram
ao seu aparecimento e que foram condi¢des sine
qua non para que isso ocorresse. Em uma exce-
lente resenha do século XX, Serres® questiona se
estamos no comeco de uma outra humanidade,
onde um estranho e preciso neologismo indica
uma emergéncia hominiana: a palavra homines-
céncia. Vivemos um momento decisivo do pro-
cesso que nos transforma sem saber que tipo de
homem ele cria, assassina ou exalta.

A categoria referéncia circulante desenvolvida
por Latour® nos ajuda a compreender o fendme-
no da halitose como emblema da sua “patologi-
za¢do”. Quando percebemos que a referéncia dos
odores da halitose circula ao longo do processo
civilizador, entre as coisas e as formas da mente
humana e as suas conexdes entre um campo cien-
tifico, como o da Odontologia, entendemos que
isso jamais pode ser desconectado das redes que
contextualizam a no¢do de uma ciéncia sem limi-
tes epistemoldgicos, impregnada de sentido hu-
mano e de subjetividades. Ademais, na percep¢ao
de Serres™ para o entendimento desses novos tem-
pos, é necessédrio repensar o capitalismo. As no-
vas tecnologias tornam obsoletas a concentragao
das atuais, transformando as antigas em uma
aglomeragao trivial. Por outro lado, a rapidez das
comunicagdes e das tecnologias de visualizagao
concentram virtualmente tudo, o todo ou a parte
das conexdes disponiveis, e ndo mais armazena-
mos coisas, mas relacdes.

Com Botazzo® e o constructo de bucalidade,
os fendmenos da satide e da doenga se ddo como
expressdo da cultura (incluindo o psiquismo) e



se fundem nos nexos poderosos dos modos de
produzir a existéncia onde o suporte de agdes (e
das relagdes) sociais sdo insepardveis; as suas ins-
tancias sensorias e as da razdo. Assim: para Gid-
dens®, o mundo atual institucionaliza o princi-
pio da ddvida radical e insiste em que todo co-
nhecimento tome a forma de hip6tese — afirma-
¢des que bem podem ser verdadeiras, mas, por
principio, estdo sempre abertas a revisio e po-
dem ser, em algum momento, abandonadas. O
nosso mundo, 0 eu, como 0s contextos instituci-
onais mais amplos, tem que ser construido refle-
xivamente, com uma gama de possibilidades.

A possivel transi¢do do odor da halitose em
tornar-se uma patologia deve prosseguir a sua
marcha na cadeia histérica reversivel de trans-
formagdes na “coloniza¢ao odontoldgica” em tor-
no de novas patologias e medicalizagdes. Assim
o processo cultural e o civilizador instauram no-
vos dispositivos de controle sobre os modos dos
individuos se relacionarem como o autocuidado
sobre o hélito. A credibilidade cientifica da hali-
tose deve ser discutida e ndo pode cessar, a me-

nos que se perca a significacao, os limites e o
sentido da epistemologia odontoldgica.

Estamos como consideraram Castiel e Alva-
rez-Dardet” diante de uma “higienética”, com
varias dimensdes do controle moral relativas ao
autocuidado e de uma promocio da sadde ins-
trumental e essencialmente individualista. Para
Serres™ os odores sdo improvaveis, misturados,
especificos, singulares e incertos em tempo e lu-
gar: “é o sentido da confusdo, portanto dos en-
contros, sentido raro das singularidades, o olfa-
to desliza do saber a memoria e do espago ao
tempo e certamente das coisas aos seres”.

Na auséncia de limites epistemoldgicos sobre
a halitose parece que a pratica odontolégica ja
definiu e aceitou um modo de ser humano puri-
ficado sem halitose e feliz. Que caminhos pode-
mos tragar e em que sociedade pensamos estar
inseridos e ajudando a construir? Ao sermos, ao
mesmo tempo, cimplices e criticos das normas
sociais predominantes, é possivel uma atitude de
reconciliagio com a humanidade que estamos
perdendo?
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