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Este artigo apresenta mudancas no discurso medico e cientifico especializado no
envelhecimento a partir da introducdo de principios da medicina regenerativa. Através da
andise do projeto de medicina anti-aging de Aubrey de Grey e sua fundacdo, o SENS,
pretende-se apontar novos aspectos a serem considerados na relagdo medicina-
envelhecimento. Destacam-se as nocdes de salde e doenca como nhorteadoras das
definicbes divergentes de envelhecimento e velhice na geriatria e gerontologia
estabelecidas e na medicina anti-aging emergente. Aponta-se 0 desenvolvimento de
biotecnol ogias de rejuvenescimento como fator central de oposi¢éo a percepcdo da velhice
como realidade imutéavel na medida em gque o corpo adquire a capacidade de renovagao.

Palavras-chave:  Envelhecimento. Medicina regenerativa.  Biotecnologia de
rejuvenescimento.

O corpo sempre teve papel central para as Ciéncias Sociais ho que diz respeito
a sociabilidade. Lugar privilegiado de manifestacdo cultural, o corpo humano é dimenséo
da existéncia humana que converge o bioldgico e o cultural de maneira explicita. Como
sugere Mauss (2003, p. 407), o corpo é o primeiro e o mais natural instrumento humano, ao
mesmo tempo objeto e meio técnico.

O envelhecimento da populagdo idosa vem levantando questdes a respeito dos
rumos de diversos setores estratégicos da sociedade, tais como o0 sistema de salde, o
sistema previdenciario e 0 mercado de trabalho. O aumento do nimero de individuos cada
vez mais longevos, superando estimativas feitas em décadas anteriores, cria um cenario
propicio a novas indagacdes sobre o envelhecimento.

Fatores ambientais externos, tais como maior seguranca e a reducdo de mortes
abruptas, e associados a velhice, como o tratamento de doencas que acometem pessoas de
idades avancgada, tém sido os campos de agdo através dos quais a expansdo da longevidade
€ conquistada. Mas a atencdo dos especialistas agora se volta para o envelhecimento em si
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mesmo. Isso significa dizer que o envelhecimento esta sendo focado pelos cientistas como
um fendmeno que precisa ainda ser explicado em suas causas e efeitos especificos, ter todo
0 processo racionalizado e compreendido em detalhes para a abertura de novas
possi bilidades de intervencéo.

Podemos apontar um deslocamento de foco nas préticas médicas de cuidados
com 0 corpo no que diz respeito a senescéncia na medida em que os tratamentos dos
efeitos, antes inevitavels, deixam de ser a Unica opgdo. Observamos um crescimento do
investimento cientifico no desenvolvimento de estratégias e tecnologias que viabilizem
uma prética médica de prevencdo a manifestacdo dos efeitos da senescéncia e, em casos
mais radicais, de interrupcdo da mesma

A literatura especializada na questdo do envelhecimento nos mostra um
binarismo sobre o0 qual o estatuto do envelhecimento sempre oscilou. As interpretacdes do
envelhecimento variaram ao longo da histéria, como buscou demonstrar Beauvoir (1970).
O que ha de comum nas mais variadas tentativas de compreender este fenbmeno é o fato
dele ser concebido a partir das nocbes de salde e doengca. A propria nocdo de
“envelhecimento saudavel” manifesta uma tensdo entre as duas no¢des, na medida em que
o envelhecimento é tido como a origem de inimeros infortanios sofridos com o passar dos
anos.

Para que fosse possivel existir possibilidades distintas de terapias, era preciso
compreender o0 envelhecimento. Para compreender o envelhecimento, era necessario
entender a natureza humana, o funcionamento do corpo humano. Neste sentido, o
conhecimento especifico sobre o envelhecimento sempre foi beneficiado pelo
desenvolvimento de outras ciéncias, tais como afisiologia e a anatomia.

Avancos cientificos, especialmente na area da genética e da hiologia de
células-tronco, tém trazido novas perspectivas sobre o envelhecimento e diferentes
interpretacOes sobre 0 que possivel, e desgjavel, para a ciéncia fazer a esse respeito. Com
essas transformacOes, as tecnologias de rejuvenescimento parecem ganhar forca. Neste
contexto, destaca-se Aubrey de Grey, um dos cientistas mais dedicados a causa da
medi cina de rejuvenescimento. O biomédico gerontologista da Universidade de Cambridge
atua na defesa e na divulgacdo da medicina regenerativa para o envelhecimento, reunindo

recursos e pesquisadores para o desenvolvimento das biotecnol ogias de rejuvenesci mento.
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Neste artigo, propomos analisar a perspectiva de envelhecimento apresentada
por De Grey e os objetivos do SENS — Strategies for Engineered Negligible Senescence.
Pretende-se analisar a definicéo de envelhecimento e a proposi¢éo de criacéo tecnoldgica
para a medicina gerontologica. Por meio desta andlise, objetiva-se destacar a associagéo
entre a medicina regenerativa e o envel hecimento, bem como pensar suas influéncias sobre
a forma como o processo de envelhecimento é pensado. Para tanto, serdo analisados os
discursos presentes nos artigos de Aubrey de Grey e textos de apresentacéo e divulgacéo
dafundacéo SENS.

10 ENVELHECIMENTO COMO DECLINIO E PERDAS

A construcdo da velhice como uma categoria esta tradicionalmente ligada a
especificacdo de um processo de desgaste do organismo e suas implicagdes. O estatuto do
envel hecimento e principalmente sua causa foram constantemente objeto de investigacéo,
oscilando entre a normalidade e a patologia. Os infortunios sentidos com o passar do
tempo eram observados com desconfianca e por vezes a velhice era vivenciada como um
estado constante de doenca, onde muitos sintomas eram justificados antecipadamente
como proprios daidade (Beauvoir, 1970).

A medicina sempre teve papel central nas representactes do envel hecimento,
na medida em gque era o canal através do qual se buscava as respostas sobre a vida. Como
sugere Beauvoir: “Os homens sempre tiveram consciéncia da fatalidade de semelhante
alteracdo cujas causas buscaram, como sabemos, desde a Antiguidade. A resposta esteve
na dependéncia da ideia que a medicina, encarada como um todo, fazia da vida.” (Idem, p.
19).

A criacdo de modalidades cientificas especiaizadas no envelhecimento e na
velhice foi fundamental para a formacéo de um sistema de categorias e de representactes
sobre 0 envelhecimento que contribuiram para aproximar e, em certa medida,
homogeneizar esta experiéncia. A0 mesmo tempo, tais campos de saber instituidos se
tornaram fonte de discurso de autoridade sobre o envelhecimento. Tais ciéncias
pretenderam, desde o inicio, atuar sobre os infortinios e incdmodos gerados pelo processo
de envelhecimento.

Embora a geriatria e a gerontologia tenham sido fundadas tendo em vista um
mesmo contexto de questbes, possuem estratégias e focos distintos. Como ressalta
Beauvoir (Idem, p.26), a geriatria foca na velhice em sua patologia, ja a gerontologia
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pretende compreender o envelhecimento como processo, considerando-o do ponto de vista
ndo apenas bioldgico, mas também psicoldgico e socia. Destaca-se o fato de que ambas
atuam na resolucdo e problemas oriundos desse processo natural, problemas esses que
variam de acordo com a época e alocalidade.

Como destaca Debert (2004), a criagdo da gerontologia foi fundamental para a
especificac@o e classificagdo de individuos mais velhos em um determinado grupo. A
formacdo de especialistas gerontologos criou uma tendéncia homogeneizadora no que se
refere as representacdes da velhice, classificando individuos em seus anos mais avangados
em um grupo que supostamente compartilhava das mesmas caracteristicas. Esse
movimento iniciado na segunda metade do século X1X, nas sociedades modernas, criou a
categoria idoso, que supde um conjunto de individuos autbnomo e coerente. Os individuos
sd0 recortados da geografia social a fim de serem identificados e submetidos a modos
especificos de gestéo.

Debert ressalta que os discursos especialistas moldaram uma concepgéo do
avanco da idade como um processo continuo de perdas e dependéncia. A velhice passou a
designar individuos fragilizados, vulneravels, com demandas e necessidade de cuidados
especificos. Entretanto, Debert aponta uma tendéncia de revisdo dos esteredtipos da
velhice. Esta tendéncia seria acompanhada por outra, a da reprivatizacdo da velhice, na
medida em que os individuos passam a ser responsaveis pelo proprio envel hecimento.
Podemos questionar se a tentativa de apresentar novas possibilidades para e velhice, a
partir da consideracdo dos estagios mais avangados da vida como momentos propicios a
novas conquistas tanto quanto os anteriores, esta relacionada a uma nova tendéncia nas
ciéncias e namedicina de se pensar solugdes para o envel hecimento.

Beauvoir afirmava, na década de 70, que a medicina moderna ja néo pretendia
determinar a causa do envelhecimento biologico, uma vez que a ciéncia passou a
considera-lo como indissociavel do processo de vida, tal com o nascimento, o crescimento
e 0 desenvolvimento. Entretanto, novos recursos cientificos e novas teorias indicam uma
revisdo desta tendéncia e uma mudanca nos rumos das investigacdes cientificas, onde a
identificacéo das causas e 0 desvendamento de todo processo de envelhecimento passam a
ser o foco das pesquisas.

As nocles de salde e doenca permanecem presentes nos estudos de
envel hecimento, sendo também norteadoras de uma disputa interna entre os especiaistas
sobre a atuacdo da medicina para 0 envelhecimento. A simples afirmacéo de que o
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envelhecimento faz parte da vida é insuficiente e é preciso explicar como e por que o
envel hecimento acontece e 0 que pode ser feito a seu respeito.

2 A ESTRATEGIA ANTI-AGING

A biomedicina pode ser considerada uma esfera com elementos importantes
para pensarmos a emergéncia da nocdo anti-aging. Esta modalidade cientifica € uma
intersecéo direta entre a producdo de conhecimento biologico e a prética medica, na
medida em que se caracteriza pela conversdo deste conhecimento em técnicas e terapias.
No ambito das pesquisas sobre envelhecimento, Antje Kampf e Lynn Botelho (2009)
consideram a biomedicina pratica social e cultura na medida em que esta enggjada na
busca ocidental pelalongevidade.

As autoras destacam que nas sociedades cujas popul agdes idosas aumentam, o
corpo envelhecido se tornou imagem comum e o aumento do nimero de individuos velhos
€ acompanhado da constante promessa médica de maior longevidade. Estas
transformacfes, contudo, suscitaram preocupacfes a respeito dos encargos que esses
individuos mais longevos trariam para as sociedades, principalmente para o sistema de
salde.

As estimativas otimistas em relagdo a expectativa de vida e 0s recursos
meédicos contra doengas relativas a velhice abriram possibilidades de se pensar a velhice
para adém de seus problemas, principalmente no ambito da salide. Neste contexto, as
representacfes negativas da velhice, focadas do declinio e em perdas se tornavam pesadas
para uma sociedade que envelhecia. Como destacam Kampf e Botelho, em meio a estas
mudangas, iniciou-se um movimento popular para a promocdo de “atividade”,
“mobilidade” e *“escolha de estilo de vida” para os individuos mais velhos, aqueles
classificados como idosos. Este movimento é caracterizado pela pretensdo de combater as
imagens tradicionais da velhice, baseadas no declinio e na decrepitude. A constante
expectativa de uma longevidade ainda maior contribui para uma revisdo da identificacdo
com avelhice, que viria cada vez mais tarde, aumentando o tempo de vida disponivel para
0s projetos de vida. Assim, ha um direcionamento de buscas por um envelhecimento na
contram&o de um processo somente de perdas gradativas.

Neste ambito observamos a emergéncia da nogdo anti-aging, que abarca uma
série de concepcdes e préticas que visam ampliar as possibilidades do corpo no que se
refere & conducdo da passagem do tempo no organismo. Ou, como Kampf e Botelho
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definem, anti-aging é a “ideia de que os conceitos médicos ou quase-médicos podem
intervir no processo de envelhecimento para retardar, parar ou mesmo reverter 0 processo
de se tornar velho”. As metas comuns dos padrdes biomédicos seriam a “funcionalidade

indolor” e a “performance inesgotavel”.

3 MEDICINA REGENERATIVA E BIOTECNOLOGIA DE
REJUVENESCIMENTO: O PROJETO DE AUBREY DE GREY

O biomédico gerontologista Aubrey de Grey é um agente estratégico para
iniciarmos a discusséo a respeito da medicina regenerativa na questdo do envel hecimento.
Considerado por seus pares um dos mais radicais defensores da intervencdo no
envel hecimento em prol da expansdo ilimitada da vida, De Grey tem atuado na proposi ¢ao
e na divulgacéo de uma ciéncia anti-aging. Seu posicionamento o coloca em contraposi ¢ao
a atuacdo de setores estabel ecidos, especiamente na gerontologia. De Grey se contrapde a
uma pratica gerontoldgica que busca atuar no combate as doengas associadas a velhice
visando uma velhice mais saudével. A prépria ideia de velhice saudavel €, para De Grey,
uma contradicéo.

Em 2000, de Grey fundou o SENS - Srategies for Engineered Negligible
Senescence. A fundagdo visa a realizag&o das ideias defendidas por De Grey, funcionando
como uma entidade agregadora de pesquisadores, investidores e instituigdes que apostam
na medicina regenerativa anti-aging, além de servir como canal para a divulgacéo destas
pesquisas, bem como das ideias promovidas por De Grey.

A atuacdo do SENS tem como base a medicina regenerativa, que consiste na
restauracdo da estrutura molecular, celular e/ou de tecidos individuais ao estado anterior a
experiéncia de danos e degeneracdo. Uma vez que 0 envelhecimento atinge o organismo de
diferentes maneiras, € preciso que sgjam elaboradas diferentes terapias regenerativas e esta
éaprincipal metado SENS.

A argumentagdo de De Grey € embasada pela teoria dos radicais livres
mitocondriais. No seu livro Mitochondrial Free Radicals Theory of Aging, De Grey (1999)
aponta a trgjetoria da teoria, cujo primeiro esboco foi realizado por Denham Harman na
década de 50. Ja na década de 70, Harman deu consisténcia a teoria ao sugerir que a
mitocondria €, ab mesmo tempo, a fonte e a vitima direta dos radicais livres. Desde entéo,
a teoria tem sido avo de refutagdes e corroboragdes a respeito da relagéo entre os danos

causados a mitocondria pelos radicais livres e a expectativa de vida. De Grey, por suavez,
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busca atestar esta relagdo e, a partir dela, inaugurar novas formas de lidar com a
senescéncia humana.

A estratégia de De Grey é fundamentada nas idelas de manutencéo e reparo.
Tais termos podem ser mais bem compreendidos através da analogia da maguina, a qual
De Grey utiliza para se referir ao corpo humano e as possibilidades de preservagéo de seu
estado de pleno funcionamento. Em artigo publicado na revista Studies in Health
Technology and Informatics, De Grey (2005a), utiliza esta anal ogia para se contrapor a um
modelo geriatrico e gerontoldgico tradicional. A imutabilidade do envelhecimento seria
pensada como resultante da qualidade humana, que se distancia de uma méquina na
medida em que o corpo ndo pode ser mantido para além de seu “prazo de validade”. Além
disso, a propriedade humana de se auto reparar € apontada como a principal diferenca entre
0S organismos e as maguinas. Entretanto, para De Grey, essa ndo € uma diferenca
qualitativa, mas de nivel, uma vez que mesmo as maguinas possuem a capacidade de
detectar necessidades de reparos para seu pleno funcionamento.

Neste ponto, De Grey cruza as distin¢fes feitas pel os opositores, que atribuem
qualidades distintas para organismos e maquinas, visando mostrar que, na verdade, manter
as caracteristicas do corpo humano € mais facil do que a manutencdo em méquinas. Afinal,
se 0 corpo humano é superior as maguinas justamente por sua capacidade de se regenerar,
ha muito menos o que fazer para aumentar ou aperfeicoar nosso sistema de manutencéo
natural e assim torna-lo bom o bastante para funcionar indefinidamente.

NGs podemos observar que a analogia da méguina funciona para a explanagdo
de De Grey duplamente: para tornar o corpo humano passivel de uma intervencédo
tecnologica que viabilize seu aperfeicoamento, aumentando a durabilidade das suas
capacidades, e também para tornar este aperfeicoamento viavel, uma vez que 0s corpos ja
possuiriam recursos que facilitariam esta intervencdo. Neste sentido, a intervencéo
tecnol 6gica apenas aprimoraria uma capacidade natural do corpo de se auto reparar.

De Grey se distancia das ja estabelecidas préticas médicas gerontoldgicas na
medida em que associa a salde a manutencdo da juventude. Aqui cabe destacar que a
concepcao e juventude que permeia o discurso de De Grey é definida pela auséncia ou pela
anterioridade a um estado biolégico especifico, resultante do acimulo de danos no
organismo.

Ainda neste artigo, onde De Grey expde sistematicamente 0s principais

aspectos da sua estratégia para retardar o envelhecimento, o biomédico apresenta uma
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definicdo do que é o envelhecimento, do ponto de vista das discussdes sobre intervencdes
possiveis. Para De Grey, “envelhecimento é o conjunto de efeitos colaterais do
metabolismo que altera a composi¢cdo do nosso corpo ao longo do tempo fazendo-o
progressivamente menos capaz de se auto manter e assim, eventuamente, menos
funcional”.

A partir desta definicdo, De Grey aponta a existéncia de trés estratégias
distintas para tratar o envelhecimento, das quais apenas duas foram, historicamente, postas
em pratica. As duas estratégias sdo aguelas que caracterizam a geriatria e a gerontologia.
Na perspectiva de De Grey, as estratégias sdo analisada a partir da dindmica entre trés
aspectos norteadores. metabolismo, danos e patologia. A gerontologia atua de maneira
preventiva, visando diminuir os efeitos colaterais causados pelo metabolismo, tornando
mais lenta a ateracdo da composicdo corporal. A geriatria, por sua vez, possui uma
abordagem reativa, buscando retardar o declinio funcional causado pelos danos resultantes
dos efeitos colaterais do metabolismo. Neste contexto, observamos que a estratégia
proposta por De Grey é formulada a partir das areas que ndo sdo contempladas pelas
estratégias geriarica e gerontologica, corrigindo as falhas destas duas abordagem. A
geriatria ndo evita o acumulo de danos, o que torna as consequéncias patoldgicas
progressivamente mais dificels de evitar. Neste sentido, para De Grey a gerontologia seria
mais promissora ao tornar mais lento o ritmo no qual o metabolismo produz danos ao
organismo, expandido a duracdo da vida saudavel. Contudo, ela seria também ineficiente
na medida em que ndo evitaria nem reverteria 0s danos ja causados pelo metabolismo
anteriormente ao inicio do tratamento.

A proposta de De Grey néo é interferir no metabolismo, mas sim remover 0s
danos resultantes deste processo. O biomédico combate a ideia presente na comunidade
gerontoldgica de que reverter o processo de envelhecimento € muito mais dificil do que
torné-lo maislento. Considerando que somos feitos de células e material entre as células, é
neste ambito que De Grey visa encontrar os fatores responsaveis pelo declinio fisico que
caracteriza o envelhecimento. Para isso, s80 listados sete tipos de danos, definidos pela
literatura existente sobre o envelhecimento em mamiferos. perda celular/atrofia celular,
células toxicas/senescentes, mutagdes nucleares ontogénicas, mutacbes mitocondriais,
agregados intracelulares, agregados extracelulares e ligagOes cruzadas extracelulares. Para
cada um destes tipos de dano De Grey propde uma terapia especifica para reparar ou

interromper sua manifestacdo, como € o caso das mutacGes nucleares oncogénicas e das
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mutagOes mitocondriais, 0 que faria com que elas deixassem de ser classificadas como
danos.

As primeiras tentativas de desenvolvimento dos reparos propostos estédo sendo
realizadas em ratos. Esta etapa é classificada por De Grey como RMR (Robust Mouse
Rejuvenation). Uma vez conquistada com o rato, € possivel seguir para 0 patamar seguinte
em humanos, o chamado RHR (Robust Human Rejuvenation), em um espaco de 15 anos.
De Grey se mostra convicto que as suspeitas em torno deste projeto abrandariam com o
sucesso do RMR e a sociedade mudaria sua atitude para com o adiamento do
envelhecimento humano. Contudo, ao estimar a extensdo da expansdo a vida humana de
acordo com a evolucdo destas tecnologias, De Grey considera que suas previsoes
dependem da influéncia de pressdes sociopoliticas pela ndo intervencdo. Em caso
favoravel, os beneficiérios da primeira geracdo de terapias que ganhariam, em média, 30
anos a mais de vida saudavel estariam também entre aqueles que se beneficiariam de uma
segunda geragdo. Através da medicina regenerativa aplicada ao envelhecimento, De Grey
acredita que € possivel derrotar este flagelo que persiste entre os humanos e conduzir a um

mundo pos-envel hecimento.
4 0 NAO ENVELHECIMENTO

Este ambicioso projeto provocou posicionamentos contrarios. Em suas
argumentactes, De Grey deixa claro que a proposta regenerativa estéd na oposicéo de uma
ja consolidada prética médica para o envelhecimento, que lida com este fenbmeno
considerando-o parte da natureza humana e uma realidade imutédvel. Como o proprio De
Grey se dedicou a demonstrar, tanto a geriatria quanto a gerontologia tradi cionalmente de
dispbes a tratar as condicOes adversas atreladas ao processo como forma de gerir as
limitacOes fisicas progressivas. Entretanto, a luz da medicina regenerativa defendida por
De Grey, tais préticas seriam paliativas. A meta de umavida mais longa e mais saudavel é
comum a todas as propostas, mas a as biotecnologias apresentam novos recursos e Novos
caminhos que ateram a perspectiva do corpo humano e a dindmica entre o natural e as
intervencgdes técnicas.

A manipulacéo do corpo em busca de maior longevidade ndo € um fato recente
na medicina especializada. Algumas teorias embasaram as expectativas de que a promessa
da medicina para o rejuvenescimento poderia se cumprir. A teoria dos radicais livres de

Denham Harman na década de 50 impulsionou a utilizagdo de vitamina C como
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antioxidante. Na década de 60, a terapia de reposi¢do hormonal ganhou popularidade. Tais
teses foram uma abertura de precedentes para legitimar o interesse em um empreendimento
contra o envelhecimento e desde o século XX a meta de uma velhice livre de doencas tem
movido pessoas e cientistas em busca de uma sempre maior longevidade (Kampf &
Botelho, 2009). O mais proximo que a medicina teria chegado do reguvenescimento,
contudo, essas teorias postas em préticas por uma industria anti-aging sdo permeadas por
controvérsias e contestadas por especiaistas no meio cientifico (Olshansky, Carnes &
Hayflick, 2008).

A busca por meios de afastar a realidade da mortalidade e escapar das
angustias e sofrimentos do envelhecimento sGo ambigdes antigas da humanidade. As
sociedades ocidentais sempre tiveram em seus projetos de desenvolvimento o objetivo de
garantir a duracéo dos individuos e expandir sua vida 0 maximo possivel. Como ressalta
um dos cientistas criticos a ideia de expansao ilimitada da vida, Colin Blakemore (2012), a
obsessdo em “trapacear” a morte é universal e se manifesta de diversas formas, seja através
da imortalidade, da vida ap0s a morte ou reencarnacdo. No ambito racionaista que
caracteriza a ciéncia moderna, a imortalidade é a Unica dimensdo passivel de ser incluida
em seus dominios. Entretanto, o controle sobre a vida se situa na liminaridade entre o
cientificamente possivel e o mito.

As terapias de rguvenescimento disponiveis ndo tém eficacia comprovada e
seguranca em seu uso. Entretanto, o apelo que essas técnicas possuem entre o publico pode
ter um duplo efeito: incentivar o investimento em pesquisas neste campo e a0 Mesmo
tempo desacreditar esse tipo de pesquisa, transformando-as em solugdes ilusorias. Neste
sentido, Aubrey de Grey demonstra preocupacéo em diferenciar a proposta da medicina
regenerativa que defende de umaindustria criada em torno deste objetivo.

No livro Ending aging (2007), escrito em parceria com Michael Rae, o
biomédico aborda esta questdo e sugere que esta indistria é enorme, apesar da
variabilidade no cumprimento dos resultados que prometem seus produtos, porgque as
pessoas se apegam a esta esperanca. E isto acontece porque ninguém quer se ver ou ser
visto decaindo.

De acordo com De Grey, a medicina anti-aging ainda néo existe efetivamente,
embora sua construgcdo estgja em curso. Assim, observamos um esfor¢co no sentido de
diferenciar toda uma industria anti-aging € mesmo as atuais terapias médicas para o

envelhecimento de uma medicina anti-aging de fato. Isto porque a medicina, direta ou
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indiretamente, tem contribuido para o prolongamento da vida humana. Contudo, ndo
haveria até 0 momento uma medicina voltada para tratar o envelhecimento em suas causas.
Em outras palavras, o risco de morte vinculado ao envelhecimento permanece inaterado.
No artigo The foreseeability of Real Anti-aging Medicine, De Grey (2005b) afirma que:

Anti-aging medicine does not yet exist, in the sense in which the term
“medicine” is generally used. Effective medicine nearly or completely eliminates
the risk of death from its target cause; antibiotics, for example, have cut
American deaths from bacterial infections by a factor of 20 in the past century.
All we have to combat aging, at this point, is interventions that modestly (if at
all) delay the onset and progression of age-related frailty. In the past few years,
however, it has become possible to enumerate a comprehensive panel of
technically feasible interventions, which, jointly, would probably constitute real
anti-aging medicine.

Aubrey de Grey acredita que o que ha atualmente sendo chamado de anti-
aging, é, na verdade, “envelhecimento bem-sucedido”. Rebatendo a acusacdo, presente na
comunidade cientifica, de que anti-aging € uma contradicdo de termos, o biomédico
defende que, a contradicdo estd presente de fato em “envelhecimento bem-sucedido”, ja
gue o envelhecimento €, em sua concepcao, uma faléncia sistemética.

De Grey enfatiza em sua obra 0 quanto o envelhecimento € custoso para 0s
individuos, sendo a causa de grande sofrimento, ndo somente fisico. A expectativa de
envelhecer pode ser considerada o “gatilhno” comum ao movimento anti-aging, sga ele
cientifico ou pseudocientifico. Assim, o termo anti-aging tem adquirido diversos sentidos,
que variam de acordo com a apropriacdo e cada pessoa ou setor. H4, portanto, uma
diferenca entre a no¢do anti-aging nos meios cientificos e aguela propagada por uma

indUstria interessada em vender solugdes para o envel hecimento.
5A VELHICE A SER CURADA

Vista como doenca ou normalidade, a velhice em qualquer das perspectivas
necessita de tratamento medico, sgja como prevencdo ou tratamento tecnoldgico de
aperfeicoamento do corpo. A teoria anti-aging, construida em contraposicdo as teorias
geridtricas e gerontologicas ja estabelecidas, pode ser vinculada a um contexto de
fortalecimento da biotecnologia e do enhancement. Esta estratégia tem sua base na
ateracdo corporal em vista de um desempenho especifico. Podemos observar, ab menos
nas metas defendidas, a perseguicdo de valores como eficiéncia, otimizagao,

funcionalidade, produtividade e resisténcia a serem inscritos no corpo.
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Como ressalta Linda Hogle (2012), os corpos sdo vistos como imperfeitos, em
constante estado de degeneracdo e precisam de reparagcdo. Entretanto, a nocdo de
melhoramento de capacidades naturais do corpo implica na definicdo do que é “deficiente”
ou “normal” e esta determinacdo depende de concepcgdes culturais. A criacdo de
tecnologias de melhoramento revela uma gama de decisdes que estdo sendo feitas a
respeito da utilizaco biologica na resolugdo de problemas sociais, como é o caso do
envel hecimento.

A velhice é vista como um estado repleto de falhas, onde o organismo passa a
funcionar de maneira deficiente. Os 6rgaos do corpo ja ndo apresentam seu desempenho
tido como normal. Contudo, a gerontologia e a geriatria tradicionais defendem esse
desgaste como algo pertencente ao ciclo de vida dos individuos e como tal imutavel. O
objetivo da ciéncia e da medicina seria, portanto, apenas intervir para garantir menos
sofrimento no periodo pos-reprodutivo, que se iniciaria posteriormente as trés primeiras
décadas de vida. Esta perspectiva ganha forca quando o envelhecimento é pensado do
ponto de vista da espécie humana.

Olshansky e Carnes (1993) apresentam uma interpretacdo da senescéncia
focando a selecdo natural. A senescéncia, nesta perspectiva, refere-se a um envelhecimento
estritamente biol égico, distinto de um envelhecimento cronol 6gico.

Podemos considerar que, do ponto de vista da selecdo natural, o fator principal
para a compreensdo dos seres vivos esta na reproducdo e a unidade béasica da evolugdo é o
gene. A argumentacdo de Olshansky e Carnes € baseada na teoria do gene egoista de
Dawkins, diretamente citado no artigo. Parte-se do principio que os individuos s existem
por um curto espaco de tempo. O gene, por sua vez, € unidade irredutivel de informacéo
biol bgica que possui a capacidade de ser imortal. E unicamente através da reproducgo que
0s genes transpassam a finitude dos individuos. Assim, as espécies sdo pensadas enquanto
experiéncia de propagacdo dos genes através do tempo. A forca da selecdo natural
ocorreria especificamente a0 longo do chamado periodo reprodutivo, nas segunda e
terceira décadas de vida. A senescéncia, neste sentido, nada mais seria do que um
subproduto da atuacdo da selecdo natural sobre outro aspecto, como, por exemplo, a
fertilidade.

Influenciados pela tese da pleiotropia antagonica, de George Williams,
Olshansky e Carnes apresentam a senescéncia como resultado de efeitos deletérios

promovidos por genes que anteriormente eram responsaveis pelo sucesso reprodutivo. Se
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por um lado, a senescéncia seria efeito da ndo necessidade de manutencdo das células
somaticas apds o periodo reprodutivo, ela também ndo seria determinada geneticamente.
Em outras palavras, nesta perspectiva nosso corpo ndo possui instrucdes genéticas de como
envelhecer e quando e como morrer. Aubrey de Grey, por sua vez, considera o aspecto
reprodutivo importante para se compreender o desenvolvimento humano, porém se afasta
desta perspectiva ao discordar da centraidade deste fator para pensarmos o
envel hecimento e as intervencdes possivels.

No livro Ending Aging, De Grey (2007) defende que € justamente a
indeterminacdo do envelhecimento no organismo que torna possivel - e mais fécil - sua
interrupcdo. A velhice, segundo De Grey, ndo é necessaria. De acordo com o biomédico:

Another thing that confuses people about aging is that it proceeds at very
different rates in different species but at pretty similar rates in al members of a
given specie. This might be thought to imply that there is some kind of internal
clock driving the process, which is set at different speeds in different species.(...)
First, even if there were such a timer, we could in principle postpone the later
stages of aging without changing the speed of the timer itself (...). And second,
if there were such a clock, why shouldn't it be amenable to biomedical
intervention anyway? The fact that organisms of the same species tend to age at
the same rate is just one consequence of the fact that they're genetically very

similar to each other. It says nothing about what can or cannot be altered by
biomedical technology (p.20).

6 DESFAZENDO OSLIMITES DA MEDICINA PARA O ENVELHECIMENTO

Se a medicalizacéo pode ser compreendida como 0 processo através do qual
aspectos da vida que ndo faziam parte do dominio médico sdo por ele incorporados, a
biomedicalizacdo € uma reconfiguracdo deste processo, ocorrida na segunda metade do
seculo XX, que se caracteriza pela complexa e multifacetada medicalizacéo, aprimorada
pelas préticas sociais da biomedicina tecnocientifica (Clarke, Mamo, Fishman, Shim &
Forket, 2003). Por meio da introducdo de novas tecnologias, diagndsticos e tratamentos se
tornaram mais abrangentes. A bioengenharia, a biologia molecular, 0 genoma e a
computacdo, utilizada em exames e no desenvolvimento de novas drogas, ampliaram as
dimensbes do corpo passiveis de intervencdo meédica. Tais inovacdes implicaram na
percepcao de novas possibilidades corporais, na medida em que as previsdes da aplicagao
dessas tecnologias visumbram novas potencialidades de desenvolvimento do organismo.
Neste contexto, a medicina regenerativa para o envelhecimento, especialmente aquela
proposta por De Grey, visa trazer da medicalizacdo para a biomedicalizacdo a experiéncia

do envelhecimento.
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De acordo com Rodrigues, Lelbing e Saint-Hilaire (2008), a medicina
regenerativa ganhou impulso na industria de biotecnologia a partir dos anos 90 sob
influéncia dos resultados do genoma e da emergéncia da nocdo de corpo capaz de fornecer
os medicamentos de gque necessita. Como destacam 0s autores, a medicina regenerativa
tem como diferencial a busca por mecanismos auto regenerativos nas proprias células para
coloca-los em operacdo. Neste ponto, a nogdo de enhancement nos guda a pensar as
biotecnologias em desenvolvimento para o envelhecimento, uma vez que, tal como
observamos nas explanacdes de De Grey, o proprio corpo disponibilizaria meios para que,
através da intervencdo tecnologica, suas falhas sgjam suprimidas. Se o proprio corpo se
agride, através dos efeitos do metabolismo indispensavel ao seu desenvolvimento e pleno
funcionamento, é possivel fazer com que ele se protgja dos efeitos deletérios através do
aperfeicoamento de seu mecanismo de operacdo. Neste ponto, a analogia das méaquinas
utilizada por de Grey ganha significado, uma vez que, assim como uma maquina é capaz
de identificar a necessidade de limpar seus equipamentos para continuar funcionando
plenamente, o corpo pode ser modificado tecnologicamente a fim de adquirir essa
capacidade de se auto aperfeicoar.

Na apresentacdo do SENS, no site da fundacdo, a agenda estratégica é definida
por demonstrar a viabilidade de biotecnologias de rejuvenescimento, como uma natural
extensdo da medicina regenerativa aplicada ao envelhecimento (About SENS research
foundation, 2013). Portanto, compreender a emergéncia da medicina regenerativa e seus
elementos constitutivos é imprescindivel para compreendermos a trgetdria de uma
medicina do envelhecimento que emerge acompanhando mudangas no campo tecnol 6gico
e cientifico gera. As tendéncias que se contrapem a compreensdo e intervencdo
tradicionalmente aplicadas pela geriatria e pela gerontologia estéo ligadas aos avancos
cientificos em diversas areas, desde a biologia de células-tronco a computacdo. A medicina
regenerativa pode ser compreendida como um caminho através do qual as inovagdes nos
mais distintos campos cientificos sdo apropriadas pelos estudos de envelhecimento.
Aubrey de Grey e o SENS atuam neste contexto, buscando ampliar os recursos da
medi cina especializada no envelhecimento humano. De acordo com a definicdo do SENS,
seu objetivo é redefinir completamente o modo como 0 mundo pesquisa e trata o
envel hecimento e as doengas rel acionadas.

Como ressdtam Lebing e Dourado (2008), o termo tecnologia

frequentemente € utilizado para nos referirmos a producéo de objetos artificiais e ndo
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humanos. Contudo, diversos autores tém se oposto a essa descricdo e defendem que a
tecnologia ndo pode ser separada dos humanos. Dentre estes autores, podemos destacar
Tim Ingold (2000), que sugere que, no pensamento ocidental, a natureza € vista como
ambiente desfavoravel a humanidade e a tecnologia faz parte do estabelecimento de
condi¢des para alcangar o ideal de controle da natureza.

Observamos, assim, um processo de humanizac&o da natureza. A tecnologia €,
cada vez mais, trazida para o proprio corpo. Neste ambito, Gisli Palsson (2009) aborda a
biotecnologia como um estégio especifico deste controle, uma vez que os humanos estéo
aterando sua constituicdo corpora e seu desenvolvimento através de meios artificiais. Na
proposicéo de uma nova medicina para o envelhecimento, o SENS estaria defendendo a
humanizacdo do envelhecimento, afastando as angUstias que este processo sempre causou
aos individuos. Através das biotecnologias de rejuvenescimento implementadas por meio
de terapias a partir da aplicacéo de principios da medicina regenerativa, a meta € remover,
reparar ou substituir as células e 0 maquinario molecular danificados (The path tom a new

medicine, 2013). Os termos “remover”, “reparar” “substituir’ e *“maquinario” sdo
evidéncias de uma concepcdo de corpo passivel de ser aterado e mesmo consertado em
suas deficiéncias. O corpo matéria pode, assim, ser aprimorado pela tecnologia, ampliando

sua durabilidade e eficiéncia ameagadas pel 0 envelhecimento.
7 CONSIDERAGOES FINAIS

O projeto da medicina regenerativa aplicada no tratamento do envel hecimento
proposto por Aubrey De Grey se afasta da gestdo dos problemas fisicos relacionados ao
envel hecimento, focando na possibilidade de lidar com a velhice pelo seu oposto. Objetiva-
se conquistar a manutencdo de um estégio anterior, expandido ndo somente a vida, mas a
juventude.

A proposta da medicina anti-aging parece dialogar com agitacdes em torno da
modificacdo daimagem criada para a velhice ao longo da especializacdo dos saberes sobre
o envelhecimento. A seu favor, a medicina regenerativa do envelhecimento tem atrajetéria
bem-sucedida de experimentos de biotecnologia em outros setores que tem evidenciado o
potencial de utilizacdo de tecnologias para solucionar problemas no corpo. Assim, 0
desenvolvimento de outas ciéncias, como a neurociéncia, a biologia de células-tronco, a
genética, dentre outras, permitem gradativamente a incidéncia de novos elementos a serem
considerados na relagdo medi cina-envel hecimento.
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A nocdo de regeneracdo constréi uma imagem do corpo como capaz de se
renovar, em 0posicdo ao corpo destinado ao declinio irreversivel. Neste ponto, a
proposicdo de desenvolvimento de tecnologias aplicadas ao corpo abre uma gama de
aspectos a serem aprofundados, implicando em disputas e incertezas na definicdo do
envelhecimento. A indeterminacdo, contudo, contribui para dar forca & mudancgas de foco
nos estudos sobre o envelhecimento e nas diretrizes médicas ao fazer oposicdo a
imutabilidade deste processo.

A partir da perspectiva de Aubrey de Grey € possivel identificar a influéncia
que a medicina regenerativa pode ter na nogdo de envelhecimento saudavel, na medida em
que transforma a concepgdo de um “envelhecimento bem-sucedido” em um paradoxo e
expde uma prética médica limitada e ineficiente. A medicina anti-aging ao mesmo tempo
em que ressalta os aspectos danosos do envelhecimento, contrapde a concepcao e velhice
como destino, exaltando a possibilidade de reversdo mantida pelo préprio corpo, a espera
da intervencdo tecnolOgica para ser colocada em prética. A longevidade € pensada néo
mai s pela possibilidade de envelhecer mais, por mais tempo, mas pelo ndo envel hecimento.
O corpo-maguina € passivel de ter o desgaste de seus componentes revertido ou evitado,

garantindo seu pleno funcionamento.

LONGEVITY WITHOUT OLD AGE: REGENERATIVE MEDICINE
AND REJUVENATION BIOTECHNOLOGY

ABSTRACT: This article presents changes in medical and scientific discourse specialized
in aging based on the introduction of regenerative medicine principles. Through the
analysis of the project of anti-aging medicine of Aubrey de Grey and his foundation,
SENS, we aim to indicate new aspects to be considered in medicine-aging relationship. We
emphasize health and disease notions as drivers of divergent definitions of aging and old
age in geriatrics and gerontology aready established and in this growing anti-aging
medicine. We point out the development of rejuvenation biotechnologies as a central factor
of the opposition of the perception of old age as an immutable reality insofar as the body
earns capacity of renewal.

Keywords. Aging Body Longevity. Regenerative Medicine. Rguvenation biotechnol ogy.
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