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RESUMO

ARCHANJO, Simone Catarina. Campanhas de vacinagdo, dengue e cancer de
boca: sentidos em circulacdo em propagandas do Ministério da Saude. 2020. 150 f.
Tese (Doutorado em Ciéncias da Linguagem) - Universidade do Vale do Sapucali,
Pouso Alegre, 2020.

Segundo a World Health Organization (WHO, 1984, p. 9), “Saude € o estado de
completo bem - estar fisico, mental e social e ndo apenas a auséncia de doenga”.
Esse é um ideal a ser seguido, apesar de toda a opacidade envolvida nos sentidos
produzidos por esse enunciado. O Estado langa politicas publicas em ambito
nacional, visando a tornar real o inatingivel: um pais sem doencas e com cidadaos
social e mentalmente saudaveis. Filiados a Analise de Discurso francesa, neste
estudo, objetiva-se analisar e compreender o0s sentidos que circulam nas
campanhas de saude elaboradas pelo Governo, sendo analisadas as seguintes
campanhas: Cancer de Boca, Dengue e Campanhas de Vacinacdo, as campanhas
encontram - se disponiveis, no site oficial do governo, em um intervalo de tempo
entre 2013 a 2015. A analise de algumas campanhas de vacinacdo também nos
lancou a analise de dizeres que se filiam ao movimento antivacinacdo e que ja
reverberam nas campanhas oficiais do Governo Federal. Alguns sentidos da morte,
na sociedade brasileira, também foram abordados, na tentativa de enderecarmos e
compreendermos algumas contradicdes observadas em campanhas virtuais que
objetivam a promocdo da saude entre os brasileiros. De modo geral, as andlises
realizadas, ao longo deste estudo, nos permitiram observar como se da a relacao
entre Estado e cidaddo, no que diz respeito ao direito fundamental a Saude.

Palavras-chave: Campanhas de Vacina¢do. Campanhas de prevencao da Dengue e
de Cancer de boca. Perspectiva Discursiva.



ABSTRACT

ARCHANJO, Simone Catarina. Vaccine campaign, dengue, mouth cancer:
meanings in circulation of Health Minister. 2020.150 f. Thesis (PhD in Language
Sciences) - Universidade do Vale do Sapucai, Pouso Alegre, 2020.

According to the World Health Organization (1984), “health is the state of physical,
mental and social well being, not only the absence of ilness “This is an ideal to be
followed, despite all of opacity of all meanings produced by this statement. The State
casts public policies in a nacional context, in an effort to make real the unachievable:
a country withou disease and with sociable citiziens and mentally helthy. Allied to the
French Speach Analysis, this study aims to analyse and to understand the meanings
which circulate in our wealth campains made by the governmet, in which are being
analyzed the following campains: Mouth Cancer, Dengue and vaccine compains. The
analyses of some vaccine campains had lead us to the speech of those who bound
themselves to the movement anti vaccine and already reverberate over the oficial
campains of the Federal Goverment.The meanings of death to the braziliam society
were also approched, started by some contradicitions noted in the campains that
tryed to prevent fatal diseases such as mouth cancer. In a general way, the analyses
made by the long of this study allowed us to observe how the relatitionchip made
between the State and the citizen, in what concerns the basic right to wealth.

Keywords: Vaccination campaigns. Dengue and mouth cancer prevention
campaigns. Discursive Perspective.
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PREAMBULO

Em meu percurso profissional, sempre percebi a importancia da educagéo em
saude, ndo somente para a solucdo dos problemas, mas, principalmente, para o
estimulo do cuidado e a prevencdo com o meio ambiente. Passei dez anos atuando
como educadora ambiental e coordenei um projeto ja extinto no municipio de Trés
Corag0bes, chamado Sala Verde, ligado ao Ministério do Meio Ambiente. Presenciei,
nesse tempo, os casos de Dengue sairem do indice de seguranca e participei,
ativamente, das primeiras acfes de combate as epidemias, como membro de um
conselho de combate a Dengue, elaborando acfes educativas, com o objetivo de
despertar a consciéncia ambiental da populacdo no municipio de Trés Coracoes.

Nessa trajetdria, notei que as acdes aconteciam repetidamente e os efeitos
positivos eram infimos, apesar de todos os esforcos do poder publico,
principalmente, a partir das campanhas disponibilizadas pelo Ministério da Saude.
Essa questdo me motivou a querer compreender melhor a veiculagdo das
informacbes e o0s gestos de interpretacdo gerados por essas campanhas,
principalmente, no modo como afetavam os moradores das areas mais atingidas.
Foi, nesse momento, que escrevi meu projeto de doutorado que se referia,
basicamente, a campanha de combate a Dengue.

Durante o meu processo de estudos, observei a veiculagdo de reportagens
sobre doencas consideradas erradicadas que estariam “voltando”. Foi ai que me
inteirei do movimento antivacinacdo (algo complicado para uma bibdloga
compreender). Interessa-me saber o0 que essas pessoas alegavam para nao se
vacinarem e, finalmente, depois de anos trabalhando no curso de Odontologia da
Universidade Vale do Rio Verde, universidade da qual sou egressa, propus a analise
das campanhas do cancer de boca a meus orientadores, visto que € um dos temas
gue mais oriento nas pesquisas da instituicdo, em razéo do interesse do alunado. De
modo geral, observamos que as campanhas escolhidas para analise nos ajudariam
a compreender o modo como o Estado tenta assegurar, para o cidadéao de direitos e
deveres, um de seus direitos fundamentais: o direito a saude.

Assim sendo, o presente trabalho é fruto da minha inquietacdo como
educadora ambiental, além de expressar a importancia da educacdo em saude,

sendo ela, a base para uma sociedade mais atenta a prevencgdo de doengas.
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1INTRODUCAO

Segundo a World Health Organization (WHO, 1984, p. 9), “saude é o estado
de completo bem - estar fisico, mental e social e ndo apenas a auséncia de doenga”.
Esse conceito foi publicado pela OMS, em uma carta de principios, de 7 de abril de
1948. Desde entdo, esse é um ideal a ser conquistado pelos governos, mas também
pela sociedade, de modo geral, destacando - se toda opacidade envolvida nos
sentidos produzidos por esse enunciado. Criam - se inUmeros mecanismos, politicas
publicas, campanhas e estratégias para tornar real o inatingivel: um pais sem
doencas e, com cidaddos social e mentalmente saudaveis, esse conceito é da
ordem do ideal, mas inatingivel ao se considerar todas as possibilidades que
circulam entre o real e o ideal, principalmente num pais tdo extenso como o Brasil.

O Estado, também responsavel por promover a saude do cidadéo, utiliza - se
da publicidade para possibilitar a circulacdo de informagdes sobre diversos tipos de
doencas e/ou campanhas para evitar que doencas e epidemias continuem fazendo
vitimas. Para tanto, sédo disponibilizados materiais de publicidade que devem circular
e “resolver”’ as questdes relativas ao papel do Estado como responsavel por prover a
saude dos individuos, como se a veiculacdo da informacao ja garantisse, por si s, 0
resultado esperado. Como qualquer material de marketing e propaganda, eles sao
desenvolvidos a partir das formacdes imaginarias, discursivas e ideoldgicas
daqueles que os estruturam, e, assim sendo, podem produzir diferentes gestos de
leitura e de interpretacdo no publico alvo, para além daqueles esperados pelo
Estado e pelos idealizadores das campanhas.

Partindo de possiveis gestos de interpretacdo em funcionamento nas
campanhas disponibilizadas pelo Estado, pretendemos realizar apontamentos que
respondam a alguns questionamentos, inicialmente resultantes da aparente
“‘ineficiéncia das campanhas de prevencdo da Dengue” - evidenciada pelo numero
alarmante de casos e epidemias no pais. Essas perguntas foram, ao longo da
pesquisa, tomando uma dimensdo maior, englobando, posteriormente, questdes
sobre campanhas de Sarampo e Poliomelite, doencas que eram consideradas ja
erradicadas e que voltaram a fazer vitimas.

A Dengue se tornou um problema de saude publica, no Brasil, sendo uma

doenca febril transmitida pela picada do mosquito Aedes aegypti, que transmite mais
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duas doencas: Chikungunya e Zika que podem causar a morte. A Poliomelite e 0
Sarampo podem matar ou causar a paralisia de 6rgaos; portanto, sdo doencas que
podem atingir a todos, sem distincdo de raca ou faixa etaria. A disseminacao de
doencas consideradas ja erradicadas tem sido ainda mais alavancada pelo
crescente movimento antivacinacdo que tem atingido o mundo todo, nos ultimos
tempos. Dentre outros materias, esta pesquisa também analisa dizeres sobre o0s
motivos pelos quais algumas pessoas optam por ndo se vacinarem; a fim de
compreendermos, procura-se compreender, discursivamente, as justificativas do
sujeito que ndo se vacina, para se compreender as bases que sustentam o discurso
antivacinagdo, em sua relacdo de associacdo e dissociacdo com o discurso da
ciéncia e com as recentes campanhas de vacinacdo promovidas pelo Estado que
surgem como resposta ao forte movimento antivacinacao.

Uma questdo a ser discutida € o modo como o virtual afeta as praticas
sociais, provocando deslocamento de sentidos quanto as relacdes entre sujeito e
informacé&o. A crescente forca desse movimento antivacinacdo nos pareceu ser um
exemplo disso. Na atualidade, a circulacdo de informacdo pela internet altera a
relacdo estabelecida com a informacdo. Parece ndo haver mais preocupacado em
relacdo as boas fontes, aquelas consideradas confidveis e fidedignas. Qualquer
informagdo que comega a circular, horizontalmente, na internet, via redes sociais,
parece produzir um efeito de verdade, independentemente de onde provém. Quanto
maior a circulacdo e o numero de curtidas, maior € o efeito produzido na sociedade.

A gquestdo que motivou esta tese € a de que as campanhas sdo sempre
insuficientes para resolver problemas de saude publica e sua constituicdo promove
um distanciamento dos problemas reais da sociedade, até porque a Saude ndo é um
bem de consumo e pode ser vendido, ele é um estado que envolve diferentes
vertentes do sujeito constituido como ser humano.

Os questionamentos que orientam esta pesquisa foram propostos como base
na andlise das campanhas oficiais do Governo Federal, cujo intuito € previnir e
impedir o surgimento de doencas e epidemias, 0 que justifica a diversidade de
materais analisados, sendo estes 0s principais questionamentos que ancoram este
estudo: I) Apesar de todas as campanhas promovidas pelo Estado, por que as
epidemias e as doengas supostamente constroladas e erradicadas reaparecem com
indices cada vez mais alarmantes? Il) Quais sdo os discursos que circulam em

nossa sociedade, produzindo efeito(s) de verdade atrelados a questdes relacionadas
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a saude publica? Ill) Como se estabelece, nas campanhas publicitérias analisadas, a
relacdo do Estado com o Cidadao e a Saude Publica? IV) Como as condi¢des atuais
de existéncia afetam questfes atreladas a Saude Publica, em especial ao que se
refere a ndo participacdo as campanhas e o enfraquecimento do papel do Estado?
V) As campanhas publicitdrias seriam suficientes para resolver os problemas de
saude publica num Brasil tdo grande e tao diverso?

Para o Estado parece que ha uma relacdo de causa e efeito entre a
campanha publicitaria, a informacéao veiculada sobre doencas e epidemias, e que s6
a propaganda vai produzir a transformacdo social que se espera. SO que essa
relacdo que orienta a estruturacdo das campanhas parece sempre falhar. Isso
acontece, porque o Estado, por antecipacao, pode idealizar um publico alvo para ser
atingido, mas ndo prevé ao certo quem € o0 sujeito que sera atingido por esta ou
aquela campanha publicitaria.

Inicialmente, a presente pesquisa tinha como objetivo abordar, apenas, as
campanhas de combate a Dengue, mas, no decorrer do trabalho, percebeu - se que
a “falha” ocorre nas campanhas de maneira geral. Muito provavelmente, a ‘falha’
esta atrelada ao funcionamento da linguagem e ao processo de significacao,
produzindo consequéncias sociais. Orlandi (2012, p. 13) nos orienta que:

[...] o que o analista de discurso trabalha ndo sédo fatos “objetivos”,
nao é cronologia, nem o que estéa la fora.O analista trabalha o “fora
dentro”. A historicidade: e como os sentidos se constituem na relagéo
da linguagem com a exterioridade, pensando na exterioridade do
texto, discursivamente, isto €, produzindo efeitos de sentidos por e
para sujeitos [...].

Percebeu - se, entdo, que, apesar de haver circulacao de informacao sobre
doencas e epidemias no pais inteiro, isso ndo foi suficiente para produzir
identificacdo na populacdo, o que poderia resultar numa pratica social diferenciada.
Nessa direcéo, refletiu - se sobre como essas informagdes produzem sentido(s),
pois, ao que parece, o Governo entende que basta informar a populacdo que o
problema ja estar4 resolvido, apagando sua responsabilidade para com a
manutencdo da saude do Estado Neoliberal, ao considerar que acesso a informacao
€ sinbnimo de educacdo que promove conscientizacdo e mudanca de habitos, na

populacdo. Com base na perspectiva discursiva, compreendemos que a
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interpretacdo de qualquer material deve ser trabalhada junto a nogcédo de ideologia,
de maneira inseparavel (ORLANDI, 1996).

Pechéux (1997) afirma que o analista de discurso deve estar atento a duas
tarefas: a primeira, relativa ao discurso como estrutura, deve, portanto, reconhecer o
real da lingua, superando sua concepg¢do como “base invariavel”, pois o simbdlico é
inseparavel do equivoco, da falta; sendo assim, deve - se construir procedimentos
gue neutralizem as interpretacfes ditas evidentes ou transparentes.

A outra tarefa se refere a Anéalise do Discurso como acontecimento, devendo
0 analista incorporar, em sua analises, a escuta das circulagcdes cotidianas,
considerando que todo o discurso esta sujeito a interpretacdo e ligado as falhas
constitutivas da lingua. Relacionando essas afirmacdes a Campanha do Cancer de
Boca, ao analisar um folder que apresenta pessoas com sorrisos alinhados, dentes
brancos, o sujeito pode realizar gestos de interpretacdo outros que nao se
relacionam, diretamente, com a prevencéao e gravidade da doenca.

Pechéux (1997) ressalta que ha o trabalho de interpretar e o trabalho de
descrever, pois o real da lingua sofre a manipulacao das significacdes estabilizadas,
dos sentidos normatizados e sofrem também as transformacdes de sentido, gerando
uma série de interpretacfes que podem ser descritas, de acordo com a posi¢ao e
identificacdo de pontos presentes em quaisquer textos. A partir do exposto, observa
- se que acontecimento e estrutura devem ser considerados, conjuntamente, pois
qualquer interpretacdo esta sujeita a deslizamentos em todos 0s espacos sociais, a
partir das filiacdes histéricas e seus confrontos.

De acordo com Batista, Silva e Simas (2015, p. 141) “A midia, atualmente,
além de ser a principal fonte de informacdo da sociedade, também possui papel
decisivo na formacédo da opinido publica”, partindo-se dessa afirmacéo, pretendemos
buscar uma compreensdo que vai além da evidéncia discursiva, comprometendo -
nos a olhar, de forma diferenciada, para os materiais de analise, a partir da
problematizacdo que se estabelece discursivamente entre linguagem, interpretacao,
materialidade significante e sentidos.

Para sustentar este trabalho toma - se como objeto de analise diferentes
materiais veiculadas pelo Ministério da Saude, incluindo as campanhas contra a
Dengue, Campanhas de Vacinacgao tanto da Poliomelite quanto do Sarampo, trechos
de documentos com diretrizes Politicas Publicas de promocéo a Saude, bem como

as propagandas sobre o Cancer de Boca. As analises reportam as propagandas
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veiculadas entre 2013 a 2019. Como ja mencionado, anteriormente, alguns dizeres
que enderecam o0 movimento antivacinagdo também foram analisados e
contrapostos as campanhas de vacinacdo do Governo Federal.

Ancoramos nossas discussfes no dispositivo teérico - metodolégico da
Andlise de Discurso (AD), a fim de compreendermos como o0 processo de
significacdo, os gestos de leitura e de interpretacdo, as formacgdes imaginéarias e a
memoria discursiva, dentre outros conceitos oriundos da perspectiva discursiva,
incidem na constituicdo politico - simbdlica dos discursos abordados aqui, como
materialidade ideoldgica.

Este trabalho foi dividido em quatro capitulos, sendo eles estruturados da
seguinte forma:

No Capitulo 1, apresenta-se uma analise do histérico das Politicas Publicas
de promocédo de saude no Brasil e, ainda, o conceito de salude dentro do estado
neoliberal.

No Capitulo 2, apresenta-se um percurso, desde a descoberta da vacina, sua
veiculacdo atual e o movimento antivacinacdo, partindo de dizeres de algumas
pessoas adeptas ao movimento.

No Capitulo 3, apresenta-se o historico do Aedes aegypti no Brasil e outras
doencas, entre elas a Zika e Chikungunya, além da analise de propagandas
veiculadas, pelo Ministério do Meio Ambiente, desde 2013 até 2015.

No Capitulo 4, apresenta-se uma analise das campanhas sobre o cancer de
boca e reflexdes sobre 0 modo como a morte € significada, na sociedade brasileira,
a partir de contradicbes observadas nas campanhas analisadas.

Espera-se que a realizacdo do presente estudo contribua para a
problematizacdo dos sentidos que circulam em nossa sociedade, principalmente,
quando se considera a Saude em pauta, € que 0s pontos aqui levantados possam
contribuir para a promogao de uma sociedade mais atenta, a0 modo como 0S seus

direitos e deveres sao instituidos.
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CAPITULO 1 - AS POLITICAS PUBLICAS DE PROMOCAO DA SAUDE NO
BRASIL

A interpretacdo esta presente em toda e qualquer manifestacdo da
linguagem. N&o ha sentido sem interpretacdo. Mais interessante
ainda é pensar os diferentes gestos de interpretacdo, uma vez que
linguagens, ou as diferentes formas de linguagem, com suas
diferentes materialidades, significam de modos distintos (ORLANDI,
1996, p. 9).

Neste capitulo, realizou - se uma reflexdo sobre alguns conceitos e maneiras
de promogéo das Politicas Publicas de Saude no Brasil, sua transformagéo, alguns
documentos que orientam essas politicas, para compreendermos como as
campanhas de vacinacdo sdo estruturadas para “garantir’” a abrangéncia e a
imunizagcdo. Na década de 1960, muitos paises debateram, intensamente, sobre a
determinacdo econdmica e social da salude. Esse processo contribuiu para a
promocado de uma abordagem positivista da saude, que tinha como objetivo principal
superar a orientacdo, predominantemente, centrada no controle de enfermidades.
Destaca - se, nessa perspectiva historica, o “Movimento de Promocédo a Saude”, no
Canada. Esse evento motivou a produ¢do do documento mais conhecido como
“Informe Lalonde - Uma Nova Perspectiva na Saude dos Canadenses”, desenvolvido
em 1974, “com a devida caracterizacdo do campo da saude e a evidéncia de que o
tradicional padréo assistencial tinha menos efeito para promover uma melhor saude”
(BRASIL, 2002, p. 11).

A partir destes movimentos foi desencadeada uma série de
iniciativas que se configuraram em conferéncias internacionais de
promocdo da salde, que resultou em significativos produtos: Carta
de Ottawa (Canada, 1986), Declaracdo de Adelaide (Australia, 1988);
Declaracdo de Sundsvall (Suécia, 1991); Declaracdo de Bogota
(Colébmbia, 1992); Declaracao de Jacarta (Indonésia, 1997), Relat6rio
da Conferéncia do México (2000); Carta de Bangkok (Tailandia,
2005)2, Carta de Nairobi (Kenya, 2009)3 e Declaragéo de Helsinque
sobre Saude em Todas as Politicas (Helsinki, 2013) (WORLD
HEALTH ORGANIZATION - WHO, 1986).

No Brasil, desde meados da década de 1980, varios acontecimentos
contribuiram para que a promoc¢do da saude fosse incorporada como uma nova
filosofia na pratica das politicas de saude (CASTRO et al., 2010). Dentro da

formacdo de um pais democratico esta a constituicdo de um sistema de Saude
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inclusivo. A 82 Conferéncia Nacional de Saude (CNS), ocoreu em 1986, tendo como
tema “Democracia € Saude”, que constituiu - se em um féorum de luta pela
descentralizacdo do sistema de saude e pela implantacdo de politicas sociais que
defendessem e cuidassem da vida (WHO, 1986).

A atencdo a saude, no Brasil, visa a formulagdo, implementacdo e
concretizacdo de politicas de promocado, protecdo e recuperacdo da saude. Em
2005, o Ministério da Saude definiu a Agenda de Compromisso pela Saude que
agrega trés eixos: O pacto em Defesa do Sistema Unico de Satde (SUS), o pacto
em Defesa da Vida e o pacto de Gestdo. Destaca - se, aqui, o0 Pacto em Defesa da
Vida, que inclui acgbes estratégicas da Saude da Familia, visando ao

desenvolvimento de a¢cBes que melhorem a qualidade de vida da familia.

A patrtir das definicbes constitucionais, da legislacdo que regulamenta
0 SUS, das deliberagdes das conferéncias nacionais de saude, o
Ministério da Saude propée um movimento indutor para definicdo da
Politica Nacional de Promocao da Saude - PNPS, representando um
esforco para o enfrentamento dos desafios de producdo da saude
num cenario sécio - histérico cada vez mais complexo (DIAS et al.,
2018, p. 104).

A vigilancia em saude esta interligada as a¢fes individuais para a promocao
da saude, sendo estas estimuladas, por meio da mobilizacdo social, buscando o
compromisso e a participacdo de toda a sociedade. O alcance das estratégias em
saude com acOes educativas e que promovam a saude e ndo curem as doencas

apenas, € enfoque nesse caso, do Ministério da Saude.

A ampliagdo do comprometimento e da co - responsabilidade entre
trabalhadores da Saulde, usuarios e territério em que se localizam
altera os modos de atencao e de gestdo dos servicos de saude, uma
vez que a producao de saude torna - se indissociavel da producéo de
subjetividades mais ativas, criticas, envolvidas e solidarias e,
simultaneamente, exige a mobilizacdo de recursos politicos,
humanos e financeiros que extrapolam o ambito da saude. Assim,
coloca - se ao setor Saude o desafio de construir a intersetorialidade
(BRASIL, 2010, p. 13).

A “Promocgédo da Saude” € um mecanismo de fortalecimento e implantacéo de
uma politica transversal, integrada e intersetorial que dialogue com toda a
sociedade, na busca de um envolvimento de “todos” os sujeitos que podem

contribuir com uma politica de promocao e manutencéo da saude.
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Vé - se, portanto, que a promo¢do da salde realiza - se na
articulacdo  sujeito/coletivo, publico/privado, estado/sociedade,
clinica/politica, setor sanitario/outros setores, visando romper com a
excessiva  fragmentacdo na  abordagem do processo
saudeadoecimento e reduzir a vulnerabilidade, os riscos e os danos
gue nele se produzem. No esfor¢o por garantir os principios do SUS
e a constante melhoria dos servicos por ele prestados, e por
melhorar a qualidade de vida de sujeitos e coletividades, entende -
se que é urgente superar a cultura administrativa fragmentada e
desfocada dos interesses e das necessidades da sociedade,
evitando o desperdicio de recursos publicos, reduzindo a
superposicdo de agdes e, consequentemente, aumentando a
eficiéncia e a efetividade das politicas publicas existentes (BRASIL,
2010, p. 15).

E necessario, porém, a observacéo das Politicas Publicas de Promoc&o da
Saude, por um viés discursivo, para além da ilusdo de transparéncia dos sentidos.
Orlandi (2010) postula que ndo se pode permanecer na evidéncia dos sentidos de
“politico” e de “publico” na expressao “politicas publicas”. Nesse prisma, Mariani e
Dias (2018, p. 259) destacam que:

Ao nos situarmos no campo tedrico da Andlise do Discurso,
entendemos que o politico faz parte da divisdo dos sentidos na
linguagem, uma divisdo incessante em que se disputam de forma
parafrastica ou polissémica os processos de producdo de sentidos na
historicidade. Por mais que essas disputas tentem recobrir as
significacdes, ha sempre um resto néo significado: o real (de)marca a
impossibilidade do tudo dizer (e o tudo significar) no campo da
linguagem. O que uma politica puablica visa com seus decretos e
legislacdes é a regulacdo (ou fixacdo) de regides dos sentidos sobre
uma certa maneira de organizar praticas sociais especificas. No
entanto, ndo ha como legislar sobre todas as praticas nem sobre
todos os sentidos possiveis decorrentes ou em relacdo as praticas,
guaisquer que sejam.

Para Almeida Filho (2011), a promocao da saude é um movimento ideolégico,
gue nasce como efeito de como o0s sanitaristas poderia garantir um sujeito
totalmente saudavel, mentalmente, fisicamente e socialmente, onde ndo existisse
nenhum tipo de doenca. Para o autor, “saude € um problema simultaneamente
cientifico, filosoéfico, tecnologico, politico e pratico” (ALMEIDA FILHO, 2011, p. 15).
Nesse sentido, a promoc¢ao da saude é algo maior do que a simples informacao, por
meio de propagandas, as politicas publicas existem e sdo estabelecidas para atingir

0s sujeitos, de acordo com suas condi¢cdes de producdo. As Politicas Publicas sé&o
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definidas, por Orlandi (2017), como aquelas que “estabelecem a dindmica da

sociedade na histéria e na politica”:

Por seu lado, as politicas publicas distinguem, discursivamente, as
posicdes - sujeito em suas praticas sociais: pelo corpo, pela situacéo
econdmica e social, pela histéria sociocultural, pela localizacdo
geografica, espacial, pela idade, pela escolaridade, etc. Definem,
desse modo, a dindmica da sociedade na histdria e na politica e os
percursos sociais dos sujeitos (ORLANDI, 2017, p. 69).

E possivel perceber que, embora seja necessario que se “abarque” o todo,
principalmente no tocante a saude, as Politicas Publicas, mesmo contando com a
populacdo, equipes inteiras ndo conseguem “abracar” a heterogeneidade das
diversas condicbes desse imenso Brasil. As Politicas Publicas que, segundo suas
nomenclaturas, deveriam mas nao conseguem significar o todo; ha sempre pontos
de deriva dos sentidos que ndo sdo antecipados nas campanhas que visam a
promocao da saude de todos.

Segundo Chomsky (2008), em paises democraticos, a midia tem o papel de
controle da opinido publica, por meio das diretrizes do pressuposto “Governo”, que
representa os interesses de uma elite esclarecida, agindo, pela submersédo daqueles
menos esclarecidos em informacdes, para que, assim, ndo tenham tempo de refletir.

Atualmente, existe um excesso de informagdes em circulagdo em nossa
sociedade, quanto mais atordoadas com informacdes as pessoas ficam, mais
inofensivas as pessoas se tornam, pois se tornam incapazes de transformar
informacdes em aprendizado.

O fato é que todos recebemos informacdes, sejam elas veiculadas pela midia
tradicional do Estado, que defende praticas tradicionais da salde, ou por midias
alternativas, que defendem praticas de saude alternativas. Portanto, a informacéo
existe e estd em circulacdo, a questdo estd em ndo mais podermos estabelecer e
definir uma fonte Unica e segura, como ocorria antigamente, em que havia uma
relacdo verticalizada na transmissao da informacdo, sendo as mesmas veiculadas
por 6rgaos oficiais e, assim, adquiriam um sentido de verdade, de legitimidade.
Atualmente, o contrario acontece, as fontes de informagfes sédo diversas: radio,
facebook, instagran, televisédo, dentre outros.

Em funcdo da multiplicidade de fontes, desconfia - se, inclusive, das

informacgdes veiculadas e legitimadas pelo Estado, ao passo que as informagdes que
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circulam nas redes sociais, ainda que sejam boatos, vdo ganhando mais forca e
relevancia social, causando um grande problema para o Sistema Unico de Saude,
principalmente, quando veiculam - se informacfes sobre problemas com lotes de
vacina, morte ao tomar doses de vacina, remédios com efeitos colaterais, erros
médicos, dentre outros problemas que podem ser percebidos, a partir dessa
hortizontalidade da informacéao.

Com o objetivo de evitar esses efeitos da horizontalidade das informacdes, foi
lancado pelo Ministério do Meio da Saude, no seu portal oficial, um selo que quando
a noticia é verdadeira deve ser compartilhada e quando a noticia é falsa €
considerada Faknews, ndo compartilhar, como pode - se verificar abaixo:

NOTICIA E

VERDADEIRA

Figura 1 - Veracidade de informag&o Ministério da Saude
Fonte: Brasil (2019a).

O selo é constituido em um quadrado em um fundo preto, utilizando cores que
remontam a formacdo imaginaria de sinais de transito e a sinais de adverténcia,
como aqueles gue estdo no verso dos cigarros e bebidas, no apice do circulo esta
escrito: O MINISTERIO DA SAUDE ADVERTE, no centro do circulo as palavras
ESTA NOTICIA E VERDADEIRA, na parte de baixo do circulo a palavra
COMPARTILHE, como no sinal de transito o circulo é apresentado na cor verde,
numa alusdo a informacdes que devem ser repasssadas.

O selo ao lado ocorre, constituido por um quadrado em fundo preto, utilizando
um circulo numa alusdo a cor vermelha do sinal de transito, onde fica expressa e
idéia de PARE! No é&pice do circulo esta escrito: O MINISTERIO DA SAUDE
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ADVERTE, na base do circulo as palavras: ESSA NOTICIA E FALSA - NAO
DIVULGUE, dentro do circulo a mensagem: ISTO E FAKE NEWS.

Dessa maneira, 0 Ministério da Saude espera conter as informacfes, a
horizontalidade da informacéo, despertando os sentidos do interlocutor para as
informacdes verdadeiras, que devem ser compartilhadas e para as noticias falsas,
que nao devem ser compartilhadas.

1.10 SUJEITO SAUDAVEL NO ESTADO NEOLIBERAL

Dardot e Laval (2016, p. 7) explicam que o neoliberalismo, ao contrario do que
se pregava, ndo surge como ideologia e, sim, como uma “politica econémica”, que
enxerga, nas crises, oportunidades de negécios. Foi implantado, em 1930, trazendo
o principio do Direito Privado. Posteriormente, passa a representar o interesse de
um grupo de pessoas ndo em escala local, mas em escala mundial, estimulando um
sistema de concorréncia e disputa dentro da sociedade.

Esse sistema conduz os homens a acreditarem que “governar ndo € contra a
liberdade ou a despeito da liberdade, mas governar € agir pela liberdade, isto é, agir
ativamente, no espaco de liberdade, dado aos individuos para que estes venham a
conformar - se a si mesmos a certas normas” (DARDOT,; LAVAL, 2016, p. 19),

Assim,

Em outras palavras, com o neoliberalismo, o que estd em jogo é
nada mais nada menos do que a forma de nossa existéncia, isto €, a
forma como somos levados a nos comportar, a nos relacionar com os
outros e com nés mesmos. O neoliberalismo define certa norma de
vida nas sociedades ocidentais e, para além dela, em todas as
sociedades que as seguem no caminho da modernidade. Essa
norma impde a cada um de ndés que vivamos num universo de
competicdo generalizada, intima os assalariados e as populacdes a
entrar em luta econbmica uns contra os outros, ordena as relacbes
sociais segundo o modelo do mercado, obriga a justificar
desigualdades cada vez mais profundas, muda até o individuo, que &
instado a conceber a si mesmo e a comportar - se como uma
empresa. Ha quase um terco de século, essa norma de vida rege as
politicas publicas, comanda as relagbes econbmicas mundiais,
transforma a sociedade, remodela a subjetividade (DARDOT; LAVAL,
2016, p. 16).
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Com o passar dos tempos, a exigéncia da competitividade tornou - se um
principio politico geral, que comanda as reformas em todos os dominios. Aos
poucos, o Estado vem surgindo como o “guardido da sociedade” e do direito privado:
“todos concebem o Governo sob imagem de um poder unico, simples, providencial e
criador” (DARDOT; LAVAL, 2016, p. 43). Os autores ainda citam que, apds a
Segunda Guerra Mundial, o Estado passa a ser visto como aquele responséavel pela
promocdo do bem- estar social, fazendo uso da propaganda para a doutrinacdo da
sociedade, visando a atingir esse efeito, por meio de dispositivos disciplinares,
instituindo as préaticas da competicéo e valorizagdo do capital.

O uso das propagandas, entdo, surge como uma maneira de ratificar a
ideologia dominante e de disciplinar os participantes do Estado Neoliberal,
principalmente, em dois setores: os da Educacéo e da Saude. A Educacéao, por ser o
local onde circula a ideologia dominante; a Saude, por ser o segmento mais custoso
para o Estado, que deve promover o bem- estar social. Interessante observar que
essas campanhas silenciam o real, a falta de atendimento médico, as filas em
hospitais, a dificuldade para se conseguir exames. As Politicas Publicas de garantia
do direito individual surgem no século XIX. A Constituicdo Federal Brasileira,
publicada em 1988, em seu artigo 196, estabelece a saude como um direito do
cidaddo e como um dever do Estado. E essa relacdo de direitos e deveres, que se
estabelece entre Estado, cidadao para a promocao da saude publica e coletiva que
nos interessa observar nas campanhas abordadas neste estudo. De acordo com o

artigo 196 da Constituicao Federal:

Art. 196. A salde é direito de todos e dever do Estado, garantido
mediante politicas sociais e econdmicas que visem a reducdo do
risco de doenca e de outros agravos e a0 acesso universal e
igualitario as acgbes e servicos para sua promogao, protecdo e
recuperacao (BRASIL, 1988).

Surge, na atualidade, um estilo de vida regido por principios neoliberais, em
gue os trabalhadores trabalham de maneira competitiva entre si, visando ao maior
lucro possivel e a superacdo de metas preestabelecidas. O trabalhador deve ser um
profissional dedicado aos negoécios da empresa, proporcionando o lucro esperado.

Trata - se de uma nova forma de gestéao e de fabricacéo do sujeito trabalhador.
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O ser desejante ndo é apenas o ponto de aplicacdo desse poder, ele
€ 0 substituto dos dispositivos de direcdo das condutas. Porque o
efeito procurado pelas novas préticas de fabricacéo e gestdo do novo
sujeito € fazer com que o individuo trabalhe para si mesmo, e assim,
eliminar qualquer sentimento de alienacdo e até mesmo qualquer
distancia entre o individuo e a empresa que o emprega (DARDOT;
LAVAL, 2016, p. 327).

Silencia - se, dessa maneira, as questdes individuais do trababalhador: suas
necessidades pessoais, desejos, emocdes, sentimentos. E isso tem consequéncias
sociais e, na saude do trabalhador,. Interessa - nos questionar, por exemplo, até que
ponto a saude social e a saude psicoldgica do trabalhador sdo levados em conta no
Neoliberalismo? Como garantir a promocao e protecdo da saude, resguardada pela
constituicdo, em uma sociedade regida por principios neoliberais?

O aumento de funcionarios doentes ou com afastamento por problemas de
saude justifica a dissseminacdo de um estilo de vida saudavel nas empresas, nos
altimos anos. Algumas até estimulam e oferecem aos trabalhadores a possibilidade
de frequentarem academias, comerem comidas balanceadas em seus refeitérios,
pararem de fumar, com auxilio de remédios custeados pela empresa, tomarem
vacinas contra gripe, a fim de cumprirem metas para manutencdo da saulde,
podendo até haver comprometimento da renda mensal, caso 0s objetivos sejam
descumpridos (LADEIA; MELO, 2013). Essas acbes tém como objetivo garantir que
o trabalhador esteja saudavel fisicamente para que tenha boa desenvoltura e para
que seja um “trabalhador produtivo dentro de sua empresa, contribuindo, assim,
para a boa manutencdo do Estado Neoliberal. O trabalhador doente significa
‘prejuizo” para a empresa, 0 que justifica o investimento na saude fisica dos

trabalhadores.

1.2POLITICAS PUBLICAS E INDIVIDUACAO DO SUJEITO

O que uma Politica Publica visa com seus decretos e legislacdes é a
regulacdo (ou fixacdo) de regibes dos sentidos sobre uma certa
maneira de organizar praticas sociais especificas. No entanto, ndo ha
como legislar sobre todas as praticas nem sobre todos os sentidos
possiveis decorrentes ou em relagdo as praticas, quaisquer que
sejam (MARIANI; DIAS, 2018, p. 259).



29

As Politicas Publicas, ao mesmo tempo que buscam produzir um efeito de
totalidade, diferenciam e fragmentam a sociedade e suas praticas. Interessa - nos
trabalhar o efeito de totalidade, observando o que é recoberto e analisando como se
inscrevem determinados sentidos ja legitimados por politicas, campanhas e
propagandas veiculadas pelo Governo. Buscaremos compreender as diferentes
possibilidades de sentidos que circulam e como produzem um efeito de totalidade,
responsabilizando a “todos” em relacdo a satde publica e prevencéo de doencas. E
possivel que tal chamamento a populacdo seja capaz de barrar (ou pelo menos
reduzir) o intenso crescimento do nimero de casos de Dengue, no Brasil, e a forma
com a qual a politica publica de saude direciona (administra) os habitos do sujeito.
Costa (2014, p. 104) salienta que:

Essas diferencas e sujeitos sdo entdo controlados, administrados e
emergem na sociedade através do discurso da igualdade, do
processo de individuagdo do Estado e suas instituicbes que ao
individuar o sujeito faz com ele ocupe uma posicdo - sujeito na
“sociedade para todos”, faz com ele se projete dentro, como parte
dessa sociedade.

As doencas infectocontagiosas podem ser controladas; em contrapartida, é
necessario esforco em massa para a destruicdo e ndo disseminacdo de focos. Nao
consideramos apenas as campanhas contra a Dengue, nesse caso, mas também,
as campanhas de prevencdao e incentivo a vacinacdo. O controle depende da unido
das familias, vizinhos e responsaveis por propriedades de todas as cidades do pais
e a textualidade das propagandas significa “um gesto de formulacdo que consuma o
imaginério no sujeito” (ORLANDI, 1996, p. 40) e “temos ai uma espessura densa de
sentidos que materializam um continuo batimento entre memdria e atualizagdo”
(PECHEUX, 1999 apud PFEIFER; GRIGOLETTO, 2018, p. 2).

E o efeito de sentido de participacédo e responsabilidade que as campanhas
produzem; efeito ideolégico que permite, segundo Silva (2017, p. 319), “a
movimentacdo de sentidos no processo de individua(liza)cdo do sujeito no espaco
politico e simbdlico”, pois este busca seus direitos e se localiza como participe de
um todo que necessita de seu envolvimento constante em assuntos de saude
publica. E também, no bojo desse efeito que, para a autora, “o problema da

desigualdade de classe social” é deslocado “para a desigualdade educacional,
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sendo a educacgao tomada como capaz de superar a desigualdade primeira” (SILVA,
2017, p. 321).

Retoma - se, assim, as questdes sobre escolarizacdo e o desconhecimento
relacionados a exposicdo aos focos de Dengue. Para Pécheux (2015 apud
PFEIFER; GRIGOLETTO, 2018, p. 22), “o processo ideoldgico de dissimulacdo da
desigualdade real na unidade imaginaria é uma questdo que produz efeitos na
linguagem”. Orlandi (2001, p. 3) aponta, para o fato de que “podemos observar o
trajeto do processo de constituicdo do sujeito em seus dois momentos principais: o
da interpelacéo do individuo pela ideologia e o da individuag&do da forma sujeito pelo
Estado”. Na individuacao do sujeito, reside a forma com a qual a instituicdo escola
se produziu, como “formadora”, o quanto contribuiu para que 0 sujeito se
identificasse com um sentido e ndo com outro e também com uma posi¢cdo e ndo

com outra, no seio da sociedade. Orlandi (2011, p. 22) ainda afirma que:

usamos a palavra “individuacdo” que remete necessariamente ao
fato de que se trata de um sujeito individuado, ou seja, a forma
sujeito histdrica, no nosso caso capitalista, passando pelo processo
de articulacdo simbolico - politica do Estado, pelas instituicbes e
discursos, resultando em um individuo que, pelo processo de
identificacdo face as formagdes discursivas, identifica - se em uma
(ou mais) posigéo - sujeito na sociedade.

Ao individuar - se, 0 sujeito passa ao processo de identificacdo e, tendo
sofrido a interpelacéo ideol6gica do Estado, trata - se do individuo em seu estatuto
sociopolitico. Ocupando a posicao sujeito profissional (professor, doméstica, aluno,
entre tantas outras), o sujeito também ocupa a posicao de cidaddo de direitos e
deveres, fazendo parte do “todo” para o qual as campanhas se destinam. Também é
participe do “todo” responsavel (responsabilizado) pela eliminacdo dos focos de
Dengue, participacdo nas campanhas de vacinacao e prevengdo do cancer de boca.
Esse individuo pode ou ndo compreender o direcionamento do Estado, para que

haja atencdo quanto a saude.

Merece atencdo, aqui, que, na perspectiva discursiva, 0 sujeito
resulta da interpelacdo do individuo pela ideologia. E assim que,
segundo M. Pécheux (idem), pode - se falar em sujeito sem coloca -
lo como origem de si. De - centrando - o, portanto. Desse modo é
gue se constitui o sujeito, que é base da forma sujeito histérica da
nossa sociedade: a forma sujeito capitalista, ideologicamente
constituida e historicamente determinada (ORLANDI, 2015, p. 188).



31

Atentemo-nos, entdo, para o fato de que, como coloca Orlandi (2014, p. 56).

Faltam instituicdes e discursividades que estejam disponiveis para
“todos” os individuos: dividem - se assim os que estéo (e 0s que nao
estdo) na escola, os que tém fluéncia em diferentes discursos (e 0s
gue nao tém), os que tém trabalho (e os que ndo tém), os que tém
casa (e 0s que nao tém etc.)

Estendem - se as colocacfes anteriores para os que tém focos de lixo para
cuidar (e os que nao tém), os que tomam vacina (e os que ndo tomam), 0sS que se
previnem contra doencas fatais e 0S que ndo se previnem para 0S que possuem
informacdes sobre salde e 0s que ndo possuem. As propagandas seriam capazes
de atingir a populacdo e deixa-la atenta a periculosidade resultante da auséncia de
adesdo as politicas de saude? O direcionamento governamental rege as acdes
populacionais, principalmente as acdes em massa. Determinadas doencas e
problemas sanitarios e de saude sdo combatidos, apenas, a partir da observancia
das pessoas e do cuidado que estas prestam com o0s seus. Dessa forma, € possivel
analisar que o gesto de interlocu¢cdo do Estado com o povo é atravessado pela
projecdo de um imaginario. Dentre tais circunstancias, Pécheux (1990, p. 82)
destaca as formacdes imaginarias: “O que funciona nos processos discursivos é
uma série de formula¢gBes imaginarias que designam o lugar que A e B se atribuem
cada um a si e ao outro, a imagem que eles fazem do seu proprio lugar e do lugar do
outro”.

Assim, todo processo discursivo supde, por parte do emissor, uma
antecipacao das representacfes do receptor, sobre a qual se funda uma estratégia
discursiva. As reflexdes postuladas por Orlandi e Pécheux sédo fundamentais, neste
trabalho, pois é possivel, por meio de seus estudos, conhecer “o funcionamento de
um discurso, por parte do Estado brasileiro a uma parcela da sua populacédo que é
evocada (e convocada) por cartazes do Ministério da Saude” (PEREIRA; SILVA,
2015, p. 23).

No entanto, para que esses cartazes produzam o efeito esperado pelo
Estado, € necessario que o publico - alvo se identifigue com as campanhas em
circulagdo, para que uma mudancga de habito ocorra, promovendo a¢gdes no combate
a Dengue, e aumentando a adesdo nas Campanhas de Vacinacdo. Um exemplo € a

reportagem veiculada no G1, apresentada abaixo:
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Minas Gerais, Goids e Sao Paulo representam 70% dos casos de dengue no
Brasil em 2019

Desde janeiro, foram 683 mortes, sendo que 463 ocorreram nos trés estados,
segundo o Ministério da Saude (G1, 2019).

Os indices utilizados na reportagem séo relacionados a algum assunto de
interesse do Estado. Esses numeros ndo devem ser desconsiderados, porque
produzem um efeito de verdade nas campanhas de prevencdo. O aumento nos
indices pode estar associado a falta de identificacdo de parte da populacdo com o0s
materiais em veiculacdo; por isso, ndo aderem as politicas publicas promovidas pelo
Governo. Esse movimento de identificacdo esta ligado aos gestos de leitura e de
interpretacdo dos materiais em circulacao.

Como ja destacado, anteriormente, o fato de o Estado ndo ser mais a fonte
Unica de informacdo, as midias sociais parecem assumir boa parte desse papel.
Rompe - se, assim, uma hierarquizacdo do poder - saber (daquele que teria o poder
de produzir um saber legitimado), propiciando o surgimento de novas formas de
veiculacdo de informacdo como as “Fake News”, que também produzem um efeito
de verdade, distorcendo, ainda mais, 0s processos de identificagdo com as
campanhas do governo.

Nas campanhas analisadas sob a perspectiva discursiva, observa - se o
trabalho da ideologia, da memdéria discursiva e do equivoco na constituicdo da
materialidade linguistica.

A memoria discursiva é estruturada pelo esquecimento, onde se inscreve a
falha, materializada pela/na lingua, que ocorre sem a consciéncia do falante,
apontando para sua posi¢ao discursiva, ideolbgica e as formac¢fes discursivas que
produzem efeitos de evidéncia e verdade (ORLANDI, 2004). Dessa maneira, a
lingua e o discurso marcam o posicionamento do sujeito falante. O sujeito
constituido pela linguagem, de acordo com Pécheux, surge do efeito do
assujeitamento a linguagem que € opaca e nao transparente.

O equivoco suporta o diferente, o dubio e a verdade deve ser apresentada
nas formagcBes da equivocidade da propria linguagem (MARIANI, 2006 apud
CAVALLARI, 2014). De acordo com Orlandi (2007 apud BARONAS; PONSONI,

2019, p. 18), “Os equivocos, as falhas e os efeitos de sentido da relagcdo com
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interdiscurso, isto é, sempre a busca da compreensdo dos modos de producao dos
imaginarios necessarios para a producéo de sentido”.

Pode - se afirmar que todo e qualquer dizer é constituido pelo equivoco, pois
o sujeito de linguagem € marcado pela ideologia e pelo inconsciente; portanto, o
equivoco se instaura nos sentidos produzidos sem o controle do sujeito falante, pois
a falha o faz incorporar o real em sua andlise do simbdlico e do imaginario
(MARIANI, 2006 apud CAVALLARI, 2014).

Ao falar uma lingua, sobretudo a materna, o sujeito se sente seguro,
principalmente, porque se sustenta numa gramatica que acha que conhece e que
ele acredita dominar, o que ocorre é que 0s equivocos se tornam presentes a todo o
momento, nos lapsos, piadas, trocadilhos, metéforas, etc. E o acontecimento do
objeto simbdlico que nos afeta como sujeitos na producdo dos sentidos, o
funcionamento do equivoco ocorre de forma inconsciente, que ndo se da a ver na
superficie linguistica. O equivoco é a falha da lingua (ORLANDI, 2001).

E necessario diferenciar a falha como compreensdo da materialidade
significante relativa a linguagem e a falha como sendo a falta de identificacdo do
sujeito com as campanhas em circulagdo. Apesar de distintas, elas estéo
intimamente ligadas e o efeito da segunda pode comprometer a vida e a saude de
muitas pessoas. Nas campanhas, pode - se perceber que, em sua elaboracéo,
ninguém antecipa que a lingua pode falhar, mas ela falha ndo s6 como algo proprio
a linguagem posta em funcionamento, mas também como imagem, como
materialidade significante, que esta sujeita a falhas e gera multiplas compreensoes e
interpretacbes das campanhas produzindo, inclusive, a falta de participacdo da
populacdo, dentre outras falhas que favorecem a multiplicacdo do virus e a
disseminacdo das epidemias, principalmente em algumas regides de cidades.
Algumas dessas consideracdes serdo retomadas mais adiante, por ocasido da
analise do material de pesquisa.
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1.3SUJEITO E IDEOLOGIA

Orlandi (2015) nos ensina que a Analise de Discurso ndo trata da lingua como
estrutura autdbnoma, refere - se, antes, a palavra em movimento. Ela trata do
discurso como uma pratica de linguagem, pois, por meio da observacao do discurso,
pode - se observar o homem falando e produzindo sentidos. A Andlise de Discurso
concebe a linguagem como uma mediacdo necessaria entre 0 homem e a realidade
natural e social, tornando possivel tanto a permanéncia e a continuidade, quanto o
deslocamento e a transformacéo do homem e a realidade em que ele vive, portanto,
o trabalho simbdlico do discurso esta na base da producao da existéncia humana.

Tal ciéncia trabalha com a lingua como uma maneira de significar o mundo e
0 analista relaciona a linguagem a sua exterioridade, os estudos discursivos visam a
pensar o sentido, dimensionando - 0 ho tempo e no espaco das praticas do homem,
descentrando a nocdo de sujeito e relativizando a autonomia do objeto da
Linguistica. A Analise de Discurso reflete sobre como a linguagem esta
materializada e como a ideologia se manifesta na lingua. “A materialidade especifica
da ideologia € o discurso e a materialidade especifica do discurso é a lingua”
(ORLANDI, 2015, p. 15). Conforme nos coloca Pécheux (1975), deve - se trabalhar a
relacdo lingua - discurso - ideologia. O discurso é o lugar onde se pode observar a
relacao entre lingua e ideologia, compreendendo - se como a lingua produz sentidos
por/para 0s sujeitos. Para a AD, a linguagem ndo se apresenta de forma
transparente, portanto, deve - se, ao analisar um texto, compreender o0 seu
significado, observando que ele possui uma materialidade propria e significativa
(ORLANDI, 2015).

Segundo Orlandi (2011, p. 66), “a lingua tem sua ordem proépria, a histéria tem
seu real afetado pelo simbdlico e o sujeito da linguagem é descentrado, pois é
afetado pelo real da lingua e pelo real da histéria”. Dessa maneira, as palavras
produzem significacdes que ndo sabemos como se constituiram e que; no entanto,
produzem efeito de sentidos e de evidéncia. O discurso ocorre entre interlocutores e
a lingua é a condicado de possibilidade de discurso.

Segundo a perspectiva da AD, “ndo ha discurso sem sujeito e ndo ha sujeito
sem ideologia: o individuo é interpelado em sujeito pela ideologia é assim que a

lingua faz sentido” (PECHEUX, 1975, p. 17). Sobre a ideologia, é importante
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ressaltar que ndo h& ideologia sem interpretacdo; a ideologia estq atrelada a
producéo de sentidos e de evidéncias discursivas, colocando o homem na relagao
imaginaria com suas condicdes materiais de existéncia, ela é condicdo para a
constituicdo do sujeito e dos sentidos.

O sujeito, para a Analise de Discurso, advém de uma formag&o social ampla,
que é a forma de existéncia historica de qualquer sujeito, agente das praticas
sociais, que possui 0 ego imaginario, como sujeito do discurso, que se constitui pelo
esquecimento, pois é do funcionamento da ideologia em geral que resulta a
interpelacdo dos individuos em sujeito. Segundo Pécheux (1975), ndo podemos
pensar 0 sujeito como origem de si, uma vez que se constitui na/pela interpelacao
ideologica, via simbolico. Surgindo, dai, a forma - sujeito - histérica, sujeito a
formacdo discursiva com a qual se identifica. O ser sujeito € possibilitado pelo

assujeitamento e pela constituicao histérica, sendo interpelado pela ideologia.

Nesse sentido, é interessante observar - se que a ideologia ndo é
como se sabe, consciente. Ela € efeito de relagdo do sujeito com a
lingua e com a histéria em sua necessidade conjunta. Assim a
singularidade ndo é um efeito da vontade do sujeito, ela resulta do
modo singular com que a ideologia o afeta. Sdo essas determinacdes
a que nos referimos quando falamos que a relagcdo com o sentido é
mais indireta e mais determinada (pela histéria, pela ideologia)
(ORLANDI, 2012, p. 100).

Pela nocéo de interpelacdo sdo questionadas duas formas de evidéncia: a do
sujeito como origem e a do sentido transparente. Um ponto a ressaltar é a ilusédo
subjetiva do sujeito acompanhada da ilusdo referencial, a qual todos os sujeitos
estdo submetidos. Pela ideologia, o individuo é interpelado em sujeito (PECHEUX,
1975), sendo que ai se inicia o assujeitamento do individuo, afetado pela lingua,
pela ideologia e se constituindo historicamente. A partir dai, ocorre a sua
individuagéo pelo Estado.

Segundo Orlandi (2014), o sujeito é individuado, quando se inscreve em
determinada posicao, pela formacao discursiva com a qual se identifica. O individuo
se torna, ndo nasce desta ou daquela forma. No Sistema de Saude, o Estado
aparenta ter tanta certeza da posicao social e intelectual ocupada pela maioria dos
brasileiros, que deixa escapar um imaginario de brasileiro pouco alfabetizado, o que
pode ser percebido nas analises das campanhas que possuem tracos comuns: a

infantilizacdo d(n)as campanhas, a falta de informacdes cientificas, o uso de
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chavdes simples e, principalmente, imagens que ndo condizem com os dizeres do
texto em questao.

Orlandi (2004b, p. 90) afirma que: “O Estado funda sua legitimidade e sua
autoridade sobre o cidadao, levando - o a interiorizar a ideia de coercdo, ao mesmo
tempo em que faz com que ele tome consciéncia de sua autonomia (de sua
responsabilidade, portanto)”.

Um traco comum nas campanhas em analise € que o Estado prescreve, a
todo tempo, 0 que o cidaddo comum deve realizar, estabelecendo uma relacédo de
responsabilidade, de autonomia que se alcancaria a partir do cumprimento dos seus
deveres como cidad&o. O discurso da autonomia e da responsabilidade individua o
sujeito. Cabe ressaltar que todo o gesto de interpretacdo ocorre pela ado¢do de uma
posicdo discursivo - ideoldgica por parte do sujeito, produzindo efeito(s) de sentido
que evoca(m) a memoéria do dizer. As campanhas, de modo geral, se filiam a uma
ideologia de formacédo de time, faxina, parédias, ou seja, tudo que possa acionar a
memoria do dizer do brasileiro, mas que nos remete ao sujeito de direito e deveres a
todo momento. Mais adiante, nos capitulos de analise, iremos retomar e adentrar
essas consideracoes.

A interpretacdo ocorre sempre regida pelas condigdes de producédo, o efeito
ideolégico esta, justamente, no fato de que a interpretacao se da e se nega como tal.
Ao interpretar, apagam - se as condi¢cdes de producdo, desaparecendo o modo
como a exterioridade constitui o sentido, ndo se podendo excluir o equivoco como
fato estrutural, implicado pela ordem do simbdlico, como diz Pécheux (1969 apud
ORLANDI, 2012, p. 66) “um trabalho do sentido sobre o sentido, tomado no relangar
indefinido das interpretagdes”.

De acordo com a compreensao de que todo o individuo possui direitos e
deveres para viver em sociedade, o individuo se assujeita pela lingua, que nédo é
considerada apenas como um instrumento, mas como parte da construcao do objeto
de conhecimento; sua interpretacdo estd inserida num conjunto de producédo
cientifica da qual o sujeito participa (ORLANDI, 2013). A falta de conhecimento
parece ocorrer pelo excesso de informacgdes, que ndo gera acdo para transformar a
realidade atual, portanto, sempre sabemos o que deve ser feito, mas ndo o fazemos,

mantendo o0 mesmo status quo.
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1.40 FUNCIONAMENTO DA CIENCIA DENTRO DA SOCIEDADE

Em nossa sociedade, a divulgacéo cientifica € vista por Pécheux (2002, p. 30)
como “técnicas’ de gestdo social dos individuos”, para tanto, sdo utilizadas formas
especificas onde s6 cabe a Ciéncia, podendo - se citar desde a linguagem, a escrita
e o efeito leitor, essas situacées ndo sao reservadas a todas as pessoas, pois
segundo Orlandi (2004a, p. 135), a ciéncia ocupa “um lugar social e historico no
cotidiano do sujeito”. O discurso cientifico € confundido com o jornalismo cientifico,

por buscar apresentar um efeito de verdade. De acordo com Orlandi (1994, p. 13):

a divulgacao cientifica é vista como um instrumento indispensavel
para a construcdo e consolidacdo da democracia e da cidadania.
Assim sendo, a democracia s6 se tornaria possivel pelo entendi-
mento da ciéncia por toda sociedade. O efeito que se cria é que a
ciéncia - neutra, a - histérica - € a condi¢do para a concretizacao de
um Estado democratico, no qual todos terdo acesso aos bens
culturais. A divulgacéo cientifica teria o papel redentor de salvar a
sociedade do obscurantismo de um regime ndo democratico; ela
libertaria os cidadaos e os faria entender o mundo ao seu redor (mas
o transformaria?). Imerso na realidade “tangivel’, que pode ser
alcancada e melhorada pela ciéncia, silencia - se a desigualdade
social, ou melhor, silencia - se que ha desigualdade na distribuicdo
do conhecimento, ndo ha partilha.

E importante ressaltar que os materiais de salde veiculados em nossa
sociedade, principalmente no caso da Dengue, sdo pensados, estruturados e postos
em circulagdo pelo Governo Federal, produzindo sentidos em seus interlocutores e
utilizando - se da antecipacdo dos sentidos, reduzindo o efeito da informacdo ao
conteudo. Como dito anteriormente, as campanhas de conscientizacdo sobre os
assuntos relacionados a saude, no Brasil, sdo elaboradas pelo Ministério da Saude e
disponibilizadas em um site especifico. Todos 0s municipios tém acesso as
campanhas oficiais, algo que nos chama atencdo € o uso da imagem, das cores
fortes e auséncia de informacfes escritas, que nos fazem refletir sobre como
funciona o imaginario de campanha publicitaria formulada para atingir o maior

namero possivel de pessoas, evocando, para isso, uma memdaria discursiva.

Em sendo a ciéncia financiada por recursos publicos através de
agéncias préprias de fomento, € possivel afirmar que a producdo de
conhecimento sofre sempre a acdo do Estado. Em seu turno, o
Estado capitalista, mais precisamente o neoliberal, por meio de suas
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instituicdes, individualiza os sujeitos e, na relacdo de direitos e
deveres, imputa - lhes responsabilidades (ORLANDI, 2002). De fato,
todos os cidadaos (iguais perante a lei) devem saber reciclar o lixo,
ndo poluir rios e mares, economizar energia elétrica, conhecer a
profilaxia e os sintomas de doencas - e, preferencialmente, ndo as
contrair -, em suma, apreender os beneficios da ciéncia por meios
proprios. A responsabilidade do Estado, passada as maos do
“‘cidadao”, aparece como uma questdo individual (BAALBAKI, 2014,
p. 390).

A ciéncia, na sociedade brasileira, ndo ocorre para atingir a todos, mas sim
para beneficiar uma pequena parcela da populacdo. As condicbes para se ter
acesso as informacdes cientificas sdo duas: a primeira ser alfabetizada, a segunda
estar ligado a academia de alguma forma (seja como professor ou como aluno). A
primeira condicdo garante que o individuo consegue analisar e interpretar as
informacdes em circulacdo; a segunda garante que ele estara participando das
discussBes seja como autor ou ainda assistindo as apresentacdes, que sO estarao
abertas a perguntas e discussdes no final da apresentacgéao.

O funcionamento da academia €, por si sO, excludente, a comecar pela
apresentacao dos trabalhos e defesas de tese, que sO acontecem dentro dos
ambientes académicos, onde ocorrem bancas publicas, mas restritas a comunidade
cientifica. As publicagbes ocorrem em revistas e sites, validades com nivel de
Qualidade (QUALIS) mensuravel, com linguagem propria e especifica, deixando o
sujeito ndo alfabetizado a margem dessas discussdes, pois dificilmente tera acesso
a elas e, se tiver, provavelmente ndo terd condicdes de interpretacdo e
compreensao.

Sem falar que o acesso ao mundo da educacédo, que abarca a producédo e
divulgacao da ciéncia, apesar de todas as formas de facilidade e universalizacédo de
ensino, ainda ndo consegue, no Brasil, abarcar a TODOS, principalmente quando
consideram - se as questbes econdmicas e sociais. Destaca - se que 0s precos de
livros, revistas, televisbes sdo fora dos padrdes econémicos de grande parte da
populacao brasileira.

Assim, as decisOes e discussdes que se relacionam a ciéncia, sdo mantidas a
margem da populacdo, de acordo com o viés da alfabetizacéo e classe social, que
acabam recebendo as informagfes interpretadas e divulgam para TODOS, ainda

gue dentro desse TODO ocorra a exclusdo daqueles que nao tém acesso aos meios
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de comunicacgdo. Deixando essas pessoas cada vez mais sujeitas a horizontalidade

das informacdes, podendo citar, dentre elas: WatsApp, facebook, instagran, ...

1.50 USO DE IMAGENS NAS CAMPANHAS PUBLICITARIAS

Algo recorrente nos materiais de analise, em todas as campanhas, é o uso de
imagens. A representagcdo imagética se faz cada vez mais presente, no ambito da
comunicacado, nos dias atuais, principalmente em campanhas governamentais, onde
o foco é atingir a populacdo em massa e, por isso, neste trabalho, compreende-se a
imagem como discurso e como pratica que materializa um processo comunicacional
entre Governo e populacdo. Compreende - se a imagem como um objeto simbdlico
que clama por significacdes. Mas, para que os sentidos existam, como afirma
Orlandi (2001), € preciso que haja interpretacdo. Sobre as campanhas publicitarias é
importante relacionar a sua estruturagdo com as formacdes imaginarias e com
lacunas a serem preenchida por sentidos, partindo da tentativa de antevé-los, a
partir da relagéo entre sujeito, linguagem e mundo.

As imagens utilizadas nas campanhas, na tentativa de torna-las mais “claras”,
devem estar disponiveis, em todos os locais publicos possiveis, “chegando”, assim,
ao maior numero de pessoas possivel. Carrozza e Ribeiro (2018) explicam que no
mundo atual, os dois mundos (real e virtual) sdo apresentados como mundos
distintos, como se constituissem dois espacos diferenciados. As pecas publicitarias
ja se apresentam separadas no site para acesso, conforme escolha. Todas as pecas
disponiveis buscam atender a demanda dos dois mundos: para o mundo fisico,
existe a disponibilidade de cartaz, fundo de palco, banner, selo de Dengue, flyers;
para o mundo virtual: broadside, assinatura de e - mail, filmes de longa e curta
duracdo. Apesar dessa divisdo apresentada pelo autor, concebe - se, neste trabalho,
gue os materiais circulam tanto na forma fisica quanto em formato digital, na
tentativa de possibilitar o acesso e compreenséo de “todos”.

O que chama atencédo é que exceto nas mausicas, disponibilizadas no site,
todas as pecas publicitarias: outdoor social, flyer, cartaz, dentre outros s&o
basicamente constituidas por imagens, pois, de acordo com Debord (1967, p. 19):
‘onde o mundo real se converte em simples imagens, as simples imagens tornam -

se seres reais e motivacoes eficientes de um comportamento hipnético”. Cabe
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ressaltar que a maioria das imagens analisadas visa a promover uma ac¢ao, uma
mudanca de comportamento, incitando os cidaddos a diferentes préaticas para que
“modificagdes” ocorram.

As campanhas apresentam sempre padres pré - estabelecidos: frases
curtas, slogans, buscando, por meio da identificagdo com os dizeres dos materiais
em circulacdo, que as pessoas possam ser estimuladas a adquirir novos habitos.
Esses “novos habitos” possibilitariam outros padrbes de comportamento, tais como:
faxinar as casas todo o sdbado ou vacinar seus filhos ou ainda se unir aos seus
vizinhos para, como um time, combater o mosquito da Dengue. Percebe - se que, na
maioria das Figuras analisadas, h4 uma intencdo do idealizador da campanha nao
s6 de divulgar informacédo, mas de mobilizar o seu interlocutor para alguma acéo,
para o consumo de uma ideia, nesse caso, buscando uma alteracdo dos habitos

diarios dos individuos. De acordo com Carrozza (2018, p. 14):

[...] € preciso olhar para as pecgas publicitarias como formas materiais
gque emergem de um fazer determinado por sentidos que se
relacionam com o préprio modo como hoje a sociedade se organiza
em torno de uma forma - sujeito histérica de direito, que tem no
capitalismo sua formacdo ideoldégica dominante. Nesse sentido, a
publicidade se mostra como aquilo que tenho chamado de um fazer
técnico oferente. Esse olhar sobre a publicidade possibilita perceber
gue néo se trata apenas de uma informatividade da propaganda, mas
de algo a mais que faz com que ela, além de informar, arrebanhe o
sujeito direcionando - o para uma determinada ag¢do, neste caso, 0
consumo (de um produto, um servi¢o, uma ideia...).

Na Figura 2, que compde nosso primeiro recorte de analise, percebe - se que
a informacdo veiculada € a de que o mosquito pode matar. O padrdo de
comportamento que a campanha busca transformar em habito é o de colocar areia
no vaso das flores e estabelecer que, no sdbado, todas as casas devem ser
“faxinadas”, pois no seu dia de folga, vocé ndo deve “dar folga” para 0 mosquito
transmissor. Retomando a citacdo acima, ha, na campanha, uma tentativa de
arrebanhar e direcionar o sujeito cidad&o, de direitos e deveres, para uma
determinada acdo. No caso: a acdo de combater o mosquito da Dengue, no dia da
semana especificado pela campanha, sdbado, pois, ao menos imaginariamente,
esse é o dia em que a maioria das pessoas estaria de folga e poderia se dedicar as

tarefas domeésticas.
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A palavra poder € um verbo auxiliar modal: determina a acdo de poder, ter
direito ou autoridade para realizar alguma coisa; uma palavra muito usada para fins
de regras administrativas, que se repete no folder analisado: SE O MOSQUITO DA
DENGUE PODE MATAR, ELE NAO PODE NASCER.

-
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Fig-l]ra 2- Campa‘nha de combate a dengue
Fonte: Brasil (2019a).

Ainda sobre a Figura 2, podemos perceber que, atualmente, imagens como
essa circulam em larga escala em nossa sociedade, principalmente, nas redes
sociais. De acordo com Carrozza e Ribeiro (2018), pode - se dizer, de certa forma,
que, pela publicidade, cria - se uma ciranda de imaginarios, onde se configura um
jogo produtivo entre o reconhecer, conhecer, no nivel de representacdo, quando, na
verdade, o que se faz é construir um ideal de consumidor com o qual 0s sujeitos se
identifiquem e desejem ser. Dessa forma, percebe - se, portanto, o trabalho feito a
partir de imagens que deveriam fazer parte da vida das pessoas, pois ao trabalhar
com imagens que néo facam parte do seu dia a dia, corre - se o risco de perder o
reconhecimento do sujeito como parte daquela cena, parte daquele mundo que ele
(re)conhece, aderindo ao padrao estabelecido nas pecas publicitarias.

As pecas publicitarias sdo usadas para apresentar algo que se pretende
vender. S&o utilizadas nas campanhas governamentais para convocar o interlocutor
a se responsabilizar por alguns deveres que também cabem ao Estado, como a
promoc¢do e a manutencdo da saude publica. H4, nesse caso, uma tentativa de
venda, ndo de um produto especifico, mas de uma identificacdo que promova
mudancas sociais. Neste trabalho, analisamos, especificamente, campanhas que

sdo elaboradas para prevenir e resolver problemas de saude publica. Embora
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apresentem condi¢cbes de producao diferentes, percebemos que a maneira como
buscam atingir os interlocutores é semelhante.

E assim que a publicidade funciona no imaginario: constituindo uma relagéo
dos produtos, sejam eles de consumo ou de modos de administracdo da saude
publica, estabelecendo uma relacdo com os sujeitos consumidores. O imaginario
acaba por estabelecer seu vinculo com o real da historia, pois é pela sua ordem - a
da historia, que podemos pensar na possibilidade de interpretacdo. Dentro dessa
perspectiva tedrico - metodoldgica, o que desperta os sentidos do interlocutor é a
relacdo da lingua com a histéria. Ao se planejar uma campanha publicitaria, seja ela
voltada para qualquer publico, o idealizador da campanha parte de uma situagéo
onde 0s sujeitos participem, na tentativa de produzir uma identificagcdo de si com
seus referenciais de vida, mas, nem sempre, os interlocutores se identificam e
interpretam um tipo de comportamento antecipado ou desejado pela campanha. A
publicidade age na incompletude do que é inerente a lingua e ao sujeito; desta
maneira, toda peca publicitaria parte do imaginario daquele que estrutura a
publicidade (CARROZZA, 2011).

De acordo com a perspectiva discursiva, a ideologia esta presente em todos
os locais, mas, apesar disso, dissimula sua existéncia, por meio de evidéncias
subjetivas. Orlandi (2002) nos explica que, para Pécheux, o individuo é interpelado
em sujeito, pela ideologia e a entrada do individuo na sociedade ocorre por meio da
interpelacdo ideolégica, o que ndo ocorre de maneira uniforme, sem desvios,
desconsiderando - se o fato de que a lingua ndo é transparente. Algo a se
considerar é que a constituicdo do sujeito ocorre a0 mesmo tempo em que se da a
estruturacdo do sentido. Portanto, para compreendermos o seu funcionamento,
devemos observar como eles se constituem, como sdo formulados e como ocorre
sua circulacado (ORLANDI, 2002).

Ao nos debrucarmos sobre uma campanha publicitéria, € possivel destacar
gue ha nela o trabalho da ideologia. Pode - se perceber que nas campanhas
veiculadas ndo existem casas sujas, pessoas doentes, o que deveria ser o foco das
acOes; muito pelo contrario, apresenta - se um cenario ideal, que remontam as
casas dos gibis da turma da Moénica, muito diferente daquele cenario que se busca
combater. Nessas campanhas, estdo retratados os objetos que um sujeito
individualizado pelo Estado gostaria de ter acesso: casas confortaveis, quintais

limpos, agentes da Dengue simpaticos com sorriso “bem tratado”, visitando a casa
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que apresenta um belo jardim em um lindo dia de sol e auxiliando todos os

moradores no combate a Dengue, como podemos observar na Figura 3:

-

DENGUE

£ :AClL_COM;g[)EE
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| ESQUECER

Figura 3 - Combate a déngue - Acéo do agente
Fonte: Brasil (2019a).

Na frase utilizada, a palavra PODE aparece, novamente, s6 que, nesse caso,
acompanhada do adverbio de negacdo: DENGUE E FACIL COMBATER, SO NAO
PODE ESQUECER, vocé deve combater, porque é facil e o Estado administrativo
deve apenas evitar o esquecimento.

De acordo com a AD, ao produzir um fio discursivo (intradiscurso) existe uma
relacdo deste com o interdiscurso ou memoria discursiva que se caracteriza como
tudo aquilo que ja foi dito. Sobre a memoaria discursiva, Pécheux (1999a, p. 52)

afirma que:

A memodria discursiva seria aquilo que, face a um texto que surge
como acontecimento a ser lido, vem restabelecer os ‘implicitos’ (quer
dizer, mais tecnicamente, os pré - construidos, elementos citados e
relatados, discursos - transversos, etc.) de que sua leitura necessita:
a condicdo do legivel em relag&o ao préprio legivel.

Considera - se que o processo de producédo das propagandas que parte da
escolha das imagens e todo o seu “enredo”, conta com a antecipacdo dos sentidos
ja dados, realizada por uma equipe de profissionais, de modo que a populacdo que a
receba “compreenda a mensagem”, para que a memoria discursiva do “leitor” seja
evocada, tornando - o ciente de seus direitos e deveres e também o tornando

responsavel pela erradicacdo de doencas e controle de vetores da Dengue.
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De acordo com Medeiros (2015, p. 92), as imagens que circulam nos
ambientes sociais significam e precisam ser compreendidas. Ao analisar uma
imagem, é necessario atentar ndo apenas para seus elementos semioticos, mas,
principalmente, interrogar sobre suas condi¢c6es de producéo e circulacdo. Portanto,
a imagem ndo deve ser tomada por si mesma, mas sim em relagdo as suas
condicbes de formulagéo e circulacdo que afetam, diretamente, a producdo dos
sentidos.

Algumas campanhas contam com participacdo de personagens que fizeram
grande sucesso na TV brasileira em variadas épocas, como é possivel observar na

Figura 4:
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Figura 4 - Campanha do dia D - vacinagao
Fonte: Brasil (2019a).

A equipe idealizadora de tal campanha, ao colocar tais personagens como o
“Zé Gotinha”, criado no ano de 1986, e a Xuxa, que esta no imaginario das pessoas
de todo o pais como “Rainha dos baixinhos”, se fazendo presente na infancia de
muitas méaes e pais de criancas e adolescentes em fase de vacinacdo, parece se
dirigir aos responsaveis pelo publico a ser vacinado, por meio dos personagens de
diferentes geracdes. Utilizando as roupas dos anos 4ureos de apresentadora - visual
onde ainda utilizava longas botas e seu cabelo com “xuxinhas”, faz remeter ao
programa comandado por ela, nas décadas de 80 e 90. No “palco” da propaganda
do Ministério da Saude também estdo uma galinha azul e um pintinho amarelinho,

ambos da “Galinha Pintadinha”, desenho muito assistido pelas criangcas, na
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atualidade, além de Luccas Neto - youtuber aclamado pelo publico adolescente. A
descricdo dessa propaganda permite que percebamos uma tentativa de atingir um
publico alvo, utilizando personagens representativos de diferentes geracoes.
Naquele palco, simbolos de varias geracdes se unem para um chamado ao povo,
por meio dos supostos idolos de uma geracao.

Percebe - se que as imagens sao utilizadas para produzir identificagbes no
publico alvo da Campanha de Vacinacgao, acionando a memdéria discursiva daquele
que ira levar para vacinar e aguele que é vacinado, a partir de personagens que
remetem ao ludico, a brincadeira.

A publicidade é uma forma de linguagem, é um discurso circulante e como
discurso traz consigo o trabalho da ideologia. Nos casos de propagandas
governamentais, buscam - se maneiras de se atingir a populacédo de forma ampla, a
fim de promover o controle de doencas, com data definida, lugar e tempo. Uma
concentracdo de todos e um esfor¢o geral em prol da saude é produzido: o Estado
aciona e direciona os cidadaos a vacinacdo. Vale destacar que existe uma relacéo
do homem com o simbdlico, essa relacdo se da por meio da linguagem, a utilizacéo
da imagem estd dentro dessa configuracdo que produz efeitos de sentido e se
configura como forma de linguagem, inclusive funcionando de forma independente,
produzindo sentido conforme é “lida” pelos sujeitos leitores (COSTA, 2014).

Orlandi (2015), nos explica que discurso € efeito de sentidos entre
interlocutores. A Analise de Discurso trabalha a textualizagdo do politico, os gestos
de interpretacao inscritos na materialidade do texto e considera - se, neste trabalho,
de pesquisa, uma associagao entre textos e imagens da publicidade governamental.
Se o discurso é politico, a interpretacdo ou a compreensédo da leitura também séo
atos politicos. Orlandi (1995, p. 74), destaca que “pelo trabalho da ideologia, o
conteddo se substitui a forma material, isto é, a forma tomada na historia
(historicidade), corp(o)ralidade do sentido, linguistico - histérica”.

As imagens em nossa sociedade surgem como uma memoéria de arquivo que
atravessa e atribui sentidos ao que é interpretado. E crucial compreender como elas
significam, “como uma memoria das imagens as atravessa e as organiza, ou seja,
uma intericonicidade que lhes atribui sentidos reconhecidos e partilhados pelos
sujeitos” (COURTINE, 2008 apud MEDEIRQOS, 2015, p. 92).

Segundo Orlandi (2005, p. 10), Pécheux “concebe o discurso como um lugar

particular em que essa relacdo ocorre e, pela analise do funcionamento discursivo,



46

ele objetiva explicitar os mecanismos de determinacdo historica dos processos de
significacdo. Estabelece como central entre o simbdlico e o politico”.

Ressalta - se que a imagem € a marca histérica da linguagem, que infla o
banal e o toma como padrdo de exibicdo, que reforca a necessidade (in)evitavel

para a compreensao dos sujeitos, assim:

As imagens constituem uma modalidade particular de linguagem com
a qual os homens apresentam e reapresentam o mundo para si e
para 0s outros; ndo imitam o real, tornam - no visivel no esforco de
fazerem reviver e reaparecer, a consciéncia, uma experiéncia
pregressa de visibilidade. Podem ser imagens fisicas impressas e
veiculadas, eletrbnica ou digitalmente, pelos suportes tecnoldgicos
dos meios de comunicagdo, imagens materiais ou virtuais,
produzidas para circulacdo de valores no interesse dos fins dos
grupos sociais; e também, “imagens” que cintlam na mente do
sujeito e mobilizam ideias, memorias, pensamentos (ALMEIDA
JUNIOR, 2015, p. 107).

Orlandi (2015) prop8e que numa perspectiva discursiva ndo se separa forma
e conteudo; a lingua deve ser compreendida também como acontecimento e as
imagens permitem a reunido da estrutura, acontecimento do significante afetado
pela historia. No desenrolar da histéria no Brasil, podemos citar histrias de pessoas
afetadas pelas mortes causadas pela Dengue ou, ainda, aquelas pessoas que
perderam seus movimentos pela falta de vacinacdo ou ainda que foram atingidas por
doencas anteriormente consideradas erradicadas.

Para a AD, o funcionamento entre linguagem e mundo se da por intermédio
do imaginario que produz um efeito de realidade. Sobre essa questdo, Orlandi
(1994, p. 57) afirma que:

A dimensédo imaginaria de um discurso é sua capacidade para a
remissdo de forma direta a realidade. Dai seu efeito de evidéncia,
sua iluséo referencial. Por outro lado, a transformacg&o do signo em
imagem resulta justamente da perda do seu significado, do seu
apagamento enquanto unidade cultural ou histérica, o que produz
sua “transparéncia”. Dito de outra forma, se se tira a histéria, a
palavra vira imagem pura. Essa relagdo com a histéria mostra a
eficacia do imaginario, capaz de determinar transformacfes nas
relacdes sociais e de constituir praticas. Mas, em seu funcionamento
ideoldgico, as palavras se apresentam com sua transparéncia que
poderiamos atravessar para atingir seus contetdos.
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Orlandi (2008, p. 10) afirma que a funcdo da propaganda é descobrir o que as
pessoas desejam, como se comunicar com elas, sendo que esse comunicar
apresenta o significado de toca-las, “para atingir o que tu tens em suas cabecgas”.
Nos Debrucamo-nos, aqui, sobre duas citacbes de Pécheux (1997, p. 179), ao
afirmar que é “impossivel analisar um discurso como um texto, isto €, como uma
sequéncia linguistica fechada sobre si mesma [...], € necessario referi - lo ao
conjunto de discursos possiveis, a partir de um estado definido de condi¢cbes de
producao”, entendendo producdo, salienta o autor, como ‘remetendo a efeito e
condicdes pelas quais esse efeito é produzido ou ndo produzido” (PECHEUX, 2011,
p. 215). Assim, a interpretacdo de uma imagem ndo se d& de forma casual e
aleatéria, mas, sim, dentro de determinadas condicfes de producéo.

No caso do material analisado, a midia veicula imagens para as campanhas
destinadas a manutencdo da Saude Publica, em geral. Dentro do espaco urbano, as
imagens parecem atingir o sujeito independentemente do seu grau de instrucéo:
circulando dentro da esfera social, produzindo significacdo de acordo com
determinadas condi¢Ges de producdo, na tentativa de abarcar a “todos”.

Uma consideracao importante, € que a diferenca entre o uso das palavras
PODER E DEVER, quando a referéncia € a campanha da Dengue, utiliza - se a
palavra PODE, o individuo escolhe se quer participar ou ndo da campanha. Ao
considerar os folders referentes & campanha de vacinacao o individuo DEVE, tem a
obrigacéo de participar da campanha.

Um ponto a se considerar é que as formacdes imaginarias designam o lugar
que A e B atribuem a imagem que um faz da posi¢éo do outro (PECHEUX, 1993),
tomando como referéncia as campanhas analisadas, ndo existe nenhuma relacéo
entre as a¢des individuais e sua consequéncia coletiva, mesmo que estas englobem
grandes riscos como epidemias de dengue ou, ainda, o retorno de doencas

consideradas erradicadas, como poliomielite ou sarampo.
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CAPITULO 2 - A VACINACAO NO BRASIL

A vacinacdo é um dos deveres do cidaddo, algo que j& faz parte do controle
do Estado sobre ele, na tentativa de garantir a Saude Publica e reduzir as taxas de
mortalidade. A possibilidade de assumir determinados empregos e 0 acesso as
escolas, por exemplo, estdo atrelados ao cumprimento do calendario de vacinacao.
Neste capitulo, objetiva-se refletir sobre a implantacdo da vacina, na sociedade
brasileira e discutir sobre algumas campanhas de vacinacdo em contraposicdo ao
recente movimento de antivacinacdo e seu impacto na sociedade, por meio da
andlise de dizeres de pessoas que participam de tal movimento. O dizer dessas
pessoas que representam 0 movimento antivacinagdo se justifica para
compreendermos como o Estado tenta reagir a isso, ao propor, por meio de de
campanhas publicitarias um movimento a favor da vacinacao.

A descoberta da vacina se deu em 1796, por Edward Jenner, apés ter se
dedicado, por 20 anos, a estudos e experimentos com a variola bovina. Ao longo do
tempo, ele testou a vacina em muitas pessoas, incluindo seu filho. Seu objetivo era
confirmar a crenca popular que dizia que quem lidava com gado ndo contraia a
variola, dando origem aos termos vaccine e vaccination (derivados do termo latino
vacca). Naquela época, a inoculacdo era realizada através do pus das méaos de uma
leiteira, a vaca denominada “Sarah”, pois acreditavam que, por esse motivo, ela
tivesse adquirido a variola em seu estado mais brando. Aos poucos, a vacina foi
sendo aprimorada e, no Quadro 1, apresentam - se 0sS principais marcos de sua
implantacdo no Brasil. Este quadro € de autoria do Ministério da Saude e foi
divulgado em comemorac¢do aos dois séculos da implantacdo da vacina no Brasil,
considera - se relevante sua apresentacao para melhor compreenséao deste trabalho.

Dois séculos a vacina no Brasil
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1804 Introducéo da vacina no Brasil.

1811 Criada a Junta Vacinica da Corte.

1832 Primeira legislacédo de obrigatoriedade da vacina no Brasil.

1834/35 || Epidemia de variola no Rio de Janeiro.

1846 Criado o Instituto Vacinico do Império a partir da reestruturacéo da Junta Vacinica.

1872 Nasce Oswaldo Gongalves Cruz em Sao Luis de Paraitinga, Sdo Paulo.

1878 Epidemia de variola no Rio de Janeiro.

1886 Extingdo do Instituto Vacinico.

1887 Epidemia de variola no Rio de Janeiro.
Introducao da vacina anti - varidlica animal no Brasil.

1889 Obrigatoriedade da vacina para criangas de até seis meses de idade.

1894 Criacéo do Instituto Vacinico Municipal.

1900 Criacéo do Instituto Soroterapico Federal, primeira Instituicdo a produzir soro no Brasil.

1902 Oswaldo Cruz assume a Dire¢éo - geral do Instituto Soroterapico Federal.

1903 Rodrigues Alves nomeia Oswaldo Cruz como Diretor Geral de saude publica, cargo que
corresponde atualmente ao de Ministro da Saude.

1904 Epidemia de Variola assola a capital. Aprovada a lei da obrigatoriedade da vacinagéo.
Estoura a Revolta da Vacina.

1907 Febre Amarela é erradicada no Rio de Janeiro.

1908 Epidemia de Variola leva a populacdo em massa aos postos de vacinacao.

1909 Oswaldo Cruz deixa a Diretoria Geral de Saude Publica, passando a dedicar - se apenas
ao Instituto de Manguinhos, que passa a se chamar Instituto Oswaldo Cruz.

1917 Morre Oswaldo Cruz

1919 O Intituto Oswaldo Cruz incorpora em sua estrutura o Instituto Vacinico Municipal que
passa a ser denominado Instituto Vacinico Federal.

1921 Regulamentac¢éo do Instituto Vacinico Federal.

1925 Introduzida a BCG no Brasil.

1937 Inicio da producéo e utilizacéo da vacina contra a febre amarela fabricada no Brasil.

1939 Discussdes sobre a eficicia da vacina contra a febre amarela.

1940 Reforcada a necessidade de combater o mosquito vetor, aedes aegypti, devido a baixa
eficacia da vacina.

1942 Erradicada a febre amarela urbana no Brasil.

1948 Realizado o | Congresso Mundial de BCG.

1953 Epidemias de difteria no Brasil.

1961 Realizadas as primeiras campanhas com a vacina oral contra a poliomielite.

Quadro 1 - Historico da vacinacdo no Brasil
(continua)
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1962 Instituida a Campanha Nacional contra a Variola.

1966 Criada a Campanha de Erradicagédo da Variola.

1970 Criada a Superintendéncia de Campanha de Saude Publica (SUCAM) resultado da fuséo
do Departamento Nacional de Endemias Rurais, da Campanha da Erradicacdo da
Variola e da Erradicacéo da Malaria.

1971 Implantado o Plano Nacional de Controle da Poliomielite. Ultimos casos de variola no
Brasil. Iniciada a producdo do BCG liofilizado pelo Butantan.

1972 Inicio do Programa de Vacinagao Anti - sarampo.

1973 Certificacdo internacional da erradicaco da variola no Brasil.
Formulado o Programa Nacional de Imunizacdes, com o objetivo de controlar ou
erradicar doencas infecto - contagiosas e imunopreviniveis.

1974 Criado o Programa Ampliado de Imuniza¢@es. Epidemia de meningite meningocdcica no
Brasil.

1975 Inicio do sistema de registro de doses de vacinas aplicadas.
Instituido o Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica e Imunizacdes.
Campanha Nacional de Vacinagéo contra a Meningite Meningocdcica.

1976 Implantado em Bio - Manguinhos, unidade da Fiocruz, um centro de producéo de vacinas
contra a meningite meningocdcica A e C.

1977 Definida as vacinas obrigatdrias para menores de 1 ano de idade em todo o Brasil.
Aprovado o modelo de Caderneta de Vacinages.

1980 Extinta a obrigatoriedade da vacinagao contra a variola.
Inicio dos Dias Nacionais contra a paralisia infantil no Brasil.

1981 Lancada a Campanha Nacional de Conscientiza¢do sobre a febre amarela.

1982 Fiocruz langa o primeiro lote da vacina brasileira contra o sarampo.

1984 Iniciada em todo o pais a vacinagdo de criancas de 0 a 4 anos de idade contra
poliomielite, sarampo, difteria, coqueluche e tétano.

1986 Criado o Zé Gotinha, personagem simbolo da campanha pela erradicagdo da
Poliomielite no Brasil.

1989 Registrado o ultimo caso de poliomielite no Brasil.

1990 Extintas a SUCAM e a FSESP, que resultam na Funasa.

1992 Campanha Nacional contra o Sarampo. Implantada a vacina triplice viral. Implantada a
vacina Anti - hepatite B para grupos de risco.Lancado o Plano de Eliminacdo do Tétano
Neonatal.

1994 Certificacdo internacional da erradicacéo da poliomielite no Brasil.

1996 Campanha Nacional de Vacinacdo contra a Hepatite B, envolvendo escolares e
odontdlogos.

1997 Campanha Nacional de Vacinacdo contra 0 Sarampo, em criangas menores de cinco
anos.

1998 Vacinacdo contra a Hepatite B em todo o Brasil.

Quadro 1 - Historico da vacinagdo no Brasil
(continuacéo)
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1999 Implementado o Plano de Erradicacdo do Sarampo. Primeiro ano da Campanha de
Vacinacédo para a terceira idade, com a finalidade de imuniza - los contra gripe, tétano e
difteria. Implantada a vacina contra Haemophilus influenzae b, para menores de 2 anos.

2001 Intensificada a vacinacdo das mulheres em idade fértil, com o intuito de zerar a
ocorréncia do tétano neonatal.

2002 Implantada a vacina tetravalente (DTP + Hib), para menores de 1 ano. Campanha
Nacional de Vacinagéo contra a Rubéola destinada a mulheres.

2003 Jornada Sul - Americana de Vacinacdo com o propésito acelerar a erradicacdo do
sarampo e o0 controle de doencas que podem ser evitadas através de vacinas.
Assinado pelo Ministério da Salde acordo para a fabricacdo da vacina triplice viral
contra sarampo, rubéola e caxumba.

2004 Apresentada pelo Departamento de Ciéncia e Tecnologia (DCT) as seis vacinas
prioritarias para desenvolvimento nos proximos trés anos: pentavalente (contra difteria,
coqueluche, tétano, hepatite B e Haemofilus Influenzae), contra a raiva humana e
canina, imuniza¢do das meningites A e B, e contra a leishmaniose canina.

2005 Distribui¢do da nova Caderneta da Crianca por maternidades publicas e privadas.

2006 Incorporada a vacinagdo contra o Rotavirus no Calendario Basico de Vacinacdo da
Crianca. Instituido o “Dia Nacional de Prevencédo da Catapora”, celebrado anualmente no
dia 5 de agosto, com o objetivo de conscientizar a populagdo sobre a importancia da
vacinagdo contra a doencga.

Quadro 1 - Historico da vacinacao no Brasil (concluséo)
Fonte: Revista da Vacina (2020).

Esse Quadro, permite perceber as agdes que promoverao a erradicacao de
doencas importantes no Brasil, sendo elas: 1907 a Febre Amarela no Rio de Janeiro,
1942 a erradicacao da febre amarela urbana no Brasil e em 1989 o registro do ultimo
caso de Poliomelite no Brasil.

Apesar de seu método ser colocado, muitas vezes, em prova, a Organizacao
Mundial de Saude (OMS), em 1980, declarou a variola erradicada, ap0s a realizacédo
de programa de vacinacéo em massa, em ordem mundial (LEVI; KALLAS, 2002).

Apesar de ter contribuido para a erradicacdo ou controle de diversas doencas
infectocontagiosas, a industria farmacéutica ja registrou alguns episddios com virus
inativado, podendo citar o ocorrido em 1955, apés falha no processo de fabricacao
da vacina contra a poliomielite, baseada em virus inativados, e ainda alguns
episodios envolvendo as vacinas BCG (Bacillus Calmette - Guérin), triplice viral
(Sarampo, Caxumba e Rubéola), rotavirus, poliomielite oral e pertussis celular (APS
et al., 2018).

De acordo com noticia veiculada no Portal do Ministério da Saude (2019), as
formulagbes das vacinas ndo oferecem nenhum risco, sua eficacia é avaliada pela

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) e devem ser oferecidas com


http://www.ccms.saude.gov.br/revolta/ltempo.html
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base em um calendério de vacinacdo, sendo administradas em pequenas doses, de
acordo com a idade, o que resulta na imunizacéo do paciente.’

Ressalta - se, ainda, que existem calendarios especificos para publicos
especificos: criancas, adolescentes, adultos, idosos e a populacéo indigena. Apesar
de ndo haver calendario especifico, temos dois grupos que também recebem
atencdo especial: viajantes e gravidas que sdo atendidos em campanhas como:
triplice viral (contra Sarampo, Caxumba e Rubéola), Hepatite B, Gripe dentre outras
vacinas disponiveis na rede de imunizacdo. Essas vacinas sado disponibilizadas
gratuitamente pelo Governo, por meio do Ministério da Saude, para a imunizacdo da
populacdo alvo. Abaixo, apresentam - se algumas chamadas de vacinagcdo de
diferentes regides, para demonstrar que as vacinas seguem as peculiaridades

regionais, Figura 5:

Vacine-se contra a N Cdm‘ﬁAEQUEM DEVE SE VACINAR
paralisia infantil - AGRP

€ 0 sarampo A

DE6A31 | DIAD:18/8
DE AGOSTO SABADO

Todas as criangas de | ano,
a menores de 5 anos de idade,
devem ser vacinadas.

-
Govimoo s
SUS+ ) Estaoso Cond

Ndo esquega —
a caderneta de vacinagédo! 5"5+ GOIAS

Figura 5 - Campanhas Sarampo, Gripe e Paralisia Infantil
Fonte: Ceara (2019) e Santo Antbnio do Descoberto (2018).

Observou - se que existem datas distintas para diferentes tipos de
Campanhas de Vacinacdo, como nos exemplos acima, que destacam a vacinacao
contra a Paralisia Infantil, o Sarampo e a Gripe, para grupos distintos, dependendo
das especificidades do Estado onde as Campanhas séo veiculadas. A definicdo do
calendario ocorre, de acordo com a necessidade de determinada regido. Para que
os Venezuelanos pudessem adentrar o Brasil, estes foram obrigados a tomar todas
as vacinas do nosso calendario, aléem da vacina da Gripe. A imunizacdo é
compulsoria para os Venezuelanos que estdo fixando residéncia em nosso pais,
mas ndo € obrigatéria para os turistas com visto provisorio. A obrigatoriedade da

vacinacdo ¢ uma medida coletiva para a seguranca de toda a populagdo. Com a

LA informacéo contida neste paragrafo esta disponivel no link:
http://www.saude.gov.br/saude-de-a-z/vacinacao/vacine-se, site oficial do governo.
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entrada dos Venezuelanos, no Brasil, foi identificado o gendtipo do virus (D8), que
circula no pais vizinho, e esté relacionado ao surto de Sarampo em Roraima e
Amazonas. No ano de 2018, foram diagnosticados 1553 casos de Sarampo em todo
o Brasil, sendo 1211 no Amazonas e 300 em Roraima (BRASIL, 2019c). Cabe
ressaltar que, com o advento da globalizacdo, fica cada vez mais complicado o
controle dos surtos epidémicos, sendo a vacinagdo uma das Unicas medidas
disponiveis para tentar controlar a disseminacédo de doencas e epidemias.

As Politicas Publicas de vacinacdo foram instituidas no Brasil, pela Lei
6259/75 (BRASIL, 1975). O Estatuto da crianca e do Adolescente considera como
crime grave o fato de ndo se vacinar um filho que venha a falecer por ter contraido
alguma doenca por falta de vacinacéo, o que pode ser caracterizado como crime ou
morte por negligéncia. O paragrafo 1° do artigo 14 do Estatuto da Crianca e do
Adolescente (ECA) determina que “é obrigatoria a vacinagdo das criangas nos casos
recomendados pelas autoridades sanitarias”. Pelo artigo 249 do Estatuto, a
imunizacdo faz parte dos “deveres inerentes ao poder familiar ou decorrente de
tutela ou guarda”, sujeita o infrator a “multa de trés a vinte salarios minimos”
(BRASIL, 1990). Outra Lei a ser seguida é o Decreto 78.231/76 que dispde sobre a
organizagéo das acdes de Vigilancia Epidemioldgica, sobre o Programa Nacional de
Imunizacbes, estabelecendo normas e providéncias relativas a notificacdo
compulséria de doencas. Ressalta - se que, no artigo n° 43 do Decreto 78.231, esta
disposto que “a inobservancia das obrigacdes estabelecidas na Lei n° 6.259”
configura “infragao da legislacédo referente a salde publica, sujeitando o infrator as
penalidades previstas” (BRASIL, 1975, 1976).

Abaixo, reproduzimos o calendario basico de vacinacdes que deve ser

administrado nos postos de saude, em todo o territério nacional:
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CRIANCA

IDADE

VACINA

DOENCAS EVITAVEIS

DOSE

Ao nascer

BCG-ID

Hepatite B

Previne as formas graves de tuberculose
(miliar e meningea)

Previne a hepatite B

Dose Gnica

Dose Gnica

2 meses

Pentavalente (DTP+Hib+Hep. B)

Poliomielite Inativada (VIP)
Pneumocédcica 10-valente
(conjugada)

Oral contra Rotavirus Humano
(VORH)

Previne difteria, tétano, coqueluche,
hepatite B e meningite e infec¢des por Hib

Previne a poliomielite (paralisia infantil)

Previne pneumonia, otite, meningite e
outras doengas causadas pelo Pneumococo

Previne diarreia por rotavirus

1% dose

3 meses

Meningocécica C

Previne meningite e meningococcemia
(infeccdo generalizada)

1° dose

4 meses

Pentavalente (DTP+Hib+Hep. B)

Poliomielite Inativada (VIP)
Pneumocécica 10-valente
(conjugada)

Oral contra Rotavirus Humano
(VORH)

Previne difteria, tétano, coqueluche,
hepatite B e meningite e infec¢des por Hib

Previne a poliomielite (paralisia infantil)

Previne pneumonia, otite, meningite e
outras doengas causadas pelo Pneumococo

Previne diarréia por rotavirus

2" dose

5 meses

Meningocécica C

Previne meningite e meningococcemia
(infeccao generalizada)

2% dose

6 meses

Pentavalente (DTP+Hib+Hep. B)

Poliomielite Inativada (VIP)

Previne difteria, tétano, coqueluche,
hepatite B e meningite e infecgdes por Hib

Previne a poliomielite (paralisia infantil)

3% dose

12 meses

Triplice Viral (SCR)

Meningocdcica C

Pneumocécica 10 valente

Previne sarampo, caxumba e rubéola

Previne meningite e meningococcemia
(infeccao generalizada)

Previne pneumonia, otite, meningite e
outras doengas causadas pelo Pneumococo

1% dose

Reforco

Reforgo

15 meses

Triplice Bacteriana (DTP)

Poliomielite Oral (VOP)

Hepatite A

Tetraviral (SCRV)

Previne difteria, tétano e coqueluche

Previne a poliomielite (paralisia infantil)

Previne a hepatite A

Previne sarampo, caxumba, rubéola e
varicela

1° reforgco

1° reforco

Dose Unica

Dose Gnica

4 anos

Triplice Bacteriana (DTP)

Poliomielite Oral (VOP)

Varicela

Previne difteria, tétano e coqueluche

Previne a poliomielite (paralisia infantil)

Previne a varicela

2° reforco

2° reforco

2° dose

9 anos*

Papilomavirus Humano (HPV)

Previne o papiloma, virus humano que
causa canceres e verrugas genitais

Duas doses com seis
meses de intervalo

* Pode ser aplicada até 14 anos 11 meses e 29 dias.

Fonte: Cearé (2019).

Quadro 2 - Calendario basico de vacinagoes.

75% das vacinas fornecidas aos brasileiros sdo produzidas e administradas

dentro do pais, todas com selo de qualidade INCQS (Instituto Nacional de Controle

de Qualidade Imunobiolégica). Ressalta - se que o Instituto Butantd, em S&o Paulo,

€ responsavel pela producdo de metade dessas vacinas e possui estrutura e
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tecnologia, sendo essa uma das principais razbes para que a vacina seja gratuita
para a populacao (BRASIL, 2000).

Apesar de todas as garantias dos institutos e 6rgaos que fazem o controle de
qualidade das vacinas, circula no imaginario coletivo, a ideia de que a vacina é
responsavel por causar danos ao sistema imunoldgico, por ser fabricada através do
virus inativado, podendo comprometer a resposta imunologica do individuo
vacinado. Essa ideia disseminou e passou a ancorar a posicdo dos individuos que
participam do movimento antivacina, responsavel, atualmente, por estarmos abaixo

das metas de vacinagdo da ONU e outros 6rgéos de saude.

2.1 AS CAMPANHAS DE VACINACAO NO BRASIL

“Que era o mosquito que punha um bichinho amaldicoado no sangue
da gente.... Ninguém néo acreditou.... Nem no arraial’

Guimarées Rosa, no conto Sarapalha, em Sagarana

No Brasil, as Campanhas de Vacinacdo tém acontecido apesar da grande
extensdo de nosso territorio, especialmente com a criacdo do Programa Nacional de
Imunizac6es (PNI), em 1973, com o objetivo de promover o acesso da populacao as
campanhas de vacinacdo, criando, inclusive, um calendario que corresponde a
vacinas consideradas prioritarias para o Pais, sendo as mesmas disponibilizadas
nos postos de saude da rede publica. Salienta - se que nenhuma vacina esta livre da
ocorréncia de reacles, pois estas dependem do estado de salude daquele que
recebe a imunizagdo, sendo as reacdes consideradas naturais no processo de
imunizacdo. Muitas pessoas gue nao se vacinam apontam essas possiveis reacfes
como um motivo para nao se vacinarem.

Um importante marco é a criagdo do Programa Nacional de Imuniza¢des
implantado, em 1991, Sistema Nacional de Vigilancia dos Eventos Adversos Pos -
Vacinagéo, que notifica e investiga as ocorréncias adversas. Em 1993, foi criado o
Centro de Referéncia para Imunobiolégicos Especiais (CRIE), que existe em todos
os estados brasileiros e no Distrito Federal e oferece vacinas a pessoas com

indicacao clinica restrita.
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As Campanhas buscam alcancar o Brasil inteiro e imunizar a populacdo em
massa, 0 que, em tese, auxilia no combate a situacdo de doenca e alastramento
incontrolavel de determinadas convalescéncias. Pereira (2017, p. 1226) analisa que
“‘parte deste dinamismo interpretativo se espraia em uma rede de sentidos sobre
“saude”, “prevencéo”, “doenga”, que muitas vezes parece claro e transparente, mas
indica uma opacidade em uma esfera especifica da estrutura da linguagem”. Salta
aos olhos o fato de as campanhas buscarem alcancar a “todos”, sem levar em conta
a impossibilidade de se atingir um pais tdo grande da mesma maneira e com um
anico tipo de veiculacdo de campanha. As falhas poderdo acontecer sob diferentes
condi¢bes de producéo, o que dificultaria a divulgacdo das informacgdes que, por sua
vez, podem ser interpretadas de modo distinto.

A Campanha de Vacinacdo sugere, jA em seu amago, que “prevenir’ é
antecipar um lugar de interpretacdo, o que nos permite trabalhar com a nocéao de
imaginario. Assim, Pereira (2017, p. 66) observa que “a expectativa de que o outro
interceda em uma rede de sentidos em uma dada posi¢cdo tem relacdo com uma
leitura (interpretacdo) prévia que acerca deste sujeito é feita e que pode ser
explicada pelo conceito lacaniano de imaginario”.

A observacdo da opacidade e da néo transparéncia das a¢des nacionais de
campanha nos permitem vincular tal discussdo ao ponto de vista linguistico -
discursivo que pressupde um interlocutor (0 povo brasileiro), a posi¢cdo ocupada
pelos idealizadores das campanhas (governos e Orgdos de saude) e também
adentramos o terreno dos processos dos quais fala Orlandi (2001, p. 9), “momentos
que ndo se dividem e compdem a significacdo da linguagem: a constituicdo, a

formulacéo e a circulacédo dos sentidos”.

2.2 ANALISE DAS IMAGENS DE CAMPANHAS DE VACINACAO

No site do governo, existem muitas pecas publicitarias, todas formuladas com
imagens. Para desenvolvermos este subcapitulo de analise, realizou - se o
levantamento das Campanhas, selecionando - as por ano de veiculagao, a fim de
refletirmos sobre os efeitos de sentido que as mesmas possam estabelecer em sua

veiculacédo na sociedade. Periodo de Veiculagdo das campanhas: 2018.



57

Figura 6 - Campanha de vacinacao contra Sarampo e Paralisia Infantil
Fonte: Brasil (2019f).

O uso de imagens para a veiculacdo de propagandas € uma marca desse tipo
de Campanha. O material apresentado é destinado para a vacinacédo de Poliomelite
e Sarampo, veiculado no ano de 2018. No site do Ministério da Saude, a ultima
campanha realizada especifica para a Poliomielite foi disponibilizada em 28/07/2015
- trés anos antes da campanha de vacinacdo de dois mil e dezoito. Cabe ressaltar
gue a Poliomielite € uma doenca relatada, desde a antiguidade, sendo apontada
como problema de Saude Publica, no final do século XIX. Essa doenca é causada
por trés tipos de poliovirus (I, Il e Ill); seus sintomas podem envolver infeccdes,
estado febril, meningite, seguidas de 6bito. Quanto as sequelas, representam 1% a
1,6 % dos casos e podem causar paralisia pela migracdo do virus para o Sistema
Nervoso Central. A transmissdo da doenca se da através de secrecbes
nasofaringeas, compartiihamento de objetos e agua contaminada com fezes
(contato fecal - oral) e, por isso, criangas pequenas, que ainda ndo estabeleceram
hébitos de higiene, correm mais risco de infeccdo (FUNDACAO OSWALDO CRUZ -
FIOCRUZ, 2018).

O Brasil nao registra casos de poliomielite, desde 1989, Quando o virus foi
eliminado do pais, com o auxilio de Campanhas de Vacinagdo macicas. Como ela
ainda ocorre como doenca endémica em alguns paises, dentre eles: Nigéria,
Paquistao e Afeganistdo, ha a necessidade de nos mantermos sempre alertas e as
campanhas continuarem (ASSOCIACAO PAN - AMERICANA DA SAUDE - OPAS,
2019).

Em 2018, de acordo com a Fiocruz, houve o relato de um caso de Poliomelite

na Venezuela. Com a migracdo dos Venezuelanos para o Brasil, surge a
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possibilidade da volta do virus, o que foi descartado pela Organiza¢cdo Mundial de

Salde no mesmo ano:

No Brasil, apesar de a vacina para poliomielite estar disponivel
gratuitamente pelo Sistema Unico de Saude (SUS), um dado
preocupa: a cobertura vacinal estd abaixo do recomendado, com
taxa que alcanca somente 77% da populacéo - indice 18% inferior ao
protocolado pela OMS. “As vacinas contra a poliomielite sédo seguras
e é altamente recomendavel manter a vacinacdo das criangas”,
destaca. “E fundamental que o governo desenvolva estratégias
eficazes de vacinacdo e que os pais continuem levando os filhos
menores de 5 anos para vacinar. Com a cobertura vacinal ampla,
nao existe o risco de alastramento do virus”, completa (FIOCRUZ,
2018, p. 1).

A noticia acima, veiculada, no portal da Fiocruz em 2018, parece estar
relacionada ao movimento antivacinacdo: o sinal de alerta ocorre porque muitos
aderiram ao movimento antivacinacdo, o que resultou em um problema de saude
publica com a volta de doencas que jA haviam sido erradicadas. A unidade
federativa na qual vivemos tem a funcéo de pensar no coletivo e agir coletivamente
significa romper com a barreira da autonomia, da liberdade individual do sujeito que
acredita deter a escolha de se imunizar ou ndo se imunizar. Na noticia acima, é o
sujeito de direitos e deveres que € acionado pelo Estado. Ressalta - se que as
pessoas que fazem parte dos movimentos antivacinacdo contribuem para um risco
maior de epidemias.

O movimento antivacina continua crescente em nossa sociedade como se

pode observar abaixo:

Mesmo com todo o empenho para garantir a distribuicdo e a
aplicacdo das vacinas, com vistas a beneficios individuais e
coletivos, pessoas e grupos que declaram preocupacdes com a
seguranca e necessidade da aplicacdo das vacinas ocorrem em todo
o mundo. Tal fendmeno ndo é recente - surgiu logo apés a
introducdo da vacina contra a variola no fim do século XVIII® e
continuou através do tempo. Os argumentos e as crencas dos grupos
antivacinas ndo sofreram grandes alteragcbes nos dois ultimos
séculos, mas a capacidade de disseminar a informacdo cresceu
muito em eficacia e velocidade nas ultimas décadas (SUCCI, 2018,
p. 575).

No portal do Governo surgiu, no ano de 2019, a campanha denominada
MOVIMENTO VACINA BRASIL. Este material aparece nas cores amarelo, azul,


http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0021-75572018000600574&lng=en&nrm=iso&tlng=pt#B6
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branco e verde: as cores do Brasil, acionando a nossa memoria de cidadaos

responsaveis pelo que acontece em nosso Pais, como se pode observar:
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Figura 7 - Movimento Vacina Brasil
Fonte: Brasil (2019d).
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A participacgdo ativa dos profissionais de saude é
fundamental na nossa campanha de vacinagdo. Afinal,
estamos todos com um mesmo objetivo: proteger a
populacdo. Vamos juntos virar o jogo e fazer sua regido
alcangar as metas de vacinacdo. Esse é o espirito do
MOVIMENTO VACINA BRASIL e contamos com vocé.

Para mais informacdes, acesse saude.gov.br/vacinabrasil

#VACINABRASIL
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Figura 8 - Movimento Vacina Brasil profissionais de Saude
Fonte: Brasil (2019b).
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As Figuras 7 e 8 sao apresentadas em amarelo e, no seu topo, aparece o “Zé
Gotinha”, um personagem muito utilizado para divulgagéo de vacinas. Esse boneco
é utilizado ha muito tempo por ser um personagem de facil identificacdo, para que
toda vez que se pense em vacina se lembre dele, como se fosse um encontro
marcado das criancas brasileiras com esse “personagem da saude”. Ele aparece
com um coragcdo nas maos de cor verde e, logo acima, forma uma gotinha azul;
relaciona - se essa gota, como aquela que salva, que traz salde para os brasileiros.

O folder ndo apresenta nenhuma referéncia direta ao movimento antivacina,
mas este movimento ndo deixa de ser evocado nesta campanha que sugere o
oposto: Movimento vacina Brasil, nas cores da bandeira do Brasil, migrando do azul
escuro MOVIMENTO, para o azul claro VACINA e verde para BRASIL. Abaixo as
palavras: “SUA COMUNIDADE PRECISA DE VOCE! Ou ainda “E MAIS PROTECAO
PARA TODOS!". Podemos afirmar que este movimento e campanha governamental
surge como uma resposta ao crescente movimento antivacinagao.

A frase: “SUA COMUNIDADE PRECISA DE VOCE! se torna mais
compreensivel ao analisar o modelo de PSF (Programa de Saude da Familia)
adotado no Brasil, em conformidade com o Sistema Unico de Saude. O PSF é
constituido de equipes que sédo capazes de “resolver 85% dos problemas de saude
da sua comunidade, prestando atendimento de bom nivel, prevenindo doencas,
evitando internacBes desnecessarias e melhorando a qualidade de vida da
populacdo” (ROSA; LABATE, 2005, p. 1031). No Programa de Saude da Familia
encontra - se a introducdo de praticas preventivas, educativas e curativas mais
proximas da vida cotidiana da populagéo; portanto, a frase refere - se a acdo que se
espera dos profissionais do PSF dentro de sua area de atuacdo, ou comunidade
atendida (BRASIL, 2000).

A frase: “E MAIS PROTECAO PARA TODOS!, por antecipacdo, tem o
objetivo de resgatar o sentimento de pertencimento a comunidade, ressaltando que
ninguém é sozinho: vocé faz parte de um todo maior e suas decisdes atingem a
harmonia deste todo.

Abaixo da imagem encontra - Sse 0 seguinte texto:
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“A participagdo ativa dos profissionais de saude é fundamental na nossa
campanha de vacinacao. Afinal estamos todos com um mesmo objetivo: proteger
a populacédo. Vamos juntos virar o jogo e fazer sua regido alcancar as metas da
vacinacdo. Esse € o espirito do MOVIMENTO VACINA BRASIL e contamos com

vocé”.

De acordo com a politica do Programa de Saude da Familia, criado em 1994
pelo Ministério da Familia, foi utilizada a estratégia de reorientacdo do modelo
assistencial para os postos de saude, que desde sua implantacdo conta com a
existéncia de equipes multiprofissionais nestes postos de saude, atualmente
denominados unidades béasicas de saude (UBS). Cada equipe multiprofissional é
responsavel pelo acompanhamento de um numero definido de familias, dentro de
uma éarea geogréfica delimitada, com o objetivo de oferecer saude e qualidade de
vida a essas familias, por meio do fortalecimento do vinculo entre as equipes e as
familias atendidas (BRASIL, 2000).

Dentre as estratégias empregadas para que esse acompanhamento
acontega, cita - se a busca ativa, um termo muito utilizado dentro da vigilancia
epidemioldgica e sanitaria, definida por Lemke e Silva (2010, p. 281), como “ir a
procura de individuos com o fim de uma identificagcdo sintomatica, principalmente
das doencas e agravos de notificacdo compulsdria”. O folder do Governo Federal
conclama, com palavras de ordem, as equipes do Programa da Saude da Familia
para realizarem a busca ativa, com o objetivo de proteger a populacéo, através da
vacinagdo. Algo que chama a atencdo é que o objetivo fica restrito as equipes de
saude, que inclusive sdo chamadas para proteger a populacédo. A pergunta que nos
surge é: Proteger de quem? Delas mesmas? Dos adeptos aos movimentos
antivacinagao?

Se h& a necessidade de um movimento a favor da vacina, € porque ha,
necessariamente, um movimento contrario a vacinacao que jaA comecou a ser visto
como um problema de saulde publica. No texto sdo utilizadas palavras que
constituem nossa memoaria discursiva como parte de um todo, de uma sociedade
maior: “Vamos virar esse jogo, alcancar as metas”, convocando nossa vontade de
ganhar, de virar o jogo como uma grande equipe, em prol da vacinacéo. Eles séo a
“Guarda Nacional da Revolta da Vacina”, do Rio de Janeiro, e suas armas sao o

convencimento de pessoas que se recusam a vacinatr.
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A questdo é: o que fazer quando a pessoa ndo quer se vacinar? Quais 0s
mecanismos legais disponiveis para garantir a participacdo de todas nas
Campanhas? Apesar de ser considerado ilegal no Brasil, podendo até ter
consequéncias como indiciamento para pessoas que nao vacinam aqueles sob sua
responsabilidade, ndo temos as garantias de que todos estejam sendo monitorados
e é esse fato que coloca em risco o coletivo. A Figura 8 se encerra com a frase:
“VACINA BRASIL”. Supostamente, “todos” os brasileiros se sentiriam incluidos no
movimento em prol da vacinacdo. Aqueles que ndo se sentirem incluidos sao
participantes do movimento antivacinacdo. No decorrer desta pesquisa, nos
interessou compreender o posicionamento dos adeptos deste movimento que
mobilizou a elaboracdo do slogan da campanha do Governo: Movimento Vacina
Brasil. O slogan desta Campanha s6 produz sentidos ao evocar e se contrapor ao

crescente movimento antivacinagéo no Brasil.

2.3 MOVIMENTO ANTIVACINACAO NO BRASIL

Para a Analise de Discurso, a ideologia e o inconsciente atravessam o sujeito,
resultando em um sujeito inscrito na formacdo discursiva dos processos que
enuncia, apesar de ter a ilusdo de ser a origem de seu discurso. A compreensao se
da através da maneira como os sentidos sdo produzidos e funcionam dentro de uma
formacdo discursiva (ORLANDI, 1996). Para compreendermos 0O movimento
antivacinacao, € preciso compreender como se deu a implantacdo da vacinacao e
sua obrigatoriedade dentro do territério brasileiro.

A administracdo da vacina na populacao brasileira rendeu um capitulo para
nossa histéria e foi denominado como a “Revolta da Vacina”, ocorrida em 1904.
Tratava - se de um movimento popular contra a obrigatoriedade da vacinag¢ao contra
a variola, o que aconteceu pelas condicbes precéarias de saneamento no Rio de
Janeiro, fato que levou o presidente Rodrigo Alves a contratar o médico sanitarista
Oswaldo Cruz, para chefiar o Departamento Nacional de Saude Publica, com o
objetivo de melhorar as condi¢gbes sanitarias da cidade. Para realizar a imunizacao
da populacdo do Rio de Janeiro, utilizou - se de Campanha “violenta” e obrigatoria,
pois, de acordo com relatos, a maioria das pessoas temia 0 que nao conhecia: a

vacina e seus efeitos colaterais e, sobretudo, o uso da agulha para aplica - la. Trata -
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se de um momento importante para a sociedade brasileira e deve ser analisado com

muita cautela, como se pode perceber no fragmento de texto abaixo:

A Revolta da Vacina, ocorrida num momento decisivo de
transformacdo da sociedade brasileira, nos fornece uma viséo
particularmente esclarecedora de alguns elementos estruturais que
preponderaram em nosso passado recente - repercutindo inclusive
nos dias atuais. A constituicho de uma sociedade
predominantemente urbanizada e de forte teor burgués no inicio da
fase republicana, resultado do enquadramento do Brasil nos termos
da nova ordem econbémica mundial instaurada pela Revolugéo
Cientifico - Tecnoldgica (por volta de 1870), foi acompanhada de
movimentos convulsivos e crises traumaticas, cuja solugao convergiu
insistentemente para um sacrificio cruciante dos grupos populares.
Envolvidos que estamos com as condicdes postas por essas
transformacdes, pouco temos refletido sobre o seu custo social e
humano. Minhas ponderacdes, por isso, voltam - se com alguma
persisténcia para essa questdo delicada e, reconheco, um tanto
incémoda, porém imprescindivel (SEVCENKO, 2018, p. 4).

Houve, a partir de entdo, a resisténcia popular em que o povo, hum gesto de
revolta, saiu as ruas, quebrando e gueimando meios de transporte e a solucdo veio
por meio da intervencdo das Forcas Armadas Brasileiras. O decreto da
obrigatoriedade da vacina foi retirado e, a partir de entdo, reflete - se sobre as
verdadeiras causas da “Revolta da Vacina”, pois, de acordo com Palma (2006 apud
BAALBAKI, 2014, p. 389):

Um acontecimento de tamanhas propor¢bes nao foi, sem duavida,
motivado apenas pelo medo de injecdo. Revisita - lo significa delinear
o contexto em que se deu a Revolta. E buscar na compreenséo do
longo processo de expropriagdo a que foi submetida a populagéo
carioca de baixa renda com o bota - abaixo da Reforma Pereira
Passos e nas manipulagbes politicas das elites nacionais [...] os
provaveis estopins de uma sublevacdo que deixou nos rostos e na
cidade marcas mais profundas que as da variola.

Esse periodo inicial é apontado, por Baalbaki (2014), como um momento
fundamental para que houvesse a implantacdo da ciéncia brasileira, pois todos se
voltaram para a questdo da promocédo da Saude Publica que deveria ser implantada,
a partir da solucéo do problema de saneamento basico de uma grande cidade: o Rio
de Janeiro. Com a resisténcia da populacédo, houve a necessidade de mobilizar e
(re)significar a opinido publica, fato que é comentado por Orlandi de uma maneira

um tanto peculiar: “temos 0s produtos - 0s jornais etc. - da relagéo da opinido com o
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povo mas nao se fala em que o povo pratica opinido” (ORLANDI, 2006, p. 23). Uma
questdo a ser ressaltada sdo os momentos em que se da a voz ao povo, 0 que
geralmente acontece através das reunides de conselhos, audiéncias publicas,
quando ocorre a judicializacdo do problema. Esses casos sédo tdo raros e téo
delimitados aos frequentadores e conhecedores dos assuntos cientificos que ndo se
estabelece uma relacdo de escuta das necessidades e fragilidades do povo
brasileiro.

Um ponto importante a se ressaltar é que apos a implantacdo do decreto da
obrigatoriedade da vacinagéo, os nervos estavam aflorados no Rio de Janeiro e,
além disso, houve a divulgacao da seguinte noticia: “Uma mulher morreu no més de
julho, pouco apoés ter recebido a vacina antivaridlica, e o médico legista atribuiu
como causa do falecimento um estado de infeccdo generalizada (septicemia),
decorrente da vacinacao” (SEVCENKO, 2018, p. 9). Segundo o historiador, este fato
foi t&o sério para a época que o préoprio Oswaldo Cruz interviu no caso e declarou
ma fé do médico legista, pois naquela época ele ja era um “simpatizante da
resisténcia a lei da vacina obrigatéria” (SEVCENKO, 2018, p. 9). Percebe - se ja
neste momento da histéria, a existéncia de uma resisténcia, silenciada por uma
relacao de forca, onde quem ganha € aquele que representa a for¢a do Estado, pois,
de acordo com o historiador, 0 caso permaneceu obscuro, ndo sendo revelada a
causa morte.

Naquela época, a veiculacdo da informacdo acontecia de forma diferente: era
0 boca a boca, uma noticia publicada em um jornal, podendo exercer um maior
controle sobre as informacdes veiculadas. Na atualidade, as midias oferecem uma
veiculacdo rapida da informacdo, atribuindo para qualquer noticia,
independentemente da fonte, um efeito de verdade, utilizando como exemplo a
rapidez que um noticia € veiculada pelo wathsapp ou pelas redes sociais.

Percebe - se que os momentos historicos sao diferenciados, mas a
resisténcia a Relacdo de Forca que o movimento da antivacinacdo representa,
continua latente em nossa sociedade. Ele continua a representar uma resisténcia a
Forca do Estado, apesar de localizados em momentos histéricos distintos em nossa
sociedade.

A vacina torna - se obrigatoria no Brasil apés a Implantacdo do Plano
Nacional de Imunizagdo em 1970; depois disso, o Estado iniciou a divulgagao de

campanhas. Em sua veiculagéo ocorre a divisdo da sociedade em duas classes: as
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pessoas que se vacinam e as pessoas que ndo se vacinam. Essa classificagcéo foi
realizada, levando - se em consideracdo a constituicdo do sujeito de direito e
deveres, individuado pelo Estado, e que se torna responsavel por cumprir alguns
deveres que ndo dizem respeito apenas a ele, mas também a sociedade em que
esta inserido. Conforme afirma Baalbaki (2014, p. 388), “Campanhas publicas
lembram - nos da necessidade das vacinas, sobretudo, de nossa responsabilidade
em erradicar determinadas doencas em nosso pais”.

Os medos e angustias do inicio do século continuam entre nds, o que fora
relembrado na presente tese, diante da resisténcia sentida no inicio da
administracdo das vacinas da Gripe. Apesar da reducdao de mortes e de doencas
provocados pela vacinacdo, o movimento antivacinacdo continua crescendo,
baseado em informacdes (ndo cientificamente confirmadas) de que a administracao
de vacinas estaria provocando o autismo em algumas criangas e o enfraquecimento
do sistema imunoldgico. Muitos tém se recusado a se vacinar, ainda que esta pratica
seja ilegal, pois vai de encontro as praticas imputadas ao sujeito de direito, que néo
tem apenas direitos, mas também deveres a cumprir. De acordo com Aps et al.
(2018, p. 2): “Esses movimentos utilizam estratégias como distorcdo e divulgacéo de
informacdes falsas que, alegando uma base cientifica, questionam a eficicia e
seguranca de diversas vacinas’.

Succi (2018) explica que existem varias causas para que uma pessoa Sse
recuse a vacinar e geralmente elas se relacionam a preocupac¢fes com a seguranca
na producéo e veiculagcdo de vacinas, medos de eventos adversos baseados em
fatos que aconteceram no passado, receios com o estimulo do sistema imunoldégico,
receios com a producdo em massa de vacinas e a integridade do sistema de saude;
guestdes filosdficas e religiosas também séo utilizadas e consideradas ao realizar a
escolha de ndo se vacinar.

A Organizacdo Mundial de Saude criou, em 2012, um grupo especial para
discutir questdes relacionadas a recusa vacinal que tem ocorrido em todo o mundo.
Esse grupo passou a ser denominado: “SAGE Working Group on Vaccine
Hesitancy”. Fazem parte dos estudos realizados por este grupo as pessoas que
atrasam ou recusam a vacinacdo na data certa. O movimento antivacina passou a
ser definido como: “hesitagdo vacinal" (vaccine hesitancy). O principal objetivo deste

grupo, que tenta conter o movimento contrario a vacinacao, € evitar o ressurgimento
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de doencas infecciosas ja controladas, além de discutir medidas que possam auxiliar
no enfrentamento deste movimento (MACDONALD, 2015).

Os questionamentos se relacionam, principalmente, a formulagdo do triplice
viral adjuvantes ou ao uso do conservante Timerosal. Como 0s numeros do autismo
aumentam a cada dia, a relacdo autismo e vacinacao passou a produzir um efeito de
verdade, validando ainda mais o movimento. Essas afirmac¢des sédo combatidas pelo
Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria, que garante a qualidade das vacinas
distribuidas e aplicadas no Brasil. O Movimento Antivacinacao cresce de uma forma
tdo rapida que Aps et al. (2018) realizaram uma busca pelo termo “anti - vaccination”
pela internet, apontando 20 paginas e 17 grupos relacionados a esses movimentos,
com quase 15 mil seguidores em um deles. Essas paginas sao constituidas de
blogs, paginas pessoais, videos e outras midias, num movimento ainda timido, mas
de resisténcia as Campanha de Vacinagéo.

Essa recusa ou resisténcia a vacina deveria ser discutida pelo Estado e suas
instituicbes de forma aberta, em uma tentativa de esclarecer as davidas, discutir 0s
medos e receios do cidaddo comum, mas, atualmente, percebe - se um
silenciamento por parte do Governo, que tenta ratificar a confiabilidade da vacina por
meio da divulgacéo cientifica. A partir dai, partindo do contexto historico atual, a
midia separa as pessoas em dois grandes grupos: 0 grupo que participa das
campanhas de vacinacao e o grupo que nao participa das campanhas de vacinacao,
promovendo efeitos de sentido de que participar € uma atitude de “gente
esclarecida”, “gente inteligente”, “gente feliz’, “gente bem resolvida”, “gente
saudavel’ - tudo aquilo que o sujeito deseja ser. Como exemplo, podemos citar a
veiculacdo da vacinacdo de artistas que tém o poder de influenciar o cidadao
comum.

Para o Estado, a vacina é compreendida como algo importante e necessario.
Em suas pecas publicitarias, o Governo destaca a importancia da vacina, como se
esta dose fosse o elixir responsavel por promover a felicidade das pessoas,
relacionando a falta da vacina a infelicidade. O discurso da necessidade de se
vacinar parece desconsiderar as vozes de 15 mil pessoas que se recusam a
participar das campanhas de vacinagdo, o que se confirma nos dados divulgados
pela Organizacdo Mundial de Saude, ja citados neste trabalho, que mostram que o

Brasil esté trinta por cento abaixo da média estipulada para a vacinagdo em 2019.
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Outro fato que constata o0 aumento deste movimento no Brasil é a informacéo
divulgada no Portal da Saude, no dia trinta de agosto de dois mil e dezoito: “Onze
estados estdo com indices de vacinacdo contra polio e sarampo abaixo da média
nacional”, convocando os gestores para que realizassem uma campanha no dia 01
de setembro, intensificando a vacinacao, principalmente nos onze estados que ainda
ndo atingiram a meta da vacinagao: Rio de Janeiro, Roraima, Distrito Federal, Para,
Amazonas, Acre, Bahia, Mato Grosso do Sul, Rio Grande do Sul, Piaui e S&do Paulo
(BRASIL, 2019e).

Quanto aos mecanismos de obrigatoriedade compulséria, utilizados na
‘Revolta da Vacina”, é possivel afirmar que eles continuam sendo utilizados,
excluida a forca da Guarda Nacional, mas como os tempos sédo outros, a funcéo
regulatoria do Estado pode ser percebida de outras maneiras, através, por exemplo,
da obrigatoriedade da apresentacdo da carteira de vacinagdo para conseguir um
emprego ou assumir cargos publicos, pela acdo do conselho tutelar contra pessoas
gue se recusam a vacinar seus filhos e do acesso a vagas nas escolas em funcéo
da vacinacdo. Podemos perceber que essas acdes representam a acdo do Estado
individuando o sujeito através do cumprimento dos seus deveres, para que 0 mesmo

possa gozar de seus direitos.

2.4 ANALISE DAS ENTREVISTAS DE MEMBROS DO MOVIMENTO ANTIVACINA
DO BRASIL

Observou - se, no site do Governo Federal, o folder do Movimento Vacina
Brasil, que nos fez perceber sua semelhanga discursiva com o Movimento intitulado
Movimento Antivacina, que ocorre atualmente no Brasil. Tinhamos também
analisado os dados relativos a baixa vacinacdo. Os numeros, neste caso, serviram
para sinalizar que uma parcela cada vez mais crescente da populacdo estava
deixando de se vacinar. Ao atentarmos para as condi¢cdes atuais de existéncia, em
especial a légica do antagonismo estabelecida entre o Estado e o cidadao, e como
estas questbes estdo atreladas a Saude Pdublica, buscamos realizar algumas
entrevistas, para que pudéssemos compreender como se sustenta, discursivamente,

a posicao das pessoas que se recursam a seguir o calendario de vacinacao.
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As respostas dos entrevistados sinalizam o enfraguecimento das Politicas
Publicas e a legitimidade do papel do Estado enquanto aquele que regula e
administra a Saude Publica. Compreendeu - se que 0 movimento antivacinagcao e a
Revolta da Vacina sdo momentos histéricos diferentes, sob condicdes de producao
especificas, mas o resultado final parece ser o mesmo: 0 aumento de doencas e
epidemias consideradas erradicadas.

Percebeu - se, também, que nas condi¢cOes atuais de existéncia, em que as
pessoas se comunicam pelas midias sociais e digitais, qualquer informacao postada,
mesmo sem fonte fidedigna ou verossimil, produz um efeito de verdade. Em outras
palavras, nas midias digitais em que as relagcbes de Poder/Saber ndo sao
hierarquizadas, cada um constréi suas proprias verdades, que produzem efeitos na
sociedade.

Nesta secdo, busca - se analisar e compreender os sentidos em circulagao
que fundamentam a pratica das pessoas que se recusam a se vacinar.
Considerando que as praticas discursivas se dao na relacdo entre lingua,
historicidade e ideologia, buscaremos compreender os processos discursivos e de
significacdo nos dizeres dos entrevistados que se recusam a se vacinatr.

Para tanto, foram elaboradas algumas perguntas que participavam do
movimento antivacinacao. Essas pessoas ao serem abordadas tiveram a garantia de
sua identidade preservada através de um termo de responsabilidade assinado pela
pesquisadora e sua orientadora. Ainda assim, essas pessoas tiveram uma certa
resisténcia em participar da pesquisa, pois sabem que se identificadas como
participantes do movimento antivacinacéo, podem estar sujeitas as penalidades do
Estado, que pode se valer de todos os meios, inclusive do uso do conselho tutelar e
promotoria, para inclui - las no movimento Vacina Brasil.

Uma consideracao pertinente a ser feita € que no imaginario da pesquisadora,
as pessoas desinformadas sdo aquelas que nao participam das campanhas da
vacinacdo. Esse efeito de verdade foi desconstruido ao longo das andlises das
entrevistas e dos dados dos entrevistados que nos mostraram gue as pessoas que
participam do movimento antivacinagcdo Ssdo pessoas escolarizadas e de classe
meédia. Assim sendo, ao contrario do que se esperava, ndo ha uma relacdo direta
entre baixa escolaridade, falta de informagéao e o movimento antivacinagao.

De acordo com Orlandi (2015), as condi¢cbes de producdo compreendem o

sujeito e a situacdo; podem ser classificadas no sentido amplo ou ainda em contexto
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imediato, se referem a todas as condi¢cdes das quais o discurso emerge, incluindo o

contexto socio - historico, ideologico:

Condicdes de producao sao responséaveis pelo estabelecimento das
relacbes de forca no interior do discurso e mantém com a linguagem
uma relacdo necessaria, constituindo com ela o sentido do texto. As
condicbes de producao fazem da exterioridade linguistica e podem
ser agrupadas em condicdes de producdo em sentido estrito
(circunstancias de enunciacdo) e em sentido amplo (contexto sécio -
historico - ideoldgico) [...]Jpara a teoria discursiva a exterioridade nao
esta fora do discurso, mas é dele constitutiva, sendo englobada pela
nocédo de condi¢cBes de producado (FERREIRA, 2005, p. 13).

No questionario aplicado, as trés primeiras perguntas referem - se as
condi¢cBes de producao imediatas dos dizeres abordados, tais como: cidade em que
reside, renda mensal, profissdo e escolaridade. O questionario foi aplicado
juntamente com um termo de consentimento livre e esclarecido da Universidade

Vale do Sapucai.

QUESTIONARIO INVESTIGATIVO

NOME:

DATA DE NASCIMENTO
PROFISSAO:

CIDADE EM QUE RESIDE:
RENDA:

{)Até3saldrios ( )De1a3salirios ( ) Maisque 3 salarios

| ESCOLARIDADE:

{..) Ensino fundamental completo
{_) Ensino Fundamental Incompleto
() Ensino Médio completo

() Ensinc Médio Incompleto

{..) Ensino Superior Completo

( ) Pos graduacio

Voce vacina seus filhos? [ ) Sim ( ) Nao

Motivos:

Voce segue o calendario previstode vacinacae? ( )Sim ( JNao

Motivos:

Voce conhece alguem que teve alzum tipo de problema apos se vacinar? Se sim, solicitamos
que o relate:

€350 VOCE Opte pOr N30 Se Vacinar, relate 08 seus motivos,

Figura 9 - Pesquisa para Analise de Discurso das pessoas que participam do
Movimento Anti-vacina

Fonte: Da autora (2019).



70

Algo inusitado, durante a coleta de material para esta pesquisa, foi a
resisténcia de alguns entrevistados em querer falar sobre o assunto, optando pelo
silenciamento dos fatos que os levaram a nao participar das campanhas de
vacinacdo. Muitos deles, por telefone, explicaram ao pesquisador que ja tinham
sofrido denuncias e que, nesses casos, 0 Conselho Tutelar os obriga a vacinar, pois,
no Brasil, o Estado é responséavel por gerir, administrar e garantir o Direito a Saude,
mas em troca, o cidaddo também tem seus deveres; portanto, se vacinar ndo ¢ uma
deciséo individual, pois faz parte das regras de direitos e deveres instituidas na
sociedade.

Como na Revolta da Vacina, o Estado usa certas ferramentas de coercao,
silenciando as escolhas individuais em nome do bem de todos e da coletividade.
Para o Estado, a vacina € um direito a Saude e, a0 mesmo tempo, um dever do
cidaddo, que acaba dividindo os brasileiros em duas classes: aqueles que se
vacinam e aqueles que nao se vacinam. Os que se vacinam contribuem para a
manutencdo da saude publica, e quando isso nao ocorre e falha, o individuo esta
sujeito a punicdes. A ndo vacinacao é significada como uma pratica individual, uma
escolha, mas que pode ser punida juridicamente, pois produz efeitos na Saude
Publica. Sobre a nocéo de siléncio que se mostrou produtiva para a analise dos
nossos registros, Orlandi (2009) faz a seguinte formulacao teodrica, o siléncio:

Pode ser pensado como a respiracéo da significacdo, lugar de recuo
necessario para que se possa significar, para que o sentido faca
sentido. E o siléncio como horizonte, como iminéncia de sentido.
Esta € uma das formas de siléncio, a que chamamos siléncio
fundador: siléncio que indica que o sentido pode sempre ser outro.
Mas ha outras formas de siléncio que atravessam as palavras, que
“falam” por elas, que as calam (ORLANDI, 2009, p. 83).

No entanto, percebe - se que essas pessoas que optam por nao falar a
respeito do assunto, o fazem por medo, pois praticam algo passivel de punicéo, que
nao é significado, pelo Estado, como uma opcéo, mas que, para o entrevistado, se
mostra como uma escolha individual. H4 um conflito entre o individual e o coletivo.
De acordo com Orlandi (2011), esse siléncio poderia ser classificado como siléncio
local, como uma estratégia que funciona como uma medida de protecdo e
resisténcia a uma politica local, a politica da imposicédo da vacinacdo. Silenciando -

se, essas pessoas continuam vivendo, dia apos dia, sem serem questionados ou
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responsabilizadas por ndo estarem cumprindo com os seus deveres de cidadao
perante o Estado e a sociedade.

Os pais precisam apresentar a carteirinha de vacinacao dos filhos menores,
apenas nas seguintes situacfes: para matricula na escola, quando os pais passam
em concursos publicos ou trocam de emprego. S&0 momentos em que € necessario
se expor! Entretanto, aqueles que nao tém filhos, ndo precisam se expor em
momento algum; sendo assim, o siléncio local funciona como um aliado de suas
escolhas individuais, aquelas que so6 diriam respeito a ele.

Foram realizadas cinco entrevistas com pessoas que participam do
movimento antivacinacdo, essas pessoas foram escolhidas aleatoriamente e as
analises realizadas omitiram seus nomes, idade ou qualquer outra informacédo que
pudesse identificA - los. Algo importante foi o levantamento das condi¢cdes de
producdo, na tentativa de observar se estas pessoas possuem acesso as
informacdes mais especificas: como as vacinas sao fabricadas, acdo no organismo
e a guestdo da imunizacdo oferecida pelas vacinas. A seguir, reproduzimos as

respostas do primeiro entrevistado.

ARIO INVESTI (]

B
DATA DE NASCIMENTO: 22/07/1986
PROFISSAQ: Vendedora
CIDADE EM QUE RESIDE: Curitiba - PR
RENDA:

() Até3zalirioz ( X)Dela3zalirioz ( ) Maisque 3 zalirios

ESCOLARIDADE:

(..) Enzino fundamental completo
(..) Enzino Fundamental Incompleto
(..) Enzino Médio completo
(..) Enzino Médio Incompleto
(X ) Enzino Superior Completo
Pés graduacio
Vocé vacina seus filhos? () Sim (X ) Nio
Mbtivos: Acredito que as vacinas sio substincias nocivas que impedam o aquilibrio
naturaldo corpo. As substancias existentes nas vacinas tem sido estudadas como
causas de distirbios no corpo humano, assim como,_seun uso sendo de interessante da
indistria farmacéutica, que sobrevive de enfermidadas.

Vocé segue o calendirio previsto de vacinacio? (..)Sim ( X) Nio
Mbotivos:
Nio acredito no calenddrio de vacinas pelo masmo motivo citado acima

Vocé conhece alguém que teve algum tipo de problema apés se vacinar? Se sim,
solicitamos que o relate:

Conhego pessoas qua_contrairam doangas masmo vacinadas e também raagées
diversas a0s processos de inoculagio dos virus

Cazo vocé opte por nio se vacinar, relate 03 seus motivos,

Acho um ato_de coragem colocar tantas substancias nocivas ao corpo atravas da
vacinagdo.

A melhor forma da pravangio é cuidar da alimsntagdo 2 saids mental.

Figura 10 - Respostas do Entrevistado 1
Fonte: Da autora (2019).
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O primeiro entrevistado tem 32 anos, Ensino Superior completo e é do sexo
feminino. Atua como vendedora e reside em Curitiba - Parana, o recorte abaixo,

corresponde ao trecho da entrevista:

ENTREVISTADA 01 - Vocé vacina seus filhos? () Sim ( X) Nao
Motivos: Acredito que as vacinas sao substancias nocivas que impedem o
equilibrio natural do corpo. As substancias existentes nas vacinas tém sido

estudadas como causas de distirbios no corpo humano, assim como, seu uso

sendo de interesse da industria farmacéutica, que sobrevive de enfermidades.

A entrevistada 1 ndo vacina seus filhos justifica seu posicionamento se
apoiando em um discurso sobre a saude. Valida o discurso das praticas médicas
para justificar uma suposta escolha que, em Uultima instancia, pode causar um
problema de Saude Publica. Alega que acredita que exista um equilibrio natural do
corpo e gue as vacinas sdo compostas de substancias estranhas ao corpo humano
e que o uso destes produtos interessa a industria farmacéutica. Justifica sua
escolha, isenta sua responsabilidade, ao pér em destaque o interesse econémico e
capitalista das industrias farmacéuticas.

Percebe - se que, neste caso, a entrevistada faz um deslocamento em
relacdo ao assunto tratado para a questdo dos interesses econdmicos da industria
farmacéutica que sobrevive da venda de medicamentos para curar doencas,
estimulando a industria da doenca. Ela ndo responde diretamente a questdo da
vacinacdo dos filhos, nem justifica como ocorrerd a estimulacdo do sistema

imunoldgico.

ENTREVISTADA 01: Vocé segue o calendario previsto de vacinacdo?
() Sim ( X) Néo

Motivos: N&o acredito no calendario de vacinas pelo mesmo motivo citado acima.

Quando questionada sobre o calendario de vacinacdo, a entrevistada alega
gue ndo o segue e atribui sua pratica as mesmas razdes que citou acima: porque as
vacinas sao constituidas de substancias nocivas que causam distarbios no corpo
humano. N&o se trata, portanto, de falta de informac&o em relacédo ao calendério de

vacinacao.
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ENTREVISTADA 01: Vocé conhece alguém que teve algum tipo de problema apoés
se vacinar? Se sim, solicitamos que o relate: Conhec¢o pessoas que contrairam

doencas mesmo vacinadas e também reacdes diversas aos processos de

inoculacao dos virus.

A entrevistada 1 diz, genericamente, que conhece pessoas que contrairam
doencas mesmo vacinadas, mas ndo cita nenhuma doenca. Menciona, também,
reacoes diversas, palavra que é sinbnimo de muitas, inUmeras, mas em nenhum
momento cita um tipo de doenca ou reacdo que conheca. Trata - se de uma
formulacdo ampla, genérica e superficial que é empregada para justificar uma
escolha que produz consequéncias sociais. E interessante observar o emprego de
vocabulos especificos da area da saude (inoculacéo dos virus) para atribuir um certo

poder - saber as suas justificativas.

ENTREVISTADA 01: Caso vocé opte por ndo se vacinar, relate os seus motivos.
Acho um ato de coragem colocar tantas substancias nocivas ao corpo
através da vacinacdo. A melhor forma de prevencdo é cuidar da alimentacéo

e salude mental.

A entrevistada acha que se vacinar € um ato de coragem e ndo o contrario
(ficar suscetivel as doencas nocivas, por ndo ter recebido a vacina). Ela fala da
vacina como uma substancia nociva e acredita que uma vida saudavel seria
suficiente para que o sistema imunolégico tenha condicdes de combater uma
invasdo de virus. Novamente, a entrevistada se vale do discurso da saude e do bem
- estar para justificar a ndo vacinacao.

A entrevistada 1 utiliza argumentos que produzem efeitos de verdade para
quem busca uma vida saudavel atualmente, o bem - estar. Ela evoca questdes
atuais como: prevencao, cuidado com a saude mental e fisica, utilizando o discurso
da saude e do bem - estar para justificar a ndo vacinacdo. A entrevistada se vale do
discurso da saude para justificar uma pratica que, para o Estado, atenta contra a
Saude Publica.

Em seu dizer, a entrevistada evoca as praticas de Saude estimuladas pelo

Estado Neoliberal: alimentacdo adequada e saude mental ndo so para viver melhor,
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mas para produzir mais e sempre. Esses sentidos, que produ-zer?-um ef-e-ito- de
verdade, também vém sendo veiculados nas midias. O que, a principio, auxm.arla o]
Estado a reduzir os gastos com a saude dos trabalhadores, acabou se virando
contra ele, legitimando a ideologia que sustenta o0 movimento antivacinacao.

Prosseguimos as andlises, com base no formulario preenchido pelo

Entrevistado 2:

QUESTIONARIO INVESTIGATIVO

NOME: (..

DATA DE NASOMENTO: 18/12/1982

PROFISSAO: T ;

ODADE EM QUE RESIDE: S30 Lourenco

RENDA:

{(JAté3aliries () Dela3saldrios (X) Mals que 3 saldrios

ESCOLARIDADE:

{..-) Ensino fundamental completo

{...) Ensino Fundamental Incompleto

{..) Ensino Médio completo

{-) Enzino Médio Incompleto

{X) Ensino Superior Completo

{ ) Pos graduacsio

Vock vadna scus tithas? () Sim  (X) N3o

Motivos: Fortalecemos a imunidade deles com alimentagio e estilo de vida sauddvel.

Vock segue o calenddrio previsto de vadnacto? () Sim (X) N3o
Maotivos:

Vot conhece alguem que teve algum tipo de problema apds se vadnar? Se sim, solicitamos
que o relate: Sim. Meu titho mals vetho Teagiu muito mal a5 suas primairas vadnas,
estragava uma rotina harmonloza; dois Idosos vieram a talecer apds a vacina da Rripe.

Cazo vock opte por nio o vadnar, relate os seus motivos,

Penso que um corpo saudavel tem scus melos de se detender. Investimos ™ NOssa sadde o
Imunidade. Acicar é o que mals dostrdl a imunidade de um corpo, um vido sodaimente

m exceszo, multos dos costumas “modernos” vém
enfraquecendo a humanidade.
Reconheco a importanda da vadnacso em uma sociedade inte
2% melhores tormas de nutricio, em populacsies que ndo tém
‘bidsico € alimentacio ~ progrodim os em muitos aspe
quesitos basicos, como reconhocer o verdadelro
leymo 2 bandeira da ndo vadnadio, simplesments tomo uma decisdo sobre mim mesma o
_iobg quem estd sob mous culdados. O gaverno deverla investle na Educacio o reabilitacso
ghmcmar € ndo om inddstrias farmactuticas. Temos multos bons docum entarios wontiavels
m.l frawdo da Indistrla do CINCEr, Dol exemplo, sobre oMo uma sdrle de doancas
avissimas HALU38a axclusivaments polo

lizmente desintormada sobre
ominimo de wneamento
105, Mas regredimos Imensameante em
combustivel do nosso Qrganiamo. Ndo

|

QEANEMO prejudica o meio 3
ue s (mdsivel 3 makoria, que dev

mbiente, goradae

dclo do qual ndg se tala, S sim o
nda sou fadical em nada, sigo P Eaminna do meio. A malor parte da vids i
POUCAL excoctnn | njosim COiRa tom 3z

7 Nivem muo saudaveimants ram remedios e

Figura 11 - Respostas do entrevistado 2
Fonte: Da autora (2019).
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O entrevistado 2 é formado em turismo, tem 36 anos e reside em S&o
Lourenco. Ganha mais de trés salérios por més e possui Ensino Superior completo.
A entrevistada alega que néo vacina seus filhos, pois acredita que a imunidade deles
é realizada com alimentacéo e estilo de vida saudaveis. Essa resposta reproduz as
mesmas razdes que sustentam as justificativas da entrevistada 1. A posicdo sujeito
de ambas estéo identificadas a uma mesma formacéo discursiva.

E importante ressaltar a contradicéo, pois ela se vale do discurso da boa
alimentacdo e do estilo de vida saudaveis, para justificar que a ndo vacinacéo
aumenta a imunidade dos seus filhos. Percebe - se que o que produz efeito de
verdade, neste caso, € construido discursivamente, pela circulacdo de informacdes
gue produzem identificacbes nos adeptos ao movimento antivacinacdo, mais do que
em dados cientificos e estatisticos sobre as doencas e o0s beneficios da vacinacéo
ao longo da histéria. Cabe ressaltar que sdo questbes contraditorias, pois a
alimentacdo pode deixar o organismo mais saudavel, mas ndo aumentar a

imunidade, que é uma funcéo especifica da vacina.

Vocé conhece alguém que teve algum tipo de problema apdés se vacinar? Se sim,
solicitamos que o relate: Meu filho mais velho reagiu muito mal as suas
primeiras vacinas, estragava uma rotina harmoniosa; dois idosos vieram a

falecer ap6s a vacina da gripe.

Ao relatar a questdo do filho, € importante lembrar que as primeiras vacinas
costumam causar dor nas criancas, certo incobmodo e o estado febril € muito comum,
visto que no caso da administracao dos virus inertes, eles promovem uma reacao no
sistema imunoldgico, que pode gerar febre, dor e desconforto, o que ndo € uma
reacao exclusiva do filho dela, mas algo que acontece com todas as pessoas. Sobre
os idosos, a entrevistada alega que dois idosos faleceram, mas nao apresenta
nenhum tipo de vinculo estabelecido com nenhum dos dois; apenas ouviu dizer. E
interessante considerar 0 uso dos nUmeros pouco expressivos para justificar a nao
vacinacdo: dois Obitos de idosos, quando contrapostos a diminuicdo da taxa de
mortalidade, por conta da vacinacéao.

Algumas perguntas como: Em qual proporgéo isso acontece com a populagéo
vacinada ou em que situagbes ocorreu, ndo sao respondidas. No recorte abaixo,

entrevistada 2 justifica a “defesa” do organismo do sujeito para nao se vacinar.
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ENTREVISTADO 2

“Penso que um corpo saudavel tem seus meios de se defender. Investimos na
nossa saude e imunidade. Acucar € o que mais destroi a imunidade de um corpo,
um vicio socialmente aceito. A farinha branca, o sal em excesso, muitos dos
costumes “modernos” vém enfraquecendo a humanidade. Reconheco a
importancia da vacinacdo em uma sociedade infelizmente desinformada sobre as
melhores formas de nutricdo, em populacbes que ndo tém o minimo de
saneamento basico e alimentagcdo - progredimos em muitos aspectos, mas
regredimos imensamente em quesitos basicos, como reconhecer o verdadeiro
combustivel do nosso organismo. N&do levanto a bandeira da ndo vacinacao,
simplesmente tomo uma decisdo sobre mim mesma e sobre quem esta sob meus
cuidados. O governo deveria investir na Educacéo e reabilitagcdo alimentar e néo
em industrias farmacéuticas. Temos muitos bons documentarios confiaveis sobre
a fraude da induastria do cancer, por exemplo, sobre como uma série de doencas
gravissimas sao curadas exclusivamente pelo alimento e habitos saudaveis: Isso €
o que realmente traz qualidade de vida e fortalecimento ndo sé do corpo, como do
Planeta do qual fazemos parte - pois 0 que envenena 0 organismo prejudica o
meio ambiente, gerador da vida. E um ciclo do qual ndo se fala, que fica invisivel &

maioria, que deve sim ser vacinada”.

Em seu dizer, a entrevista atribui a desinformacdo a quem se vacina e nao o
contrario, invertendo uma légica em funcionamento em nossa sociedade: para ela, é
o desinformado que se vacina. Enfatiza, ainda, que o Estado falha em promover o
saneamento basico e alimentacdo. Ela associa a vacina a um veneno oferecido pelo
Governo a sociedade; esse veneno esta associado a morte, ao passo que a vida €
relacionada aos habitos saudaveis e fortalecimento do planeta, o que aponta para
presenca de uma discursividade sobre o0 meio ambiente e sustentabilidade.

A entrevistada 2 alega que o corpo tem meios de se defender, descartando
que a vacina estimula o desenvolvimento do sistema imunoldgico. Ela afirma investir
na saude e imunidade, combatendo o uso do acgucar, do sal, da farinha branca,
deixando claro que é adepta a um movimento mais naturalista. Os argumentos da
entrevistada sdo muito parecidos com o0s da primeira entrevistada, o que sugere que

ambas ocupam um mesmo posicionamento discursivo - ideoldgico sobre a vacina.
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Seu posicionamento discursivo é sustentado, quando cita documentarios sem
citar nome e autoria, deixando um vazio sobre a existéncia e confiabilidade do
material. Desloca o0 assunto para a questdo do cancer nao ter cura e menciona a
fraude na venda de remédios, igualando, mais uma vez, a vacina aos remeédios e a
industria farmacéutica. Seus argumentos se deslocam, ainda, para a questdo do
corpo envenenado e o0 envenenamento do Planeta, explicando que esse ciclo (corpo
envenenado - planeta envenenado) € silenciado. Ocorre uma contradicdo ao dividir
as pessoas em dois grupos: as que tém esse tipo de conhecimento (que ela possui),
e as que nao tém, afirmando que essas pessoas devem ser vacinadas.

O entrevistado 2 afirma que, a seu ver, a vacinacao € uma préatica de pessoas
desinformadas, deslocando sua fala para a falta de saneamento basico, que
realmente favorece a proliferacdo dos mosquitos, mas que ndo tem a ver,
diretamente, com o fato de ndo aderir ao calendério de vacinacao; desloca, também,
para a questédo da falta de investimentos na educagéo. Encerra sua fala dizendo que
nao é radical, afirmando que s6 toma remédios quando necessario. A partir da sua
fala surgem dois questionamentos: 1) O que é ser radical? Aquele que ndo usa
remedios, que ndo se vacina de maneira alguma ou esse radical desliza para outros
comportamentos que ndo estdo sendo considerados nesta pesquisa?; 2) O que esta
sendo descrito pelo entrevistado ndo € apenas a sua adesdo ao movimento
antivacina, mais uma disputa da confianca do individuo com o Estado, enquanto
mantenedor da Saude e da Educacéo.

O Entrevistado 3 deu as seguintes respostas ao questionario:
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QUESTIONARIO INVESTIGATIVO

EQ_!IF:..’

DATA DE NASCIMENTO: 21/11/1953
PROFISSAQ: Professora

CIDADE EM QUE RESIDE: S&o Lourenco
RENDA:

:U Até 3 saldrios ( ) Dela 3salarios (X) Mais que 3 saldrios
ESCOLARIDADE:

{_) Ensino fundamental completo

{.,;.)_ Ensino Fundamental Incompleto

{.) Ensino Médio completo

{..) Ensino Médio Incompleto

nsino Superior Completo

e 50

cina seus filhos? [ ) Sim {X)Nao

otivos: Minha filha foi vacinada poucas vezes na primeira infancia. Preferi nao aplica
pﬂr querer eyitar intervencdo no seu processo natural.

ue o calendario previsto de vacinagdo? | )Sim  (X)N3o

:ngem_que teve algum tipo de problema apos se vacinar? Se sim, sullute

nto de cerca de cinco casos de |
aram. debilrtadns Icgo apos a vacin

dosos que vieram a faiecer apus?::
d, estauam reiatwamente bem |

Figura 12 - Respostas do entrevistado 3

Fonte: Da autora (2019).

Esta entrevistada € professora, reside na cidade de S&o Lourenco, tem 56
anos, relata ganhar mais de 3 salarios minimos mensais, possui graduacao e pos -

graduacéo. Quando questionada se vacina seus filhos, ela diz que nao e apresentou
0S seguintes motivos, reproduzidos a seguir:

“‘Minha filha foi vacinada poucas vezes na primeira infancia. Preferi ndo aplicar

todas por querer evitar intervengéo no seu processo natural”.
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Ela explica que apenas vacinou sua filha na primeira infancia, justificando que
acredita haver um processo natural do organismo e que este seria alterado pela
vacinacdo, tese que sustenta a decisdo de muitos, ao optarem por nao se
vacinarem. Ela, portanto, acredita que o organismo tem um funcionamento natural e
gue a falta de vacinagéo pode ajudar a nao alterar ou interferir negativamente nesse
organismo. O posicionamento ideolégico, que produz um efeito de evidéncia de que
o corpo tem um funcionamento biolégico natural, que pode ser alterado pela

vacinacdo, é predominante na fala da entrevistada.

Vocé segue o calendario de vacinagao previsto? () Sim () Nao

Motivos:

A entrevistada 3 ndo apresenta nenhum motivo para ndo seguir o calendario
de vacinacao, fazendo valer a politica do silenciamento, apagando os sentidos que
vigoram nas Campanhas de Vacinacdo: a obrigatoriedade da vacina atrelada aos
direitos e deveres dos cidaddos na relacdo com o Estado. Esse siléncio da
entrevistada pode ser classificado, de acordo com Orlandi (1995), como um siléncio
constitutivo, que implica na exposi¢cao daquilo que ndo é dito; ao silenciar, ela
silencia para si outras palavras, que se ditas poderiam comprometé - la em suas
posicbes sobre o movimento antivacina. Seu siléncio ndo deixa de significar, ndo

deixa de apagar o que esta explicito, ao dizer: eu ndo me vacino.

Vocé conhece alguém que teve algum tipo de problema apds se vacinar?
Se sim solicito que relate:

Sim tenho conhecimento de cerca de cinco casos de idosos que vieram a
falecer apds a vacina da gripe, ficaram debilitados logo ap6s a vacina, estavam

relativamente bem anteriormente.

A entrevistada apenas cita 0os casos dos idosos, ndo apresenta nenhuma
informacédo sobre quem tem problema para se vacinar. Aparentemente, ndo ha
nenhuma relacdo entre os idosos e a entrevistada. Além disso, apaga - se o fato de
gue os idosos, por questbes biolégicas atreladas a idade, costumam ser mais
debilitados e frageis. H4 uma especificidade neste exemplo que é apagada e passa

a se aplicar a todos 0s casos em gue a vacina pode estar associada a morte.
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Quando questionada porque ndo se vacina, a entrevistada 03 responde que:
Segue uma medicina natural hd mais de quarenta anos e na minha idade de 65
anos, vejo na experiéncia pessoal e pratica a ndo necessidade de me vacinar.
Sigo a orientacdo de terapeutas de confianca e invisto no fortalecimento da

minha saude.

A entrevistada acredita que a vacinacdo nao esta relacionada ao
fortalecimento da saude que depende, para ela, de praticas naturalistas. Sobre a

terapia natural, também chamado de holistica, tem - se que:

A abordagem holistica vem do holismo, palavra originaria do grego
holos, que significa todo, e que propde uma visdo nao fragmentada
da realidade, onde sensacgdo, sentimento, razdo e intuicdo se
equilibram e se reforcam. Essa visdo vem se contrapor a visdo
dualista, fragmentadora e mecanicista que despojou o ser humano
da sua unidade, ao longo de séculos de civilizacao tecnolégica e de
racionalismo exacerbado. A holistica € uma atitude diante da
realidade, uma forma de ver e compreender o mundo, um espaco
onde € permitido um intercAmbio dindmico entre Ciéncia, Arte,
Filosofia e as Tradigbes Espirituais, e é exatamente esse intercambio
gue se propde como uma das mais criativas formas de
enfrentamento da crise (TAVARES, 2000 apud JESUS;
NASCIMENTO, 2005, p. 33).

A entrevistada justifica sua acado se baseando no discurso da saude vigente
atualmente. Todas as pessoas querem ter saude e a medicina natural e/ou terapia
holistica tem muitos adeptos. Segundo Bontempo (1992), em todo o mundo se
observa uma preocupacao em relacdo a salde e ao bem - estar, principalmente
sobre a importancia de se utilizar uma medicina mais preventiva, ao invés de
curativa ou, ainda, o uso de remédios que podem curar, sem agredir o corpo. A
entrevistada faz parte deste grupo e acredita que o organismo é capaz de reagir
sozinho. Para que ele reaja, bastaria ter uma alimentacédo saudavel.

Apesar de a entrevistada se tratar com uma terapeuta e faz questéo de dizer
gue confia nela, dizendo, nas entrelinhas, que nesse ramo de terapeutas holisticos,
existem muitos charlatbes, inclusive pessoas que adotam praticas que nao séo
confiaveis.

A Entrevistada 4 fornece as seguintes repostas ao questionario:
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QUESTIONARIO INVESTIGATIVO

NOME: |
DATA DE NASCIMENTO 11/06/1967
PROFISSAO: Professora / Terapeuta Holistica
CIDADE EM QUE RESIDE: Trés Coragdes
RENDA:
() Até 3 salarios ( )Dela 3salarios (x )Mais que 3 salarios

ESCOLARIDADE:

() Ensino fundamental completo

{_) Ensino Fundamental Incompleto

(_) Ensino Médio completo

(_) Ensino Médio Incompleto

(_) Ensino Superior Completo

(_x) Pos graduacdo

Vocé vacina seus filhos? () Sim (x ) N3o
Motivos:

N3o tenho filhos.

Vocé segue o calendario previsto de vacinacdo? () Sim (x )Ndo

Motivos:

N3o tomo vacinas. Nunca precisamos recorrer a nenhum medicamento, fago por zelo e ndo
por negligéncia. E um risco que corro, questdo de escolhas.l

Vocé conhece alguém que teve algum tipo de problema apds se vacinar? Se sim, solicitamos
que o relate:

vezes com mais regularidade e intensidade).

Caso vocé opte por ndo se vacinar, relate os seus motivos,

Presenca de metais, conservantes que s3o proibidos em outros paises.

Acredito na medicina Chinesa, florais, alimentacdo, homeapatia tragam a imunizacdo. [ Ha
estudos referente ao assunto)

Figura 13 - Respostas do entrevistado 4
Fonte: Da autora (2019).

A entrevistada 4 é do sexo feminino, pés - graduada, professora e terapeuta
holistica, mora em Trés Coracdes, ganha mais que trés salarios, tem 52 anos e nao
tem filhos.

Vocé segue o calendario de vacinagao? () Sim ( x ) Nao
Motivo: N&o tomo vacinas, nunca precisamos recorrer a nenhum medicamento,

faco por zelo e ndo por negligéncia. E um risco que corro, questao de escolhas.

A entrevistada afirma que ndo toma vacinas, usando a palavra NUNCA, um
advérbio de negacdo, sinbnimo de em nenhum tempo, jamais, em nenhuma
circunstancia, para reforcar o seu posicionamento de que nunca se deve recorrer a

medicamentos. Mais uma vez, observa - se um efeito de sinonimia entre remédio e
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vacina que parecem ser vistos da mesma maneira pelos entrevistados. A
entrevistada utiliza a palavra risco, no sentido de liberdade de escolha e explica que
nado o faz por negligéncia, palavra sinbnima de falta de cuidado, de apuro, de
atencao ou desleixo, “faco por zelo”, palavra que € sinébnimo de cuidado. O uso do
termo “negligéncia” nos remete ao ja - dito em relagdo aos que ndo cumprem com
seus deveres, no caso: vacinar - se, 0 que poderia ser interpretado como uma
pratica negligente. Ela justifica que ndo o faz por negligéncia, mas por cuidado com
sua saude. Ainda certa do risco de sua escolha, por antecipacdo, a entrevistada
completa: é um risco que corro, questao de escolhas, afirmando que dentre tantas
opcOes, dentre elas se vacinar, ela optou por correr o risco de ndo se vacinar por
zelo a sua saude. E interessante observar, nesta resposta, como o risco se associa
ao zelo e ndo a negligéncia, mexendo na rede de filiacdo dos sentidos sécio
historicamente compartilhados. Também é curioso observar que esta € a Unica
entrevistada que admite haver um risco na escolha de n&o se vacinar. As anteriores
relacionam o risco a vacinacao.

O risco é definido por Beck (2010) como adiantar um desastre que pode ou
nao acontecer; sendo assim, o risco futuro ndo pode ser avaliado, pois ele ainda ndo
ocorreu. Pode - se afirmar que a falta de vacinacdo pode resultar numa
consequéncia futura, partindo da premissa de que eu posso ou ndo decidir correr um
risco hoje, que implicara em consequéncias futuras. Em outras palavras, mesmo
sabendo dos riscos e das possiveis consequéncias futuras, ndo ha garantia que elas
Va0 ou n&o ocorrer.

A entrevistada 4 ja antecipa certos sentidos que suas palavras podem
produzir e tenta justificar suas escolhas: afirma que a escolha € sua, deixa em
aberto as outras escolhas que podem existir. Ela escolhe correr o risco, mesmo
sabendo dos possiveis riscos futuros.

Passemos a mais uma resposta fornecida pela entrevistada 4:

Vocé conhece alguém que teve algum tipo de problema apds se vacinar, se
conhece relate.
Sim, varios relatos. O mais gritante € o da gripe (muitas pessoas continuam a ficar

gripadas, as vezes com mais regularidade e intensidade)’.
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A entrevistada nao citou nenhum caso conhecido, apenas generalizou que
conhece diversos casos e que 0 mais gritante é o da Gripe, alegando que as
pessoas ficam, apesar da vacina, gripadas com maior regularidade e intensidade. A
entrevistada ndo se refere a que tipo de vacina da Gripe as pessoas receberam,
pois, um fato muito importante a se ressaltar € que a vacina ndo imuniza o vacinado
para todos os tipos de virus causadores da gripe, apenas virus especificos, por isso
o nome da vacina HIN1. Como o virus é altamente mutavel, existem diversos tipos
de virus que produzem diferentes tipos de Gripe. Neste caso, o vacinado pode
continuar contraindo gripes, mas ndo esta sendo atingido por aquele virus para o

qual ela foi imunizada.

Caso vocé opte por ndo vacinar, relate os motivos:
“Presenca de metais, conservantes que sao proibidos em outros paises. Acredito
na medicina Chinesa, florais, alimentacdo, homeopatia tragam imunizacdo (H&a

estudos referentes ao assunto)

A entrevistada explica que, nas vacinas, existe a presenca de metais e
conservantes proibidos em outros paises, mas, de acordo com o Ministério de

Saude:

As vacinas sao rigorosamente testadas e monitoradas pelos seus
fabricantes e pelos sistemas de salde dos paises onde séo
aplicadas. O licenciamento e a comercializa¢cdo de vacinas ocorrem
apos aprovacao de 6rgédos reguladores especificos e estudos clinicos
cuidadosos, caros e demorados (ensaios de fase I, Il, e Ill), com
voluntarios credenciados. A fase IV ocorre somente apés a
aprovacdo da comercializacdo do produto e tem como objetivo
principal detectar eventos adversos nado registrados nas fases
anteriores, os chamados eventos adversos pos - vacinagéo (EAPV).
A OMS recomendou a vigilancia de EAPV a partir de 1991, e foi
estruturado o Sistema Nacional de Vigilancia dos Eventos Adversos
Pés - Vacinagdo (VEAPV) no Brasil em 1992. Além disso, o Instituto
Nacional de Controle de Qualidade em Saude (INCQS), diretamente
articulado com o Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria, garante a
gualidade dos imunobiolégicos distribuidos, cujas taxas de rejeicdo
séo inferiores a 1% (BRASIL, 2014 apud APS et al., 2018, p. 2).

Sobre esta afirmacgéo, hd uma nota de esclarecimento do Ministério da Saude
da Secretaria de Vigilancia em Saude, informando que a quantidade de mercurio

existente na vacina nao € capaz de provocar Autismo, sendo 25 microgramas por
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dose de 0,5ml, essa dose é utilizada somente para evitar a proliferacdo de fungos e
bactérias (BRASIL, 2019h).?

O uso do Timerosal em vacinas foi testado diversas vezes, inclusive pelo
Instituto de Medicina dos Estados Unidos, tendo sido rejeitada sua relagdo com
casos de autismo. A Organizacdo Mundial de Saude defendeu o uso de
conservantes que sdo expelidos rapidamente pelo organismo. A associagao entre
Autismo, Mercurio e Vacinas surgiu com a publicacdo de um trabalho em 1998, pelo
meédico inglés Andrew Wakefield, em uma das revistas mais importantes do ramo

cientifico, como pode - se perceber abaixo:

[...] Desde os trabalhos pioneiros de Kanner e Eisenberg publicados
h& mais de meio século, as manifestacdes relacionadas a sindrome
crescem em prevaléncia, gragas aos instrumentos de diagnéstico e
identificacdo precoce. Os sinais usualmente aparecem no primeiro
ano de vida e sempre antes dos trés anos, época na qual é
administrada a maioria das vacinas. A condicdo é duas a quatro
vezes mais prevalente em meninosl8, o que explicaria a ja referida
insuficiente imunizagdo destes, assim como a teoria que suporta 0s
inibidores da testosterona. Sua etiogénese especifica estd ainda por
ser determinada, embora alguns estudos indiquem fatores
genéticos.Indicios mais incisivos foram publicados no Lancet
(periodico medico ingles), em 1998, pelo Dr. Andrew Wakefield et
al.20, que descreveram uma condicao inflamatoria intestinal que
exporia criancas vacinadas as toxinas mercuriais causadoras do
autismo. Seu artigo originou reagcfes enfaticas em vista das
excessivas extrapolacoes e a questionavel metodologia empregada
[...] (VASCONCELLOS - SILVA; CASTIEL; GRIEP, 2015, p. 610).

Este estudo, publicado pelo General Medical Council, concluiu que a equipe
manipulou resultados para favorecer os pais que pediam indenizagdo contra a
vacina e também porque ele mesmo tinha uma patente registrada de uma vacina
mais segura em seu nome. O inglés teve seu registro de medicina cassado na
Inglaterra (VASCONCELLOS - SILVA; CASTIEL; GRIEP, 2015).

Na nota de esclarecimento publicada no Parana, foi elucidado que algumas
substancias séo utilizadas por permitir a reducdo da quantidade de material viral e
conferir protecdo de longa duracdo. Dentre esses produtos, existem alguns sais de

Aluminio, como o Esqualeno, que apesar de ser utilizado, ndo causa danos a saude.

2 A nota de esclarecimento sobre a vacina esta disponivel na internet no seguinte link:

http://www.saude.mppr.mp.br/arquivos/File/gripe_a/nota_de_esclarecimentos_de_boatos
_ms_24 03.pdf.
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A questdo é saber de onde provém a informacdo recebida, pois existem
muitas informacdes falsas, advindas de fontes ndo seguras ou confiaveis. E
importante destacar a forma de veiculacdo de informacdes superficiais que circulam
nas redes sociais e que produzem consequéncias ao funcionarem como
verdadeiras. A forma de disseminagcdo de informagfes horizontalizadas, hoje, é
muito rapida e eficiente, por conta da rapida proliferacdo de informacdes via redes
sociais, sem que haja a preocupacdo de verificar a fonte e consisténcia dessas
informacdes.

A entrevistada explica que ndo se vacina para ter saude, por acreditar que as
terapias chinesas, alimentacdo saudavel, homeopatia podem trazer a imunizacéo.
Em seu dizer, ela justifica que as terapias podem trazer a imunizacao, mas apaga o
que a falta de imunizacdo pode causar ao seu corpo. E interessante notar que todos
0s entrevistados abrem mao da vacina, mas a substituem por outra coisa que
ofereceria certa garantia de imunidade e saude como a alimentacdo saudéavel,
terapias orientais, etc.

Para a AD o sujeito se constitui a partir da linguagem sempre marcada pelo
processo ideoldgico; o discurso é, portanto, o local de articulacdo dos processos
ideolégicos e dos fendmenos linguisticos. A linguagem, como producdo social
afetada pelo historico e pelo ideolégico, ndo é neutra; € o local onde ocorre a
manifestacdo da ideologia. Nos dizeres analisados, percebe - se que o0s
entrevistados estao filiados a mesma formacado discursiva que atribui um efeito de
verdade a ideia de que um organismo bem nutrido € um organismo saudavel, capaz,
portanto, de reagir a qualquer doenca ou infeccdo, sem necessitar de remédios e de
vacinacao.

Pensando no funcionamento do nosso corpo biolégico que, ao ser atingido
por organismos invasores, trava uma “batalha” para matar esse invasor, ao
administrar particulas inertes do virus, o organismo ira aprendendo a batalhar. Ao ter
contato com o virus, em sua forma ativa, a batalha acontecera de forma mais
precisa, produzindo anticorpos especificos para aquela invasao, o que independe
das condi¢bes de nutricdo, mas sim da lembranca imunoldgica do organismo. A
imunologia é a explicagdo cientificamente validada, que nada tem a ver com
nutricdo, mas sim com uma lembrancga imunoldgica.

A linguagem € um modo de producdo dos sentidos que ndo é neutra, nem

natural. As formacgdes ideologicas estao presentes na constituicdo do sujeito; dessa
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forma, pode - se perceber que 0s entrevistados se inserem em determinadas
formag0des discursivas que refletem suas formacdes ideoldgicas.

Pécheux (1988) explica que através do discurso, pode - se chegar ao
funcionamento da lingua e também da historia, 0 que nos permite perceber que a
lingua é passivel de equivocos, deslizes, falhas, na sua relagdo com a exterioridade.
Nas andlises, pode - se perceber deslizes, falhas que fazem parte da constituicdo do
sujeito e de seu posicionamento discursivo. Esses deslizes aparecem nos nomes de
artigos que nao sao citados, mortes que ndo sado descritas, relacdo entre
alimentacao, estilo de vida e resposta imunolégica, que séo tracos das formacdes
discursivas as quais os entrevistados se filiam.

Nas entrevistas, nenhum entrevistado citou o que pode acontecer com 0
corpo, se a imunizacgao nao funcionar, silenciando algumas possiveis consequéncias
como a morte, a dor causada pela Gripe H1N1, a paralisia de partes do corpo no
caso da Poliomielite, a morte no caso do Sarampo, dentre outras consequéncias que
podem ser causadas pela falta de imunizacdo. Essa questdo é apagada, silenciada,
0 que é tipico em uma sociedade imediatista que treina as pessoas para terem
sucesso, mas nao para serem saudaveis.

Percebe - se claramente através da argumentacao dos entrevistados que as
razbes para ndo participar do movimento antivacinagdo nao estdo baseados em
evidéncias cientificas e sim ideoldgicas, 0 que causa uma distor¢cdo dos processos
saude/doenca, vacina/remédio, prevencao/tratamento, trocando a seguranca dos

procedimentos médicos pela liberdade das crencas ideoldgicas.
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CAPITULO 3 - DENGUE - HISTORICO DO Aedes aegypti NO BRASIL

A Dengue € uma doenca causada por virus e transmitida aos seres humanos
através da picada do mosquito Aedes aegypti. Existem 4 tipos de Dengue,
denominados Tipo 1, Tipo 2, Tipo 3 e Tipo 4; o ultimo foi notificado no Brasil em
2010, em alguns Estados brasileiros. Atualmente, a Dengue ja se tornou um
problema de Saude Publica, devido a reproducdo do mosquito transmissor, ou seja,
nao se tem controle sobre a doenca (BRASIL, 2011). A Dengue é endémica em mais
de 120 paises, causando 400 milhdes de infeccbes e quase 20 mil mortes a cada
ano. No Brasil, em 2018, entre 1° de janeiro e 10 de dezembro, houve 159.718
casos confirmados, com 141 mortes (G1, 2019).

O Virus da Dengue pertence a familia Flaviviridae, do género Flavivirus. Entre
outros membros do mesmo género cita - se, como exemplo, o virus da Febre
Amarela. Esse virus é transmitido para uma fémea do mosquito Aedes Aegypti,
quando esta se alimenta do sangue de uma pessoa infectada. O virus se aloja nas
células que revestem o intestino do mosquito, depois de cerca de 8 a 10 dias, se
espalha para outros tecidos do inseto, como a glandula salivar e assim
consequentemente é liberado em sua saliva. O virus permanece no organismo do
inseto por toda sua vida, sem Ihe causar maleficio (FRANCA; SIQUEIRA, 2007).

A melhor forma de se evitar a contaminacdo é a prevencao, levando - se em
consideracéo a inviabilidade da aplicacdo da vacina em curto prazo. A Dengue tem
como hospedeiro 0os seres humanos e 0s primatas, mas somos nds que em
aproximadamente 7 dias, apods a picada do mosquito, apresentamos manifestacdes
clinicas da doenca (FRANCA; SIQUEIRA, 2007).

A Dengue ndo € uma doenca atual: chegou ao Brasil junto com 0s navios
negreiros, dentro dos depdsitos de agua das embarcacdes, sendo de origem
africana. O primeiro caso de Dengue no Brasil foi registrado em 1685, em
Pernambuco, mais especificamente na capital Recife. Em 1692, provocou a morte
de mais de 2000 pessoas em Salvador e reapareceu com grande intensidade em
1792.

[...] No Brasil, os primeiros relatos de dengue datam do final do
século XIX, em Curitiba (PR), e do inicio do século XX, em Niteroi
(RJ). No inicio do século XX, o mosquito j& era um problema, mas
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ndo por conta da dengue - - na época, a principal preocupacéo era a
transmissao da febre amarela. Em 1955, o Brasil erradicou o Aedes
aegypti como resultado de medidas para controle da febre amarela.
No final da década de 1960, o relaxamento das medidas adotadas
levou a reintroducédo do vetor em territério nacional. Hoje, 0 mosquito
€ encontrado em todos os Estados brasileiros. Segundo dados do
Ministério da Saude, a primeira ocorréncia do virus no pais,
documentada clinica e laboratorialmente, aconteceu em 1981 - 1982,
em Boa Vista (RR), causada pelos virus DENV - 1 e DENV - 4. Anos
depois, em 1986, houve epidemias no Rio de Janeiro e em algumas
capitais do Nordeste. Desde entdo, a dengue vem ocorrendo no
Brasil de forma continuada [...] (INSTITUTO OSWALDO CRUZ - I0C,
2019, p. 1).

Devido a epidemia nos estados do Rio de Janeiro, Sdo Paulo e novamente
Salvador, tornou - se mais conhecida. Em 1903, foi implantado um programa de
combate ao mosquito pelo entdo diretor geral da Saude Publica Oswaldo Cruz, que
alcancou seu auge em 1909. Em meados de 1957, foi anunciado que a Dengue
estava erradicada no Brasil; contudo, os casos continuaram ocorrendo até 1982,
guando se teve uma grande epidemia constatada em Roraima (I0C, 2011).

Dai por diante, casos e mais casos foram se multiplicando por todo pais. Por
volta de 1995, a Dengue passou a ser registrada em todas as regides do Brasil,
como consequéncia da falta de cuidado do homem com o local onde vive, esse tipo
de comportamento provoca outros tipos de efeitos, podendo citar, como exemplo, as
alteracbes climaticas. Pode - se apontar, principalmente, a questdo do
gerenciamento de residuos, resultado de uma ocupacao urbana sem planejamento.
Em Minas Gerais, a Dengue hemorragica estd entre as principais causas de
hospitalizacdo e morte, se tornando um caso de saude publica.

Os sintomas da Dengue classica sao: febre alta com inicio subito, forte dor de
cabeca, dor atras dos olhos que atrapalha o movimento, perda do paladar e apetite,
manchas e erupg¢Bes na pele semelhante a sarampo, principalmente no torax e
membros superiores, nauseas e vomitos, tonturas, extremo cansaco, moleza e dor
no corpo, muitas dores nos 0ssos e articulagdes (MARINHO, 2016).

A preocupacao maior recai sobre a Dengue hemorragica, por ser uma doenca
grave, em que se tem alteracdo da coagulacdo sanguinea, com baixos niveis de
plaquetas e queda da presséo arterial. Se ndo tratada a tempo, causa hemorragias
nos Orgdos internos e externos, como gengivas, vias urinarias, uterinas e
gastrointestinais, levando a morte (FRANCA; SIQUEIRA, 2007). Nogueira (2005)

enfatiza que sO estes sintomas ndo sdo suficientes para se dar um diagnostico



89

7

preciso; € necessério, ainda, a coleta de sangue para andlise do numero de
plaguetas e hematdcritos e a sorologia que € um exame especifico para detectar a
presenca de anticorpos contra o virus da Dengue. E uma doenca sem tratamento
especifico, sendo que os cuidados se limitam ao tratamento dos sintomas,
hidratacéo, repouso e combate a febre, sendo proibido qualquer tipo de remédio a
base de acido acetilsalicilico.

3.1 OUTRAS “DOENCAS TROPICAIS” CAUSADAS PELO Aedes aegypti, Zika E
Chikungunya

Ao analisar o termo “Doengas Topicais”, Camargo (2008, p. 96) explica que,
historicamente, se desenvolveu a crenca que “nas doencgas tropicais, ha certamente
um forte componente de subdesenvolvimento, consequéncia tardia do colonialismo,
mas ha também certa fatalidade tropical, consequéncia da heterogeneidade das
evolucdes geoldgica e biologica”. A falta de controle, a incidéncia de vetores em
muitas localidades do pais que se assemelha ao clima de outros paises com

presenca da doenca, ainda é destacada pelo autor:

Sob esse prisma, as duas posi¢cdes conflitantes sobre as raizes das
“doencas tropicais” fortalecidas no inicio do século XX em realidade
ndo sao antagbnicas, mas se complementam: fatalidade
biogeografica e subdesenvolvimento sdo os genitores das “doengas
tropicais”. Alias, h4 doencas que, ndo fosse o subdesenvolvimento,
nao mais existiriam atualmente (CAMARGO, 2008, p. 108).

Com o advento da globalizagdo nos dultimos anos houve, no pais, o
surgimento de novos arbovirus, causadores das doencas Chikungunya e Zika. Sua
introducdo pode estar relacionada a Copa do Mundo, realizada em 2014, no Brasil.
O virus Zika é um flavivirus (familia Flaviviridae), transmitido por Aedes aegypti que
foi originalmente isolado de uma fémea de macaco Rhesus febril, na Floresta Zika
(dai o nome do virus), localizada préximo de Entebbe na Uganda, em 20 de abril de
1947. Esse virus é relacionado ao VFA e Dengue, também transmitidos por Aedes
aegypti e que causam febre hemorragica. O virus Zika tem causado doenca febril,
acompanhada de outros sintomas, tais como: cefaleia, mal estar, edema e dores

articulares, por vezes intensas. Tanto o virus da Zika quanto o Chikungunya
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impressionam pela capacidade de dispersdo pelas Américas. O virus Zika foi
isolado, pelo Instituto Adolfo Lutz, de um paciente que recebeu uma transfusao
sanguinea contaminada de um doador em periodo de incubacéo, e confirmado pelo
Instituto Evandro Chagas, bem como de varios pacientes do Rio Grande do Norte e
da Bahia (VASCONCELLOS - SILVA; CASTIE; GRIEP, 2015).

E importante ressaltar que a Unica maneira de combate & estas doencas é o
combate do Aedes aegypthi, somente esta espécie € capaz de transmitir Dengue,
Chikungunya e Zika; assim, a forma mais eficaz de prevencéo esta no cuidado com
0 ambiente em que vivemos. Dai surge o problema: o governo ndo € capaz de
manter, de maneira eficaz, os servicos publicos de saude, recorrendo portanto a
propaganda, conclamando, através dela, a populacdo para agir como Agentes de
Saude, minimizando o papel do Estado e responsabilizando o cidaddo comum pelo
combate a dengue.

Os sintomas sao variaveis de acordo com a doenca. A Figura 1 apresenta 0s
sintomas mais comuns nas doengas causadas pelo Aedes aegypti:

\
M DENGUE  CHIKUNGUNYA ZIKA
Z S

74 Sempre presente: Quase sempre Pode estar
FEBRE alta e de inicio presente: alta e de presente:
imediato inicio imediato baixa
wy
<< ARTRALGIA Quase sempre Presente em Pode estar
E (DORES NAS_ presente: 90% dos casos: presente:
o ARTICULACOES) dores moderadas dores intensas dores leves
h
= RASH CUTANEO Pode estar presente: Quase sempre
b (MANCHAS Pode estar se ma'nifestahnas presente: se
VERMELHAS NA presents oo manifesta nas
ﬂ PELE) S:rrt?:adgnggd?aé; primeiras 24 horas
<C
[as
— Pode estar Presente em Pode estar
O PRURIDO presente: leve 50 a 80% dos -
= (COCEIRA) casos: leve leve a intensa
oc
8- VERMELHIDAO Nio esta Pode estar Pode estar
NOS OLHOS presente presente presente

Figura 14 - Sintomas das doencas: Dengue, Chikungunya e Zika
Fonte: Fiocruz (2015).
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3.2 AVACINA CONTRA A DENGUE

Atualmente, algumas instituicdes publicas de pesquisa e empresas, como 0
Instituto Butantan em S&o Paulo, a companhia japonesa Takeda e a americana
Merck Sharp & Dohme (MSD) vém trabalhando para desenvolver vacinas contra a
Dengue.

A vacina existente € a Dengvaxia, produzida por uma multinacional de origem
francesa, que oferece prevencao para os quatro tipos de virus da Dengue (1, 2, 3 e
4), sendo liberada pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), em 28 de
dezembro de 2015, para pessoas de 9 a 45 anos, residentes em areas endémicas,
sendo vendida em clinicas particulares. Cada pessoa deve receber trés doses, com
intervalo de seis meses. O grande problema é que estudos indicam a possibilidade
de apresentar riscos para pessoas que nunca tiveram a doenca, pois elas podem
desenvolver as formas mais graves, que podem inclusive levar a morte.

As campanhas da Dengue estédo disponiveis no site:

http://portalarguivos.saude.gov.br/campanhas/ e ordenadas por ano. Para a mesma

campanha, existe uma gama de possibilidades de circulagdo das propagandas,
como: flyer, banner, banner de palco, cartaz, broadside, assinaturas de e - malil,
selo, dentre outras. Pode - se perceber que, em alguns anos, as campanhas séo
Unicas, em outros, elas variam, de acordo com o tipo de contaminacdo e com o
publico alvo.

O material disponibilizado pelo Governo pode ser analisado partindo das
formacdes imaginarias, postuladas por Pechéux (2002). Para o autor, nos processos
discursivos ocorre as formacgBes imaginarias, que determinam a posicao que cada
um ocupa no discurso, permitindo observar a relacdo entre a lingua e a ideologia,
permitindo vislumbrar como a lingua produz sentidos para 0s sujeitos.

Na andlise discursiva de um material, deve - se considerar as condi¢des de
producdo e as relacdes de sentidos gerados durante a sua construcdo. Nas
campanhas de saude do Governo, levaremos em conta, dentre outras coisas, 0s
seguintes aspectos que constituem o material em analise:

a) Antecipacdo: que € a capacidade que o locutor tem de antecipar certos

sentidos que seu dizer pode produzir em seu interlocutor;


http://portalarquivos.saude.gov.br/campanhas/
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b) Relacdo de forcas: o local na formagdo social do qual o sujeito fala é
constitutivo dos efeitos que seu dizer produz.

[...] E, pois, todo um jogo imaginario, que preside a troca de palavras.
E se fazemos intervir a antecipacdo este jogo fica ainda mais
complexo, pois incluirda, a imagem que o locutor faz da imagem que
seu interlocutor faz dele, a imagem que o interlocutor d4 a imagem
gue ele faz do objeto do discurso e assim por diante [...] (ORLANDI,
2015, p. 38).

O sentido ndo existe sozinho, pois € determinado pelas posi¢cdes ideoldgicas
utilizadas no processo de construcéo da palavra. O sentido pode vir a ser outro, de

acordo com a posicao ideoldgica daqueles que a utilizam (ORLANDI, 2015).

3.3 RECORTES: AS PROPAGANDAS VEICULADAS PELO MINISTERIO DA
SAUDE NO PERIODO DE 2013 A 2015

Para a compreensdo das analises das campanhas, torna - se importante
apresentar um conceito bastante produtivo para este trabalho: o conceito de
memoéria discursiva. Tal meméria se constitui como produto de uma disputa que
envolve eventos que se atualizam no presente, ao mesmo tempo em que evocam
discursos que ja se fizeram memoria. Segundo Pécheux (1999, p. 52), “o
acontecimento discursivo novo”, “vem perturbar a memoéria”, podendo “desmanchar
a ‘“regularizagdo”, porque o acontecimento desloca e desregula os implicitos
associados ao sistema de regularizacdo anterior”, podendo inaugurar uma nova
série de compreensdes sobre determinado acontecimento historico, ja estabelecido
no censo comum pela memoaria social.

Busca - se determinados efeitos através dos enunciados das campanhas

publicitarias.

A memodria discursiva seria aquilo que, em face de um texto surge
como acontecimento a ler, vem restabelecer os ‘implicitos’ (quer
dizer, mais tecnicamente, os pré - construidos, elementos citados e
relatados, discursos transversos, etc.) de que sua leitura necessita: a
condicdo do legivel em relacdo ao proprio legivel (PECHEUX, 1999,
p. 52).
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Pode - se afirmar que a memoria, para Pécheux, € moével e possui um
funcionamento inconstante, nem sempre produzindo a interpretacdo ou identificacao

que se espera:

A memoria ndo poderia ser concebida como uma esfera plena cujas
bordas seriam transcendentais historicos e cujo conteddo seria
sentido homogéneo, acumulado ao modo reservatério: é
necessariamente um espaco movel de divisbes, de disjuncdes, de
deslocamento e de retomadas, de conflitos de regularizagdo. Um
espaco de desdobramentos, réplicas, polémicas e contra - discursos
(PECHEUX, 1999, p. 56).

A memoria discursiva se estabelece pelo esquecimento; este € um ponto

importante para o seu funcionamento:

Assim, o conceito de Memoéria Discursiva estda ligado a uma
recorréncia de enunciacdes, na qual ocorrem escolhas e elas sdo
eleitas por aquele que o “eu” rememora, dentro de uma necessidade
histérica que € singular ao seu momento de rememoracdo. Tal
discurso ao mesmo tempo em que forja uma Memdria Discursiva,
impbe o esquecimento de outro discurso. Portanto, atende a uma
necessidade, mas pode ser renegado em uma nova poSi¢do
discursiva, tal fendbmeno abre espaco para a producao de um nimero
impar de peculiaridades de efeitos e sentidos dentro do discurso. Ele
€ moldado pela necessidade da lembranga que deve vencer o
esquecimento e estabelecer a Memoria Discursiva (CAMARGO,
2019, p. 10).

E nesse espaco movel e inconstante da memodria discursiva, que o Estado, ao
evocar o discurso da saude coletiva, espera produzir identificaces, transformando
saberes socialmente adquiridos e esquecidos, em sentidos compartilhados e
praticados. Como exemplo, podemos citar a Campanha da Poliomielite do ano de
2019, que apresenta a Xuxa em sua nave, acionando a memodria das maes das
criangas que dangaram com a “Rainha dos Baixinhos” ou ainda as campanhas da
dengue, que sugerem que montemos um time para combater o mosquito.

“Para tratar do memorizavel é preciso entender o acontecimento inscrito no
espaco da memoéria sob dupla forma - limite: (1) o acontecimento que escapa a
inscricdo, que nado chega a se inscrever; (2) o acontecimento que € absorvido na
memoria como se néo tivesse acontecido” (PECHEUX, 1999, p. 52).

A questdo nao reside apenas no acionamento da memoaria discursiva, reside

em saber quais condi¢cbes de producgéo estdo em funcionamento e como ela interage
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com a memgdria discursiva. Neste momento é que novos discursos e sentidos podem

ser construidos sem gerar o efeito esperado pelo enunciador.

3.4 ANALISE DAS PROPAGANDAS DE 2013

NAD DE TEMPO PARA A

f)  FIQUE ATENTO AOS LOCAIS QUE PODEM ACUMULAR AGUA
D E N B U E E MANTENHA-0S SEMPRE LIMPOS E FECHADOS.
Qe @ iz sowe i BRESIL

Figura 15 - Seu time no Combate a Dengue
Fonte: Brasil (2019a).

A Figura 15 foi retirada do site portalms.saude.gov.br e veiculada na forma
impressa e digital, no ano de 2013. E possivel analisar, iniciaimente, o fato de a
“‘cena” se passar em uma vila. Na Figura 15, estdo mulheres e homens de varias

idades, deslocando os sentidos para a constituicdo das familias, que apresentam
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pessoas de todas as idades, desde jovem e até idosos - unidas com um propasito
em comum. Existem dois objetos nas maos deste “time”: o primeiro € um balde, que
estd nas maos de uma menina com aparéncia jovem; do outro lado, nas maos de
um menino mais jovem, um rodo. Os dois objetos séo utilizados na limpeza de uma
casa. Nesse prisma, pode - se afirmar que ao ser veiculada, os sentidos antecipados
pelo Estado, para que a campanha possa produzir identificacbes e seja bem -
sucedida, acionam uma memoria da necessidade da unido de todos, como em um
time de futebol, para a realizacdo de uma faxina, uma limpeza nas casas, tal como
sugere a imagem do cartaz.

A andlise da imagem produz um sentido de contradi¢éo, pois pela constituicao
da propria imagem, percebe - se que ela mesma exclui uma parcela da populacéo
gue ndo se reconhece naguelas imagens. Mais especificamente, a Campanha
possivelmente ndo produzird identificagdo no publico que ndo se reconhece num
mundo saneado, de casas limpas, que é retratado ao fundo do cartaz acima. E é
justamente esta parcela excluida pela campanha que mais precisa ser atingida por
ela.

Outra possivel contradicdo pode ser produzida pela imagem do rodo, que é
usado para tirar a agua, e o balde, que também seria usado para trazer agua. Tal
confusdo de sentidos gera outras possibilidades de identificacdo e interpretacao,
pois estes dois instrumentos sdo usados para limpar a casa e o quintal, mas podem
também estar associados a 4gua parada, que € um causador da Dengue. Nao se
destaca, nesta Campanha, o fato de o lixo, entulho, &gua acumulada, propiciarem a
disseminagéo da doenga.

Nota - se, também, a presenca de uma figura que se diferencia na imagem: o
Agente da Dengue esta com um uniforme e prancheta na mao, sugerindo que ele
estava fazendo sua ronda de vigilia as casas e se encontrou com estas pessoas que
formaram um time, o time de combate a Dengue daquele local, expondo a presenca
da vigilancia e o trabalho do Estado, que conta com a ajuda das pessoas que
habitam locais em que 0 mosquito pode se desenvolver e procriar.

A imagem apresenta um time formado por todas as pessoas interessadas no
combate a Dengue e que vestem um mesmo uniforme, acionando a memoria tao
presente na vida dos brasileiros da formacédo dos times de futebol. Alguns se
abaixam para a foto oficial; ao invés da bola, existe um rodo e um balde, deslocando

os sentidos de time de futebol para o time da faxina contra a Dengue. Na ponta da
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formagéo, ndo estd o Técnico, mas sim o Agente de Saude, responsavel pela
coordenacao deste time.

O time esta formado em uma rua, numa rua asfaltada, abaixo, no final da rua
que termina em uma faixa, dividida em vermelho e branco, estdo escritas as
palavras NAO DE TEMPO PARA A DENGUE. Vé - se um simbolo que pode ser
compreendido de duas formas: como um sinal de certo (um grande V, marcando
como tarefa feita, trabalho realizado) ou ainda como um relégio, marcando dez para
duas, ao lado os dizeres: FIQUE ATENTO AOS LOCAIS QUE PODEM ACUMULAR
AGUA E MANTENHA - OS LIMPOS E FECHADOS, uma orientacéo direta a todos
os interlocutores da propaganda.

Acima, do lado direito do folder, em palavras pequenas: DENGUE MATA e o
namero do telefone do Disk Dengue. Essa informacédo (numero de telefone para
contato direto com o Ministério da Saude) talvez seja a mais importante de todo o
material, mas € apresentada em letras pequenas, ndo merecendo destaque como as
outras informacdes.

Um ponto importante € perceber que nos folders as frases importantes que
transmitem as informagdes mais relevantes sdo sempre colocadas em letras
pequenas, 0 que nos permite supor, por antecipacédo, que para atingir o cidadao
comum o idealizador da campanha utiliza imagens, pois desta forma a compreenséo
inclui as pessoas nao alfabetizadas. Ler as palavras mais complexas, interpretar e
compreender o seu papel nesta sociedade, € uma tarefa voltada para as pessoas
alfabetizadas, portanto ndo apresentam papel de destaque nos folders analisados e
sim como notas de rodapé; permitindo que as pessoas alfabetizadas compreendam
as informacdes e as ndo alfabetizadas as imagens. Desta forma todos séo atingidos

de maneira igual, realizando a¢des que promovem o combate a dengue.
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3.5 AS PROPAGANDAS DE 2014

136
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Figura 16 - Campanha de combate da Dengue e Chikungunya
Fonte: Brasil (2019a).

Em todas as imagens apresentadas acima, no formato de cartaz impresso, na
cor cinza, h4 as palavras em destaque: DENGUE E CHIKINGUNYA. Abaixo do
quadro vermelho, est4d escrito, em letras mindsculas, a frase: O PERIGO
AUMENTOU E COM ELE A RESPONSABILIDADE DE TODOS TAMBEM. Acima
do quadrado, o numero 136, que é o numero do disk saude. Nesta campanha
especifica, existem diversos cartazes: cada um deles constituido por um elemento
que pode armazenar 4gua: caixa d’agua destampada, garrafa pet, saco de lixo preto
aberto, pneu, vaso de flores e tambores. Todas as imagens viram gotas de agua. Ao
olhar com atencéo, observa - se que esses objetos se transformam em mosquitos
gue saem voando, salientando o fato de que esses elementos podem ser locais que
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acumulam agua e transformam - se em criadouro de mosquitos transmissores de
tais doengas.

Por antecipacdo, algumas palavras de ordem sdo evocadas, tais como:
perigo, responsabilidade, convocacéo, guerras, mutirdes, batalhas. De acordo com o
aumento do perigo, aumenta a responsabilidade do cidaddo comum e de sua
atuacdo no combate a Dengue. Ele deve cuid ar de todos os objetos da imagem
para que ndo virem criadouros do mosquito. Ao convocar, responsabilizar e
culpabilizar quase que exclusivamente o cidaddo comum, a obrigacdo do Governo
de manter os espacos publicos limpos e de garantir acesso aos servigos de salde
gratuitos € silenciada e ndo aparece associada a proliferacdo da Dengue.

Abaixo dessas imagens, existe a frase: CONVOQUE SUA FAMILIA E SEUS
VIZINHOS PARA O COMBATE AOS CRIADOUROS DO MOSQUITO. Encontram -
se, ainda, algumas imagens pequenas, indicando como devemos proceder com
latas de lixo, vasos de flores e caixas de agua. A data 6 de dezembro € eleita como
dia D: o dia de combate a Dengue e Chikungunya. Interessante destacar que o dia D
se refere, inicialmente, a uma cena de guerra em que houve uma carnificina e
muitos jovens soldados morreram. Abaixo das imagens, do lado da data do dia D,
existe as seguintes informacdes em letras pequenas: “O mosquito da Dengue agora
também transmite a Chikungunya. Uma doenca que, como a Dengue, causa febre,
dor de cabeca, atras dos olhos e dores ainda mais fortes nas articulacées. O que
ndao muda é a forma de combater focos do mosquito. Participe do Dia D, que sera no
dia 6 de dezembro, e convoque sua familia e seus vizinhos para essa luta. Evite
agua parada. O mosquito da Dengue pode ter ficado mais forte. Mas juntos somos
mais fortes do que ele”. Muitas imagens e vocabulos associados a guerra sao
empregados nas campanhas de prevencdo e combate a Dengue, denunciando se
tratar de uma tarefa dificil de ser cumprida, que ainda custara muitas vidas e lutas.

Imaginariamente acredita - se que as imagens sdo de facil entendimento e
seriam de facil compreensdo para todos, inclusive para a populacdo néo
alfabetizada, pois, por antecipagdo, as campanhas sao planejadas evocando a
memoria sobre as pessoas que suposta e imaginariamente moram nas areas mais
afetadas pelo mosquito: as regides mais periféricas, com populacdo de baixa renda
e baixa escolaridade. Acredita - se que sao essas as pessoas que mais geram lixo,

ou seja, a sujeira esta do outro lado da cidade, nas areas onde moram pessoas
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menos abonadas. Para elas, as imagens deveriam fazer sentido, 0 que as tornam

excluidas do mundo alfabetizado, teoricamente mais informado.

3.6 AS PROPAGANDAS DE 2015

:Se © mosquito da
d'('a.h“gue podéd matar
ele nao pode nascer.

AT 3 A W
" Por iss0, reserve um pouco do seu sabado para combater os criadouros. Principalmente agora, que ele
transmite também chikungunya e zika. Com poucos minutos vocé faz tudo que precisa.

Figura 17 - Campanha de combate a dengue
Fonte: Brasil (2019a).

A Figura 17, da propaganda em cartaz, nos mostra um vaso de flor sendo
cuidado - seguindo as orientacbes veiculadas pelas Campanhas contra a
proliferacdo do mosquito: colocando areia no vaso. Acima, do lado direito, observa -
se dois circulos amarelo e roxo: no circulo amarelo, ha a figura de um calendario
sinalizando uma data, com as palavras: SABADO DA FAXINA, escritas com letras
em caixa alta preta. No meio do cartaz, escrito em palavras muito pequenas, em
vermelho: NAO DE FOLGA PARA. Abaixo, a frase em preto: MOSQUITO DA
DENGUE.

O Governo federal, cujo logo aparece na base direita do cartaz, decretou um
dia para faxina nas nossas casas, hovamente acionando a memdria de que esse € 0
dia em que as familias ndo trabalham; portanto, limpam as casas e descansam,

estando disponiveis para faxinar e ndo dar folga ao mosquito. A palavra folga
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também esta associada a descanso, mas se descansarmos, iremos deixar o
mosquito se proliferar.

Do lado do circulo amarelo, ha um circulo roxo, com um mosquito cheio de
pintinhas brancas. As informacfes dos dois circulos se referem a ele. Dentro do
circulo roxo, tem - se as palavras: O MOSQUITO DA DENGUE TRANSMITE ZIKA,
QUE PODE CAUSAR MICROCEFALIA.

O enunciado “Sabado da faxina” novamente aparece em destaque nos
cartazes e as informacdes mais elaboradas aparecem em letras pequenas,
praticamente como notas de rodapé, atingindo apenas as pessoas que tém acesso a
linguagem mais formal. Outra questdo a ser enfatizada é que os dias de semana
estdo marcados: QUINTA, SEXTA, SABADO E DOMINGO. No sabado, aparece
uma planta e uma mao de mulher, acionando a memoéria de que € a mulher que
cuida da casa: imaginariamente, ela € quem limpa e faz a faxina, utiliza a pa para
colocar a areia no prato de flor. Essa flor esta em cima de uma mesa, cheia de flores
que ja receberam areia, ja foram faxinados, com as seguintes frases: Por isso
reserve um pouco do seu sabado para combater os criadouros, principalmente
agora que ele transmite Chicungunya e Zika. Com poucos minutos vocé faz
tudo que precisa.

E importante ressaltar que os nomes das doencas Chicungunya e zika
aparecem em laranja, com letras minusculas. O Governo esta definindo o dia da
faxina e ainda estipulando o tempo que cada familia deve gastar para exercer esse
cuidado que se mostrou necessario devido a duas doencas, além da Dengue.

Abaixo sdo apresentadas algumas acdes em forma de imagens: uma caixa
d’agua tampada, as calhas limpas e desentupidas, as garrafas colocadas de ponta
cabeca e a caixa de lixo sendo tampada, apresentando as principais medidas que
devem ser realizadas no sabado, durante a faxina. Nota - se, portanto, que nao se
trata de uma faxina propriamente dita, mas de determinados habitos que devem ser
adotados pela populacédo. Busca - se, portanto, prescrever os habitos da populacao,
em especial das areas atingidas. O cartaz segue 0 mesmo padrdo: as letras
maiusculas, sdo as mais faceis de ler; as frases mais complexas sao apresentadas
em letras menores. As imagens parecem ser destinadas a populacdo menos

escolarizada.
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3.6.1 Cartaz sintomas

FEBRE, COCEIRA,
MANCHAS AYERMELHADAS,
DOR NO CORPO TODO, NA

Figura 18 - Dengue sintomas
Fonte: Brasil (2019a).

A Figura 18 € um folder que traz nuances de vermelho escuro e vermelho
claro, nos remetendo a uma poca de sangue, a fim de evocar a Dengue do tipo
hemorragica. Logo acima encontramos os dois circulos, um laranja e 0 outro roxo,
com as mesmas frases do cartaz anterior, estabelecendo o sdbado como o dia da
faxina contra a Dengue. Um gesto de interpretacdo possivel é que nos outros dias
da semana nao seria necessario ter cuidado com a Dengue, pois bastaria apenas
um dia de cuidado ou faxina para se combater o0 mosquito.

No cartaz, h4 uma mulher passando mal, indicando que a Zika causa
microcefalia em mulheres gravidas. Na imagem, ela esta sentada no chéo e ao lado
dela ha uma xicara de café, uns 6culos e um celular. Sua expressao é de dor: ela
esta com uma méo na barriga e outra na cabega. Os 6culos, celular e o café no chéo
indicam que ela nao esta conseguindo exercer suas funcdes: como trabalhar, ler, se
conectar com outras pessoas, dentre outras coisas, destacando o fato de a dengue
impedir as pessoas até mesmo de lerem e se conectarem com o mundo.

Em letras pequenas a seguinte frase:
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“Vocé pode estar com Dengue, Chicungunya ou Zika. Se sentir algum desses
sintomas, beba bastante 4gua e procure uma unidade de saude. Se mesmo
depois do atendimento continuar com dor forte na barriga e vomito, volte
imediatamente a uma unidade da saude do SUS. Pode ser a forma grave das

doencas”.

O texto é apresentado em caixa baixa; as palavras referentes a doenca
aparecem em cor laranja. Em notas de rodapé sao apresentados todos os simbolos
do governo (SUS, Ministério da Satde, dentre outros), com as palavras: E o Brasil
cuidando de sua gente. Ou seja, 0 Governo cuidando das pessoas, através da
divulgacao de informacfes, em que se percebe as formacdes imaginarias sobre as
pessoas para as quais a campanha se destina que seriam pouco escolarizadas e de
baixa renda. As Campanhas utilizam imagens na tentativa de atingir a todos; as
informacdes importantes sobre prevencdo e contagio que deveriam estar em
destague sempre aparecem em caixa baixa, com letras pequenas e textos grandes,

0 que representa um padrdo nas campanhas analisadas.

3.6.2 Cartaz Microcefalia 2015

O MOSQUITO DA
DENGUE PODE MATAR E

PODE CAUSAR MICROCEFALIA
EM BEBES. SE VOCE ESTA
GRAVIDA, PROTEJA-SE.

« caicas compridas. Sk 0 mosquita da
dongue pode matar, ele Nk POME NasCer.

56 vOCk ESTA GRAVIDA, PROTRIASEE.
FACA © PRE-MATAL. SE QUER 3
CONVERSE COM 56U MEDICO.

Figura 19 - Males que o mosquito da dengue pode causar
Fonte: Brasil (2019a).
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A Figura 19 também é um folder intitulado “Cartaz Microcefalia”. No topo do
cartaz existem os mesmos dois circulos da Campanha, conduzindo o interlocutor a
fazer a faxina em casa, um calendario marcando a data para sabado, juntamente
com os dizeres: “O MOSQUITO DA DENGUE PODE MATAR E PODE CAUSAR
MICROCEFALIA EM BEBES. SE VOCE ESTA GRAVIDA, PROTEJA - SE”.

E interessante perceber que a frase se refere a um Gnico grupo de pessoas:
aguelas que estdo gravidas, excluindo as demais pessoas que também sé&o
igualmente afetadas pelo mosquito da Dengue. Se vocé esta gravida, faz parte deste
grupo, se nao esta, vocé nao precisa se proteger. Esse € um gesto de interpretacdo
possivel que a campanha pode suscitar.

Outra questao é que o Aedes aegypti € citado como o mosquito da Dengue,
aguele que transmite a Dengue e ndo aguele que transmite a Zika, que causa a
microcefalia, indicando uma tentativa de acionar a meméria dos interlocutores para o
mosquito da Dengue, aquele cheio de pintinhas brancas, que se reproduz em agua
parada.

Em caixa baixa estdo as palavras de alerta as mulheres gravidas para que
elas se protejam. Existem, também, dicas para 0 combate ao mosquito,
principalmente nos trés primeiros meses de gravidez, quando a mulher deve usar
repelentes, calgas compridas e os criadouros devem ser combatidos todos os dias;
as portas e janelas devem ficar fechadas ou com telas. Enquanto o interlocutor deve
ficar preso, o mosquito fica livre e sua entrada deve ser dificultada ao maximo. Trata
- se de medidas paliativas que ndo sanam totalmente o problema enfrentado. Na
dltima frase, observa - se: se 0 mosquito da dengue pode matar, ele ndo pode
nascer, numa associacdo de que quem deve nascer sdo os filhos das mulheres

gravidas e ndo o mosquito que pode matar pessoas.

“[...] O mosquito da dengue também transmite Chikungunya e Zika e é ainda mais
perigoso para mulheres gravidas, principalmente nos primeiros 3 meses de
gravidez. E preciso combater os criadouros a se proteger todos os dias, passando
repelente especial para gestantes e mantendo portas e janelas fechadas ou com
telas e usando blusas e calgcas compridas. Se 0 mosquito da Dengue pode matar,

ele ndo pode nascer [...]”
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Em negrito, abaixo do texto, as seguintes palavras em negrito:
“[...] SE VOCE ESTA GRAVIDA, PROTEJA - SE E FACA O PRE NATAL. SE
QUER ENGRAVIDAR, CONVERSE COM SEU MEDICO [...]"

3.7 A POLITICA DO SILENCIO “FALA ALTO” NAS PROPAGANDAS DA DENGUE

“ndo ha transparéncia, controle nem célculo que possa apagar 0 equivoco, a
imprevisibilidade e a opacidade” (ORLANDI, 1994, p. 64).

Para iniciarmos este secdo, € importante uma reflexdo sobre o Siléncio, um
conceito caro a Andlise de Discurso, postulado por Eni Orlandi. Para a autora, o
siléncio significa e nos remete a incompletude da lingua, pois tudo que é dito tem
relacdo com o que nao € dito, com o que é silenciado. De acordo com Orlandi (2007,
p. 58), “o siléncio ndo é pois, imediatamente visivel e interpretavel. E a historicidade
inserida no tecido textual que pode devolvé - lo torna - lo apreensivel,
compreensivel. Desse modo, o trabalho com o siléncio implica a consideracdo
dessas caracteristicas”.

De acordo com Orlandi (2007, p. 68), o siléncio € “fundador ou fundante, o
principio de toda significagdo”. E o siléncio que reside nas palavras. Neste trabalho,
procurou - se compreender o que significaria o siléncio nas campanhas do Estado.
Percebeu - se que, muitas vezes, as campanhas que estavam sendo veiculadas
anualmente eram silenciadas no site do Governo, passando até quatro anos sem
serem veiculadas. Desse modo, o que deveria funcionar como uma campanha de
prevencdo acaba funcionando como campanha epidémica, que sé volta a circular
guando ja ha uma epidemia instaurada.

Para Orlandi (2007), existe uma divisdo na politica do siléncio, uma divisao
entre o que se diz e o que néo se diz, ja o siléncio fundador ndo apresenta nenhuma
divisdo. O siléncio de uma campanha pode ser considerado como politica do
siléncio. Esse silenciamento tem relacdo com os indices das campanhas: quando o
governo percebe que os indices estdo baixos, silencia as campanhas; quando
percebem que estéo altos, ocorre a “configuracédo de epidemia” e as campanhas sao

acionadas.
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Essa politica de silenciamento pode ser atribuida a relacdo entre “Campanhas
de Promocao e Campanhas de Prevencédo”. As campanhas em veiculagdo ndo séo
campanhas de promocdo da saude, mas sim de prevencdo da saude: previne - se
para resolver algo que falha, ndo para promover bons habitos que poderiam gerar
saude; em uma acdo de promoc¢do da saude, informacdes continuariam sendo
veiculadas, mesmo com baixos indices de pessoas afetadas pela doenca, o
processo seria ininterrupto.

De acordo com Orlandi (2007), ha siléncio nas palavras e ha um processo de
producdo de sentidos no silenciamento, ou seja, naquilo que € posto em siléncio,
colocado em uma posicdo secundaria, estando o ndo dizer ligado a histéria e a
ideologia. No siléncio, ha uma forca que o faz significar em outros lugares, o que nao
significou a principio. Ele é fundante, tem significado, apesar de nao dito, ndo é
fechado e pode atravessar as palavras, sendo o ponto de sustentacdo de muitas
formagdes discursivas.

Nas Campanhas de Salde analisadas ocorre o silenciamento de alguns
assuntos, dentre eles a Dengue, silenciada em 2015. A questdo é a analise de quais
0S motivos levaram as agéncias de propaganda contratada pelo Governo a tal
pratica.

Este silenciamento pode ter sido motivado por diferentes contextos historicos,
dentre eles: a relacao entre o silenciamento e a vinculacdo de dados sobre o nimero
de casos disponiveis, como no exemplo abaixo. A exibicdo de um comparativo do
Quadro 3, indica o numero de casos de Dengue em Minas Gerais em relacdo ao
cenario Nacional, evidenciando que, em 2015, foi 0 ano com maior casos de Dengue
no Brasil e no estado de Minas Gerais. Os Ultimos anos com numeros altos de casos
ocorreram em 2010 e 2013. Em ambos 0s anos existiu veiculacdo de campanha no

site do governo, de acordo com acesso realizado em 02/04/2019.



Casos confirmados de Dengue / 2008-2015
Ano Minas Gerais Brasil
2008 42.368 632.680
2009 48.742 406.269
2010 194.636 1.011.548
2011 32.085 764.032
2012 22.105 589.591
2013 368.387 1.452.489
2014 49.360* 589.107
2015 143.890** 1.534.932%**

Fonte:SINAN Online e SVEAST/SubVPS/SES-MG

Nota: *Dados parciais sujeitos a revisdo para o ano de 2014, conforme nova classificacdo de
dengue vigente a partir de 01/01/2014

Nota: ** Dados parciais, até a SE46, 23/11/15, sujeitosa revisdo

Nota: *** Dados parciais, até a SE45, 14/11/15

Quadro 3 - Numero de casos de Minas Gerais e relacdo ao Pais de 2008 a 2015
Fonte: Governo... (2019).

O Quadro 3 indica que houve falta de acdes, que resultou no aumento de
dengue. A imagem refere - se a um grafico que apresenta a variagcdo dos numeros
de casos registrados de doencas vinculadas ao Aedes aegypti no Brasil, desde o
ano de 1990 até o ano de 2015. A partir de 2015, ocorre uma diminuicdo no numero
de casos de Dengue. Essa queda torna - se vertiginosa em 2017, o que justificaria o
silenciamento das Campanhas de Prevencdo e Combate ao mosquito, como pode
ser percebido no Grafico 1. Os casos voltam a subir apenas em 2019, mas nédo

atingindo a quantidade de 6bitos de 2015.

Obitos por dengue no Brasil

Ndmero total de mortes registradas por dengue no Brasl| desde 1998.

2015 - recorde
986 Gbitos

Grafico 1 - numero de casos de Obitos por dengue no Brasil de 1998 a 2018
Fonte: G1(2019).
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E relevante destacar que a prevencao deve ser feita continuamente, para que
continue exercendo sua funcao preventiva. Ao se encerrar a campanha, quando o
namero de casos € menor, interrompe - se a prevencao. Em outras palavras, temos
campanhas de combate a epidemia de Dengue, quando o numero de casos ja fugiu
ao controle, e ndo campanhe de prevencao a Dengue.

E mister considerar o uso de indicadores numéricos pelo Governo. Os
nameros sao divulgados nas campanhas, sendo utilizados como um termémetro que
orientam as acdes governamentais: uma epidemia é medida por numeros, dividindo
a populacédo entre os afetados e os ndo afetados. Sdo os dados numéricos que
orientam as campanhas de prevencdo, que preveem uma agdo, essa agdo €
orientada pelos indicadores numéricos. As campanhas deveriam promover a saude,

e ndo prevenir a saude.

Brasil - Dengue, Zika e Chikungunya

2,000,000 Zika Chikungunya—ll-Dengue
1,500,000
1,000,000

Casos notificados

Ano

Grafico 2 - Casos notificados de Dengue, Zika e Chikugunya no Brasil até 2017
Fonte: Floresti (2019).

Orlandi (2015) ressalta que o silenciamento mal sucedido ocasiona uma
ruptura entre os interlocutores ou o siléncia radical, que € a destruicdo do contato
entre os interlocutores. Trazendo essas afirmacfes para este estudo, podemos
afirmar que essa ruptura resultaria no aumento dos casos de Dengue como fora
veiculado na imagem abaixo, no site do G1, subindo 600 por cento o registro de
casos em relacdo ao ano anterior: 2018. No mesmo site, encontra - se uma

reportagem afirmando que a ultima epidemia no pais ocorreu em 2015, o que nos
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fornece uma informacdo sobre as possiveis razdes pelas quais a Campanha foi
silenciada. Os numeros sédo dados utilizados para tentar quantificar as a¢des, muito
utilizados nas Campanhas publicitarias para dividir e classificar a populacdo: os que
sao atingidos, os que ja tiveram Dengue, 0s que estdo com Dengue, dentre outras

formas de quantificar a realidade que vivemos.

2042 CASOS

Janeiro 2019:
12.321 CASOS

02 MORTES

em investigacdo

Aumento de
600%

FONTE:
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDM

Figura 20 - Casos de dengue em Minas Gerais entre 2018 e 2019
Fonte: EPTV 2 (2019).

Para Baalbaki (2014), a divulgacdo cientifica é vista como instrumento
indispensavel a construcdo da sociedade democratica. Porém, essa divulgacao nao
€ aberta, pois o didlogo sobre os processos de producdo de conhecimento é restrito
ao meio cientifico. Ha, portanto, um silenciamento que provoca ruptura e que divide
a sociedade entre os que tém conhecimento sobre determinado assunto e os que
nao tém, silenciando os processos de producdo de conhecimento. Essa divisdo
também ira afetar a divulgacao cientifica de dados relacionados as doencas como a
Dengue, por exemplo.

A ciéncia continua sendo vista como um conjunto de proposi¢des verdadeiras
sobre determinado assunto. A interpretacao realizada por parte da populacédo leiga
pode determinar certas praticas que fogem ao controle do préprio Estado, o que
pode justificar que apesar de todas as informacbes circulantes, os sentidos
continuem gerando um aumento dos casos de Dengue em todo territorio nacional
(BAALBAKI, 2014).

A imagem veiculada acima apresenta o titulo Dengue, mostrando o Estado

Minas Gerais. As letras estdo em azul e DENGUE estd em negrito. Existe um
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mosquito da Dengue com sua peca bucal em evidéncia sob um pedaco de pele,
enfatizando que ele suga o sangue da pele, deslocando o foco do mosquito para o
humano. Na Figura 20 ressalta - se 0 jogo de cores: as informacdes estdo em azul
claro, o titulo em azul escuro, a imagem do mosquito da Dengue estad de verde,
dando destaque ao mosquito, diferenciando - o do restante das informagdes. Os
meses indicados sdo Janeiro de 2018 e Janeiro de 2019, sem negrito, 0s nimeros
de casos estdo escritos em negrito: 2042 CASOS em Janeiro de 2018 e 12.321
CASOS. Abaixo do numero de casos em janeiro de 2019, aparece a informacéo 02
MORTES. As palavras “aumento de” apresentadas no mesmo padrao dos meses do
ano, sem negrito, com letras minusculas. Abaixo, aparece a porcentagem 600%, em
negrito. Um fato que prende os sentidos do leitor é que a palavra FONTE estd em
negrito, enquanto as palavras SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE aparecem
sem negrito, mas em letras mailsculas, para que o leitor perceba que esta
informacao é de um 6rgéo oficial do Governo.

Sobre o histérico dos casos de Dengue no Brasil ao longo dos anos é

importante analisar o Grafico 3:

Numero de casos de dengue notificados no Brasil, de
2001 a 2014
2000000
1500000
1000000 -
500000 - —4—Casos
0
FFEEF LSS L
ANO

Gréfico 3 - Numero de casos de dengue notificados no Brasil, de 2001 a 2014
Fonte: Coelho, Oliveira e Paiva (2018).

As informagfes do grafico permitem compreender que a epidemia de Dengue
no Brasil teve inicio no ano de 2001, sendo que a epidemia oscila, tendo em média
de quinhentos mil casos por ano até 2009. No ano de 2010, houve a primeira
epidemia, atingindo um milhdo de casos. No ano de 2013, houve outro aumento

consideravel de casos, atingindo um milhdo e quinhentos mil casos em todo o Brasil;
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logo depois, os numeros de casos sofreram queda consideravel para os indices
atingidos em 2009: quinhentos mil casos ano.

Agora vejamos a Figura 21, retirado do Portal da Saude, site oficial do
Ministério do Meio Ambiente, onde as campanhas estao disponibilizadas para serem

utilizadas.

Dengue | 2015
Dengue | 2015 Periodo de veiculagdo: 201!
Pecas da campanha: CartazVisualizar|
D c : 3 i

© 15h03
¥ Campanhas da Satde

2111114 PEEIIEIAY ) Campanha de Combate 4 Dengue 2014
® 20h33 ;%" Campanha de Combate & Dengue 2014 Peric
B Campanhas da Sade 7t de veiculacdo: Resumo: Pecas da

(Pecas Dia "D" | Pecas Periodo): Pecas Dia
Pecas Periodo Caixa D'agua - i

&8 10/12/13 Campanha de Combate & Dengue 2013
© 15h18

Nao dé tempo para a dengue. Fique atento aos locais que
acumular agua e mantenha-os sempre limpos e fechados.

= Campanhas da Sa(de
] de veiculagdo: 19/11/2013 a 19/11/2014 Pecas da.

Figura 21 - Campanhas disponibilizadas no site do Ministério do Meio Ambiente
Fonte: Brasil (2019a).

A Figura 21 reproduz uma tabela dividida em duas colunas: na primeira
coluna, sdo veiculadas informac@es especificas da Campanha como: data, horario e
o tipo de Campanha que se destina a Saude, ao analisar o material o interlocutor o
interlocutor deve compreender que o material do site trata - se de uma campanha e
que sua veiculacdo pode promover a saude da populacdo. Na segunda coluna,
aparece: CAMPANHA DE COMBATE A DENGUE, que desperta o sentido de guerra,
luta; o Governo em parceria com a comunidade, promovendo uma batalha contra a
Dengue. Abaixo dessas informacdes apresenta - se o0 ano da Campanha e o texto
descritivo dos tipos de pecas publicitarias que estdo sendo disponibilizadas.

Destaca - se que as campanhas da Dengue foram veiculadas nos seguintes
anos: 2013, 2014 e 2015. Apo6s 2015, ndo houve nenhuma veiculagdo de Campanha
de Combate a Dengue, estabelecendo - se o siléncio das Politicas Publicas, o que
pode ter ocorrido devido a diminuicdo do numero de casos da doenga. A partir do
momento que existe outra grande epidemia, a campanha volta a circular,

estabelecendo - se uma Politica Publica de Saude que age de forma reativa e néo
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preventiva. Situagdo observada devido ao grande intervalo de langamento das
campanhas.

Para Orlandi (1995), existem trés tipos de siléncio: 1) o siléncio fundador que
€ aquele que garante o movimento dos sentidos, resultante da relacao entre a lingua
e a ideologia, ressaltando que todo dizer parte de um contexto histoérico, a partir do
qual é produzido as crencgas e o conhecimento; 2) o siléncio constitutivo que pode
ser dividido em a) aquele que indica que para dizer € preciso néo - dizer, pois ao
dizer apagamos outros sentidos possiveis, determinando os limites da interpretacéo
do dizer. b) o siléncio local, que se refere a forma pela qual o sujeito € impedido pela
censura de dizer o que pode ser dito, produzindo um enfraquecimento de sentidos.

Com base em Orlandi (1999), pode - se concluir que, na linguagem, 0s
sentidos e o silenciamento sédo inseparaveis. Como efeito das campanhas contra
Dengue, ocorre a insercdo do sujeito em determinadas formagdes discursivas,
estabelecendo uma relacéo de sentidos entre o Estado e a populacdo, que ao falar
silencia outros sentidos e que ao nao falar incita outros sentidos como o de
problema resolvido.

A consequéncia deste silenciamento torna - se complexa, quando em um
Unico estado ocorre seiscentos por cento de aumento de casos de dengue. Observa
- se que o problema né&o havia sido resolvido, mas foi apenas silenciado, porque a
Guerra continua e houve apenas uma trégua no combate, que nos leva a propor
alguns questionamentos: Os problemas que favorecem a disseminacdo da dengue
em nossa sociedade estavam resolvidos? Os problemas dos lixdes a céu aberto,
dos terrenos baldios abandonados, da falta de saneamento basico, tinham
realmente sido resolvidos? Sera que esse modelo de comunicacdo entre o Estado e
a populacdo estd sendo efetivo? Sera que as campanhas em circulacdo tem
exercido o efeito esperado? Serd que ao elaborarem as campanhas sé&o
consideradas algumas questées como as escolhas individuais que resultam na falta
de adesao as campanhas? Como isso pode ser enderecado?

Ao silenciar uma campanha que, a principio, deveria ser de prevencao,
silencia - se, também, responsabilidades, dentre elas a funcéo preventiva, a funcéo

do direito. O artigo 225 da Constituicdo Federal (1988) explicita que:

[...] Todos tém direito ao meio ambiente ecologicamente equilibrado,
bem de uso comum do povo e essencial a sadia qualidade de vida,
impondo - se ao Poder Publico e a coletividade o dever de defende -
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lo e preserva - lo para as presentes e futuras geracoes [...] (BRASIL,
1988).

Nesse trecho exibe - se a corresponsabilidade que deveria existir entre todos
para manutencao do ambiente equilibrado, mas impd&e - se a figura do Governo um
papel de defender em conjunto, com a coletividade, o meio ambiente e ainda
preserva - lo para as proximas geracoes. A realizacdo das Campanhas de Saude foi
um caminho encontrado para se aproximar da populacdo e transferir para a
coletividade uma responsabilidade que, a principio, impfe - se ao poder publico.
Constréi - se, por meio das Campanhas de Conscientizacdo, um efeito de
cooperacao, mas silencia - se a responsabilidade maior do Estado em relacdo a
coleta de lixo, saneamento basico, cuidados com o0s espacos publicos e educacéo.
Sem esses elementos, ndo se resolve o problema; ele apenas é arrastado até a

proxima epidemia.

3.8 SILENCIAMENTO LOCAL

Em todo o portal http://www.saude.gov.br/campanhas, existe um relatério de

investimento, que disponibiliza o curso da circulagdo daquela Campanha. Como séo
varias as campanhas, realizou - se o recorte de apenas uma, a titulo de exemplo do
custo da Campanha veiculada de julho a dezembro de 2018. Apresentar esse
investimento, dizer sobre ele, apontar seus valores, expde a falta de investimento
em outras areas que poderiam ser mais efetivas no combate a Dengue, tais como a
veiculagdo de Campanhas Educativas, a coleta de lixo e de entulho por parte do
Poder Publico, a limpeza de terrenos baldios, o investimento em saneamento basico
de qualidade, dentre outras. Aquilo que € de responsabilidade do Estado néo esta

sendo realizada como deveria, como pode - se perceber na Figura 22.


http://www.saude.gov.br/campanhas

113

Ministério da Saide
Publicagio dos Valores Pagos no Periodo de 01/07/2018 a 31/12/2018
Artigo 16 da Lei 12.232/2010

i i Sl [ H‘ ﬂ i il ‘

 |Fields Comunicacio Ltda. Contrato 04/2017

. |calia Y2 Propaganda e Marketing Ltda. Cohtrato 05/2017
~ |Nova/sB Comunicagdo Ltda. . Contrato 06/2017
|Copanhia de Comunicago e Publicidade Ltda. Contrato 07/2017

[Total de investimento em Produgéo no Periodo | RS 55.070.057,58 |

Quadro Resumo - Investimentos e
RS 38.683.357,0
RS 629.166,17
RS 2.589.081,21
RS 5.213.739,94
RS 3.037.356,81
RS 2.805.998,67
RS 2.111.357,73

Figura 22 - Valores pagos para agéncias de publicidade
Fonte: Brasil (2019a).

Em suma, é importante perceber que existe uma relacao indissociavel entre o
dito e o ndo dito, o que é silenciado, uma vez que ambos constituem os sentidos
produzidos sob certas condi¢des de producéo.

Ao término deste capitulo, percebe - se que as Campanhas da Dengue séo
veiculadas para atingir a todos de uma Unica vez. Para isso, as pec¢as Sao
produzidas de maneira infantilizada. O Governo emprega, nas Campanhas, uma
discursividade bélica em que a légica do combate se instaura na tentativa de
estabelecer quem € o inimigo e como ele deve ser vencido. Também se observa a
presenca de uma memoaria discursiva atrelada ao futebol, ao jogo, quando se trata
das palavras TIME, JOGO, UNIAO. Em todas as situacdes, existe um convite para
gue o cidad&o execute uma agdo em equipe e assim se torne campeao.

Percebe - se, também, o silenciamento das condi¢des reais que a Dengue
pode provocar no corpo, inclusive podendo promover a morte dos que forem
afetados pelo mosquito, 0 que aponta para a maneira como o ocidental lida com a
morte, afastando - a de seu cotidiano.

Ressalta - se que seria muito proveitoso um investimento menor em
propagandas e um maior investimentos em servi¢cos de salde e saneamento basico

gue poderiam, sim, resultar, efetivamente, na diminuicdo do mosquito da Dengue.
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CAPITULO 4 - CANCER DE BOCA - INFORMACAO POR MEIO DAS IMAGENS

“...Uma imagem vale mais do que mil palavras...”

Confucio - filésofo chinés

4.1 O QUE E O CANCER DE BOCA

O cancer é uma doenca que atinge milhées de pessoas em todo o mundo.
Apesar da evolugdo da ciéncia, essa doenga continua sendo sindnimo de
sofrimento, dor e morte. A palavra cancer refere - se a um conjunto de doencas que
podem atingir pessoas e que pode ocorrer em diferentes locais do corpo humano,
dentre eles o cancer de boca e orofaringe que foi escolhido nesta pesquisa por
representar um sério problema de Saude Pdblica, com altos indices de
morbimortalidade. Assim como as campanhas de prevencdo a Dengue, as
campanhas de prevencdo ao cancer de boca nos permitem compreender como se
estabelece a relacdo entre o Estado, o cidaddo e as politicas publicas voltadas para
promocao da saude de todos, como um direito fundamental. O cancer de boca é
caracterizado por sua alta prevaléncia, mortalidade e baixos indices de sobrevida
(MORO et al., 2018). De acordo com o INCA, é o quinto cancer que atinge mais
homens e o décimo segundo entre a populagéo feminina.

De acordo com Falcéo et al. (2010), a taxa de sobrevida dos pacientes esta
diretamente relacionada ao estagio clinico da lesdo, dentre o0s tumores
irressecaveis, aqueles que se localizam perto de 6rgaos vitais e que nao sao
totalmente retirados durante a cirurgia, ndo ultrapassam 10%. Ressalta - se que o
tratamento varia de forma gritante: em paises de primeiro mundo, 0s pacientes sao
tratados no estagio inicial e nos paises emergentes, 0s tumores sdo tratados em
estagio mais avancado, aumentando consequentemente a taxa de mortalidade.
Destaca - se que os dados estatisticos contabilizam apenas os que morrem, nao
envolvendo informacfes sobre questdes sociais, econdmicas e de Politicas
Publicas.

A divulgacao de informacfes e dados estatisticos sobre o cancer de boca e

orofaringe é importante, pois quanto mais cedo realizar - se a sua identificagéo e
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deteccdo deste tipo de céancer, maior a possibilidade de sobrevida do paciente
(ONOFRE, 1997). A abordagem presente na Campanha sinaliza que seria apenas
uma questao de tempo e de diagndstico precoce para aumentar as chances de cura;
no entanto, muitas vezes as pessoas mais carentes ndo tém acesso ao médico e ao
tratamento. Em suma, ndo se trata de uma questdo de sorte e de acesso a
informacao, mas de ineficiéncia na gestdo da Saude Publica por parte do Estado.

Este secdo pretende realizar uma analise e reflexdo do modo como essas
informacdes circulam na sociedade atual, objetivando contribuir para o entendimento
do modo como os sentidos sdo postos e apagados nessas campanhas e seus
possiveis efeitos na sociedade e na promocdo da Saude Publica. Para tanto, utilizou
- se o portal oficial do Ministério da Saude, pagina intitulada saude de A a Z, que
disponibiliza pecas publicitarias para serem utilizadas pelos Estados e Municipios.

Para Carrozza (2018), as pecas publicitarias devem ser olhadas como formas
materiais que se relacionam ao modo como a sociedade se organiza em torno de
uma formacéao ideoldgica dominante. O capitalismo produz a forma sujeito captalista
de direitos e deveres. Desta maneira, ao olhar uma imagem ou propaganda deve -
se considerar ndo apenas o seu carater informativo, mas também sua tentativa de
agregar um valor ao produto anunciado, arrebanhando o sujeito para um bem de
consumo, que pode aqui ser entendido como um tipo de comportamento a ser
consumido para se manter saudavel .

As pecas analisadas apresentam pessoas com bocas saudaveis: todas, sem
excecao, apresentam aquilo que o sujeito idealiza e deseja, tendo em vista que

salde e bem - estar passaram a ser um bem consumivel na sociedade atual.
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I SEMANA DE PREVENGAD AO CANCER DE BOCA

Figura 23 - Vocé sabe o que € o cancer de boca?
Fonte: Brasil (2019a).

A Figura 23 possui tons avermelhados, estabelecendo uma relagdo com o
vermelho dos labios e do interior da boca. A Unica imagem que apresenta o local
onde o cancer atinge a pessoa aparece no fundo da propaganda, de forma quase
imperceptivel: um labio sombreado, com um pequeno traco ao meio. Ressalta - se
que o labio esta saudavel, sem nenhuma ferida ou estrutura comprometida que
pudesse remeter o interlocutor ao cancer de boca.

Na parte superior da Figura, em palavras pequenas, do lado de uma pequena
barra amarela, existem as palavras: SEMANA DE PREVENCAO AO CANCER DE
BOCA. A data correta ndo é citada, pois, de acordo com a Lei 13.230/2015, ela deve
ocorrer toda primeira semana do més de novembro, em todo o pais (BRASIL,
2015a). Este tipo de propaganda é realizada desta maneira, para que a arte seja
aproveitada por um longo tempo. A lei prevé que nesta semana especifica o Poder
Publico, representado pelos gestores de saude de todas as secretarias de saude,
em ambito nacional, fagam campanha de prevencdo em sua area de atuacao. Assim
sendo, seria necessario a definicho da data para que o Ministério da Saude
estivesse comprometido com as a¢des de comunicagdo, nas redes sociais, TV e
radio, para informar o que € a doenga, como preveni - la e orientar sobre onde e
quais os servigos de saude bucal estao disponiveis a populacao.

O estabelecimento de uma semana de discussdo e prevengdo marca o
sentido de antecipacdo: uma semana reservada para prevencdo da doenca esta
antecipando que essa a¢cao promova a saude preventiva de toda uma sociedade, e

gue essa acao uniforme atinja a todos de uma so6 vez, independente das condi¢cdes
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de producdo e dos gestos de interpretacdo produzidos a partir da informacéo
veiculada.

Sem fazer nenhuma mencédo as datas, essas palavras estdo escritas em
branco e com letras mailsculas. As palavras VOCE SABE O QUE E O estdo em
destaque, no meio do cartaz, em vermelho, as palavras CANCER DE BOCA,
escritas em caixa alta, em branco e negrito; do lado destas palavras existe um ponto
de interrogacdo em vermelho, abrangendo o espaco das duas linhas, convocando o
interlocutor a refletir sobre o assunto.

De acordo com Baudrillard (2005), a crenca de que as imagens possam
testemunhar uma realidade é iluséo, pois a imagem é uma representacéo além do
real, podendo ser presenca e auséncia. Essa relacdo de representacdo da realidade
com a imagem € interessante, pois quando se apresenta uma boca sombria, mas
aparentemente saudavel, produz - se uma auséncia dos sentidos da doenca, de seu
real aspecto e gravidade. A titulo de ilustracdo e contraponto, as imagens abaixo

apresentam o aspecto de bocas atingidas pelo cancer de boca:

Figura 24 - Aspectos da boca atingida pelo cancer de boca
Fonte: Cancro... (2016).

Nas Campanhas Oficiais, ndo ha nenhuma alusao a perda de dentes, lingua
disforme e cheia de feridas que podem gerar dor, incbmodo, mau halito, ocorrendo
um apagamento das reais condicfes desta doenga nas Campanhas que sempre
exibem uma boca saudavel, na certeza de que o deslizamento de sentidos para a
doenca ira acontecer. A questdo é que o sentido pode ser outro e a imagem pode
nao gerar a compreensdo esperada ou os sentidos antecipados.
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I SEMANA DE PREVENCAO AD CANCER DE BOCA

SAO POSSIVEIS
DE UM CANCER DE BOCA:

@ FERIDAS INDOLORES QUE NAO CICATRIZAM
POR MAIS DE 15 DIAS

@ MANCHAS OU PLACAS VERMELHAS 0U
ESBRANQUICADAS E SANGRAMENTOS SEM CAUSA
CONHECIDA.

@ NODULOS (CAROGOS) NO PESCOGO
@ ROUQUIDAO PERSISTENTE

minsaude

Figura 25 - Sinais do cancer de boca
Fonte: Brasil (2019a).

A Figura 25 segue o mesmo padrdo da Campanha anterior: possui um tom
marrom avermelhado, numa alusdo ao tom da boca; o cartaz € bem colorido,
apresentando um jogo de cores e palavras, onde o que é mais complexo de ser
entendido € apresentado em parénteses, como no caso NODULOS (CAROCOS) NO
PESCOCO. Ao fundo, é utilizada a imagem de um homem que simbolicamente grita,
a fim de provocar um gesto relacionado ao alerta. As maos estdo em torno da boca,
potencializando o fato de estar gritando, convocando o interlocutor para estar atento
as informacdes que estdo sendo veiculadas.

A peca publicitaria acima tem a pretensdo de informar como identificar o
cancer de boca precocemente. Existe um jogo de cores que vai do branco ao
vermelho, do branco ao laranja. O jogo de cores ocorre do branco para o vermelho,
numa alusdo a cor da boca e das mucosas, produzindo um efeito de sentido de
atencao, como o sinal de transito em que o vermelho sinaliza PARE! Vocé precisa
identificar os sinais precoces do cancer de boca. Ressalta - se que, a0 mesmo
tempo, a propaganda incita a PARAR e a AGIR atentamente, precocemente.

Abaixo a descricdo dos sinais:
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FERIDAS INDOLORES QUE NAO CICATRIZAM POR MAIS DE 15 DIAS;

MANCHAS OU PLACAS VERMELHAS OU ESBRANQUICADAS E
SANGRAMENTOS SEM CAUSA CONHECIDA;

NODULOS (CAROCOS NO PESCOGCO)

ROUQUIDAO PERSISTENTE

As palavras NODULOS/CAROCOS s&o apresentadas de uma forma
intencional, aparentemente para atender a uma divisdo dos que compreendem e 0s
gue ndo compreendem os sentidos atrelados a doenca e aos seus sintomas, numa
linguagem mais proxima ao discurso médico. O cartaz acima dirige - se, quase que
exclusivamente, a populacdo alfabetizada, pois as informacfes essenciais ndo

aparecem na imagem, e sim na descricdo e decodificacdo dos sinais da doenca.

O QUE E O CANCER
DE BOCA?

E um tipo de tumor

maligno que acomete:

e |abios

e Gengiva

e Bochechas

e Céu da boca (palato)

e Lingua
(principalmente as bordas)

e Assoalho da boca
(regidao embaixo da lingua)

BRA Sht sus+ /minsaude

Figura 26 - O que é o cancer de boca
Fonte: Brasil (2019a).

Orlandi (2012) nos explica que o analista trabalha o fora dentro, a
historicidade, como os sentidos se organizam na relacdo entre a linguagem e a

exterioridade, produzindo efeitos. A exterioridade deve ser pensada, considerando -
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se as condicbes de producdo enquanto historicidade constitutiva do discurso.
Algumas questdes estao ligadas as demandas da sociedade atual, como a busca
por um sorriso estético e dentes brancos. Esses fatores estédo ligados as condi¢des
atuais de existéncia, que ndo eram consideradas em outras épocas.

A Figura 26 reproduz um folder oficial do Governo que exibe, como se fosse
em nota de rodapé, todos os simbolos que levam a identificacdo do Estado que
individua os sujeitos através de suas instituicbes e politicas publicas. Ao analisar o
material em circulacdo, saberemos se tratar de uma Campanha Oficial.

A cor de fundo do folder € rosa claro e as palavras estdo escritas em azul.
Exitem varias imagens de bocas, mas apesar de estar tratando dos fatores de risco
do céancer de boca, as imagens sdo de pessoas de diferentes as etnias e idades,
mas, aparentemente, de classe social privilegiada, a se considerar o clareamento,
alinhamento e estrutura dos sorrisos. E apresentada uma crianga escovando o0s
dentes.

Na parte superior do folder é apresentado, em negrito e em azul escuro, a
frase: O QUE E O CANCER DE BOCA, relacionando as informacées as imagens
das bocas e sorrisos bem cuidados. As bocas bem cuidadas que aparecem neste
cartaz apagam as reais condi¢Oes pelas quais o corpo passa ao ser acometido por
esta doenca. Em nenhum momento aparecem as feridas, as perdas de dentes, as
sequelas das doencas que deixam o rosto disforme; essas condigcdes sé&o
simplesmente apagadas, mostrando apenas as bocas saudaveis, com dentes
clareados e alinhados.

Na frase O QUE E O CANCER DE BOCA, a letra O refere - se a um artigo
definido, utilizado para se referir a um substantivo especifico, neste caso, o cancer,
mas nao qualquer cancer, mas sim o de boca. O uso do pronome definido é utilizado
na tentativa de estabilizar a interpretacédo dos fatos, descartando a possibilidade de
outras interpretacgdes.

Abaixo, as palavras estédo escritas em preto e em letra minuscula:

E um tipo de tumor maligno que acomete:
Labios, Gengiva, Bochechas, Céu da boca (palato), Lingua (principalmente as

bordas), Assoalho da boca (regido embaixo da lingua).
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Nota - se que o0 enunciador utilizou palavras do discurso médico ou mais
especificos da &rea da saude (cisto) para explicar o local onde o tumor acomete a
boca, mas, posteriormente, utiliza os parénteses para explicar, com palavras mais

simples, numa tentativa de atingir a todos.

Ex: Assoalho da boca (regido embaixo da lingua)

De acordo com Pécheux (1997), existe uma relacdo entre as ciéncias
consideradas estabilizadas e aquelas que dao possibilidades de formacoes
equivocas, através da interpretacdo estabelecidas pelo sujeito leitor. Segundo o
autor, um mesmo acontecimento, devido a opacidade da lingua, pode ter varios
significados em enunciacdes diferentes.

As ciéncias da saude e todos os assuntos ligados a ela sdo consideradas
ciéncias estabilizadas. Para se manter esta estabilizacdo, o autor afirma que é
usada uma homogeneidade logica que € atravessada por uma série de equivocos,
gque podem gerar diferentes interpretacbes. A estabilizacdo dos espacos de
interpretagdo, é uma das demandas do Estado para tornar a sociedade
administravel, esta acdo € imposta ao sujeito pragmatico pelos cientistas,
especialistas e responsaveis administrativos, ainda assim torna - se insustentavel

guando consideramos as possibilidades de interpretacéo.

[...] Essa necessidade de fronteiras coincide com a construgdo de
lacos de dependéncia face as mdltiplas coisas - a - saber,
consideradas como reservas de conhecimento acumuladas,
maquinas de saber contra as ameacas de toda a espécie: o Estado e
as instituicbes funcionam o mais frequentemente - pelo menos em
nossa sociedade - como poélos privilegiados de resposta a esta
necessidade ou a essa demanda (PECHEUX, 1997, p. 34).

Pechéux (1997) afirma que o analista do discurso deve estar atento a duas
tarefas: a primeira, relativa ao discurso enquanto estrutura; deve, portanto,
reconhecer o real da lingua, superando sua concep¢ao como “base invariavel’, pois
0 simbdlico é inseparavel da falta. Sendo assim, deve - se construir procedimentos
gue neutralizem as interpretacdes indesejadas ou ndo antecipadas. Ao analisarmos
as fotos da Campanha do Cancer de Boca, independentemente do que esté escrito,

dificilmente fariamos uma relag&o entre as imagens do flyer e a gravidade da doenca



122

abordada pela campanha. Esse descompaso no modo de formulagdo em relagéo a
gravidade da doenca, pode promover uma interpretagédo erronea sobre a importancia
de sua prevencao.

A outra é relativa ao acontecimento discursivo, que deve seré incorporado,
em suas analises, a escuta das circulagfes cotidianas, sem perder de vista que todo
discurso esta sujeito a interpretacdo e ligado ao equivoco da lingua. Relacionando
essas consideracfes a campanha do cancer de boca que apresenta pessoas com
sorrisos alinhados e dentes brancos o sujeito pode realizar seus gestos de
interpretacdo ndo atrelados a gravidade doenca e sua prevencdo, mas sim a
necessidade estética, estabelecida pelos padrdes de beleza das geracdes atuais.

Pechéux (1997) ressalta que ha o trabalho de interpretar e o trabalho de
descrever, pois o real da lingua sofre a manipulacao das significacdes estabilizadas,
dos sentidos normatizados e sofrem também as transformacdes de sentido, gerando
uma série de interpretacdes que podem ser descritas de acordo com a posicdo e
identificacdo de pontos presentes em quaisquer textos. A partir do exposto, conclui -
se que acontecimento e estrutura devem ser considerados conjuntamente em uma
andlise, pois qualquer interpretacdo estda sujeita a deslizamentos em todos o0s
espacos sociais, a partir das filiagdes histéricas e seus confrontos.

CONHECA OUTROS
FATORES DE RISCO
PARA O CANCER
DE BOCA

e Virus HPV tipo 16,
transmitido por
sexo oral.

® Alimentacao pobre em
frutas, legumes e verduras
pode também estar
relacionada a doenca.

Figura 27 - Fatores de risco para o cancer de boca
Fonte: Brasil (2019a).
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A Figura 27 apresenta as causas que podem agir como facilitadoras do
surgimento do cancer de boca. O cartaz apresenta a logomarca dos 6rgdos oficiais
do Governo. Do lado esquerdo aparecem informacdes e do lado direito fotos de
varias pessoas, de diferentes etnias e faixas etarias, todas com expressdes
saudaveis, com sorrisos perfeitos, dentes brancos e alinhados, na tentativa de atingir
a todos. O uso de imagens supostamente facilitaria a compreensao, independente
da escolarizacdo do publico alvo, mas ao apresentar pessoas saudaveis e felizes,
apaga - se a existéncia da doenca, dos seus sintomas e danos.

No cartaz acima, é muito significativo o uso do modal PODE para indicar que
a alimentacdo POBRE PODE estar associada a doencga, produzindo um efeito de
possibilidade e de ndo responsabilizacdo do Estado pela alimentacdo pobre,
insuficiente, ou como se o tipo de alimentacdo fosse apenas uma questdo de
escolha individual de cada um. Ao se colocar apenas a alimentacao pobre, apaga -
se as dificuldades, o preco do alimento, o desemprego, as diferencas sociais
existentes dentro do pais.

Outro ponto a ser destacado € que em um cartaz deve presumivelmente
existir uma relacéo entre o texto e a imagem apresentados; ambos devem gerar, no
interlocutor, a compreensao sobre determinado assunto. Neste caso, do lado direito
do cartaz, aparecem informag0es sobre os fatores que causam o cancer de boca,
mas do lado esquerdo do cartaz, as imagens nao sao facilmente associadas com a
gravidade da doenca em destaque, deixando uma dissociacdo entre imagem e texto.
COMO TER UM SORRISO PERFEITO E SAUDAVEL parece ser o texto que mais

se associa com aquelas imagens. No entanto, o que se |é é:

CONHECA OS FATORES DE RISCO PARA O CANCER DE BOCA
e VIRUS HPV TIPO XVI TRANSMITIDO POR SEXO ORAL

Ao analisar uma imagem, € necesséario destacar nela ndo apenas seus
elementos semioticos, mas, principalmente, interrogar suas condi¢cdes de producdo
e circulacdo. Portanto, a imagem ndo deve ser tomada por si mesma, mas sim em
relacdo a sua cadeia significante de sentidos no discurso.

A partir dessa reflexao, questiona - se a relagéo existente entre as imagens e
as informacdes apresentadas acima. A informacdo sobre o virus HPV tipo 16 é

pouco ou nada elucidativa, pois ndo se sabe o que é e quais sdo as caracteristicas
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do virus HPV do tipo 16. Percebe - se que na tentativa de apresentar um padrao de
comportamento, cria - Se uma ruptura entre imagem e texto.

Encontra - se, ainda, a frase:

ALIMENTACAO POBRE EM LEGUMES E VERDURAS TAMBEM PODE
CAUSAR A DOENCA.

A imagem ndo apenas funciona, conforme afirma Pécheux (1999, p. 51),
como “um operador de meméria social, comportando no interior dela mesma um
programa de leitura, um percurso escrito discursivamente em outro lugar’, mas
também como uma materialidade a ser desopacizada mediante um investimento de
significacdo. Percebe - se, novamente, uma ruptura entre texto e imagem, muito
provavelmente para silenciar a responsabilidade do Governo na promoc¢ao da saude,
silenciando as dificuldades de grande parte da populacdo para conseguir alimentos,
em especial os saudaveis. O alto preco que se paga pelo consumo de frutas e
verduras é apagado e o tipo de alimento consumido parece ficar a cargo do
individuo, silenciando - se, assim, a realidade vivida pelas pessoas mais atingidas

pelas doengas.

COMO DESCOBRIR

O CANCER

DE BOCA?

e Exame clinico da boca, '
realizado por dentista ”
ou médico, em qualquer v‘

unidade de saude.

e O procedimento nao
requer instrumentos
especiais, podendo
ser feito nas consultas
odontoldgicas ou médicas.

e Com ele é possivel visualizar

lesGes suspeitas e diagnosticar
o cancer de boca no inicio.

Y BRANL sus+ /minsaude

Figura 28 - Como descobrir o cancer de boca
Fonte: Brasil (2019a).
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A Figura 28 apresenta as mesmas caracteristicas citadas acima, com uma
pequena diferenca: nele existem informacdes sobre como se descobre o cancer de
boca. O cartaz, assim como 0s anteriores, apresenta o fundo rosa e pessoas
saudaveis, com um sorriso estéticamente perfeito; nenhuma delas esta fazendo o
autoexame, apenas reporta a necessidade do exame clinico, salientando que ele s6
podera ser realizado por um dentista ou médico.

As palavras que aparecem na Figura 28:

COMO DESCOBRIR O CANCER DE BOCA?

Essa frase foi formulada como sendo uma pergunta, mas da maneira como foi
redigida, ndo ha indagacado, nem enderecamento. Pensando numa reformulacéo que
enderessase e convocasse mais diretamente o leitor, teriamos: VOCE SABE COMO
DESCOBRIR O CANCER DE BOCA?

As informacdes que seguem s&o:

Exame clinico da boca realizado por médico ou dentista, em qualquer Unidade de

Saude

O exame pode ser realizado por qualquer uma dos especialistas, mas tem
que ser realizado em uma Unidade de Saude, ndo podendo ser realizado em
qualquer outro local, como se o0s caro¢cos na boca, o inchago, as inguas soé
pudessem ser percebidas em um exame clinico, podendo ser diagnosticadas
apenas por médicos e dentistas. No entanto, esta percep¢do pode acontecer até
mesmo em casa, durante a escovacdo, através de um autoexame, sem a

necessidade de um médico ou dentista.

O exame nao requer instrumentos especiais, podendo ser realizado nas consultas

meédicas e odontolbgicas

Apesar de deixar claro que nédo existe a necessidade de instrumentos
especiais, ndo ha mencao ao fato de ser possivel e até mesmo desejavel, para se

ter um diagndstico precoce da doenca, realizar o autoexame em casa. Dentre as
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pessoas que aparecem no folder, apenas a crianca esta fazendo o exame: a crianca
que supostamente foi levada & Unidade de Saude por um adulto responsavel,
esclarecido e que tem consciéncia que o dentista é a pessoa certa para realizar o
exame para deteccdo do cancer, que o realiza através de equipamentos especificos,
exames clinicos e complementares, capazes de identificar as alteragbes deste teor.
A partir da analise desta imagem em associacdo aos textos, percebe - se uma
tentativa de acionar a memoria do interlocutor, quando “disponibiliza dizeres que
afetam o modo como o sujeito significa em uma situacdo discursiva dada”
(ORLANDI, 2015, p. 29), apesar de afirmar que ndo ha a necessidade da utilizacéo
de instrumentos especiais, ele o relaciona a instrumentos odontolégicos.

Sobre o0 autoexame na cavidade bucal, o recorte ndo faz nenhuma mencgéo ao
surgimento de carocos e feridas, nada que possa despertar os sentidos dos leigos e
encaminha - los para procurar a ajuda de especialistas, como é feito por exemplo
nas campanhas de autoexame do cancer de mama, onde os cartazes ensinam 0sS
procedimentos necessarios e as alteracdes a que se deve ficar alerta.

Por fim, tem - se a frase:

Com ele é possivel visualizar lesbes suspeitas e diagnosticar o cancer de boca no

inicio

Nessa frase, ocorreu dois deslocamentos de sentido, o primeiro, se todo o
folder dizia que o cancer de boca pode ser identificado pelo médico e pelo dentista,
COM ELE”, desloca do plural para o singular, dando a entender que ele é o dentista,
porque quem usa o instrumental apresentado na imagem ndo é o médico e sim o
dentista, que é especialista em boca.

“VISUALIZAR LESOES SUSPEITAS E DIAGNOSTIVAR O CANCER DE
BOCA NO INICIO”, o segundo deslocamento ocorre quando o enunciador explica
gue existem lesfes suspeitas e que o diagnostico, no inicio, ajuda a curar o cancer
de boca. Se para 0 exame nao precisa ser utilizado nenhum instrumental especifico,
por que nao informar a populacdo sobre os sintomas iniciais que devem ser o foco
de atencéo e que poderdo colaborar para um diagndstico precoce e, com isso, para
um tratamento mais efetivo da doenca?

Um outro ponto a ser destacado ¢é a falta de informacgdes sobre onde poderao

ser encontrados os profissionais da saude que sao responsaveis pelo diagnostico. O
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Estado, responsavel pela promocdo da Saude da populagdo, de acordo com 0s
artigos 196 e 198 da Constituicdo Federal;

[...] Art. 196. A saude é direito de todos e dever do Estado, garantido
mediante politicas sociais e econbmicas que visem a reducdo do
risco de doenca e de outros agravos e a0 acesso universal e
igualitario as acbes e servicos para sua promogao, protecdo e
recuperacao.

Art. 198. As acdes e servicos publicos de salde integram uma rede
regionalizada e hierarquizada e constituem um sistema Unico,
organizado de acordo com as seguintes diretrizes:

| - Descentralizagdo, com dire¢do Unica em cada esfera de governo;

Il - Atendimento integral, com prioridade para as atividades
preventivas, sem prejuizo dos servigcos assistenciais [...] (BRASIL,
1988).

De acordo com o artigo supracitado, a Saude € direito de todos os cidadaos e
dever do Estado; desta forma, seria de suma importancia informar, nos cartazes da
campanha, onde existe um profissional da saude que pode realizar 0 exame para
detectar Cancer de boca, a partir do momento que os primeiros sintomas forem
detectados, mas essa informacdo NAO E DITA por aquele que tem o DEVER de
garantir, por meio de politicas publicas, 0 acesso a Servicos de Saude.

Neste caso, podemos concluir que a ineficacia da gestdo da saude publica
por parte do Estado foi silenciada. Ao ndo dizer, no caso acima, apaga - se a
qguestdo das filas, da falta de médicos, dentistas, os baixos salarios e o tempo
reduzido de trabalho desses profissionais, pré - requisitos indispensaveis, quando
pensamos a relacdo saude e doenca, nos dias atuais. Ao ndo dizer saude direito de
“todos”, apaga - se a precariedade do Sistema de Saude Publica, apaga - se,
sobretudo, a falta de medicina integral, principalmente aquela medicina que deveria
prestar servicos de prevencéo, trazendo melhorias para a salde da populacéo.

Qual seria o profissional mais adequado para obtencdo do diagndstico? O
dentista ou 0 médico é mais indicado para identificar o cancer bucal? A disparidade
de especificacdo sobre a classe odontologica em relacdo a classe médica poderia
ser destacada como um viés na presente discussao. Os assuntos de Saude Publica
relacionados aos cirurgides dentistas quando comparados aos médicos destes

mesmos servicos, que recebem salarios muito maiores em decorréncia da
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inadequacado da terminologia, coloca em evidéncia a pergunta: odontologia € ou nao
medicina? (CARVALHO et al., 2017).

Destaca - se o enfoque no desenvolvimento de Politicas de Prevencédo do
cancer bucal no projeto pedagogico de cursos de odontologia e medicina, haja vista
que as areas sao indefinidas no tocante a quais delas seriam capazes de executar

diagnosticos e tratamentos.

Figura 29 - Campanha de escova Sorridents
Fonte: Sorridents (2019).

Para encerrarmos essa secdo, trouxemos a Figura 29, para mostrar a
dissociacao existente entre as imagens da campanha e o Cancer de boca. A Figura
29 faz parte de uma campanha de creme dental e escova de dente, disponivel no
site da Colgate, destinada a estimular a compra das escovas de dente e creme
dental produzidas pela empresa. Ao analisarmos a imagem, percebe - se um padréo
semelhante as imagens da Campanha de prevencéo de cancer de boca, oferecendo
ao sujeito aquilo que ele deseja: um sorriso alinhado, clareado e uma boca saudavel.
Pretende - se mostrar que o efeito de identificacdo que se quer produzir € 0 mesmo,
dissociando - se do objetivo das Campanhas: uma destinada a prevencao de uma
doenca, outra destinada a venda de uma mercadoria. Apesar dos objetivos serem
distintos, o produto que se vende é o0 mesmo nos dois casos: 0 mesmo padrdo de
sorriso bonito e saudavel. Caberia um questionamento: A campanha é um discurso
publicitario de vendas de produtos, um bem que se adquire ou uma campanha de

prevencdo a uma doenga, no caso o cancer de boca?


https://www.ndig.com.br/item/2013/05/colgate
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4.2 A SIGNIFICACAO DA MORTE NA SOCIEDADE BRASILEIRA

A crenca na necessidade interna da morte ndo passa de uma das
numerosas ilusées que criamos para nos tornar suportavel o fardo da
existéncia... no fundo, ninguém acredita em sua propria morte ou, 0
gue da no mesmo, em seu inconsciente cada um esté persuadido da
sua propria imortalidade (FREUD, 1915, p. 327).

Desde sempre a morte, a dor e 0 morrer s&o uma incognita que nos remete a
finitude do ser humano, seus objetivos e conquistas. Para refletirmos sobre a morte,
abordaremos como, ao longo dos tempos, a sociedade foi transformando a morte
em um grande tabu, fato que trouxe consequéncias graves, pois nao falar significa
nao aceitar e ndo simbolizar (MARTINS, 1983).

De acordo com Orlandi (2007), néo falar significa colocar em siléncio, que,
neste caso, funciona como um agente de censura em uma sociedade. Ha diferencas
no modo de lidar com a morte. Interessa - nos, observar, 0 modo como a morte é
significada na sociedade brasileira. Neste trabalho especifico, percebe - se que nas
campanhas de prevengdo a Dengue Hemorragica, vacinas e cancer de boca, as
pecas publicitarias silenciam a dor e a possibilidade da morte. Ocorreu - nos que,
como medida de prevencédo, colocar a possibilidade da morte poderia ser uma boa
estratégia, no sentido de aumentar a adesdo as campanhas. Algo semeljante
ocorreu quando fotos de pessoas doentes ou a beira da morte foram divulgadas nos
macos de cigarros, o que pode ter incidido, diretamente, na diminuicdo do nimero
de fumantes.

Ainda de acordo com Orlandi (2007), o siléncio € falta enquanto a lingua é
excesso, estamos necessitados de excesso e silenciamos aquilo que nos falta, nos
falta enquanto compreensao da finitude do ser humano. Todas as doencas tratadas
neste trabalho podem causar dor, paralisia e morte, mas sao veiculadas de forma
leve e até mesmo superficial nas Campanhas Publicitarias analisadas.

Para Silva (2011), a morte ndo é aceitavel a raca humana, o que pode ser
observado até pela impossibilidade do emprego de uma expressao que expresse o
fato de que a pessoa possa morrer. Ninguém, em nenhuma situacdo, conjuga o
verbo: “Eu morri”; utiliza - se esta expressdo apenas como hipérbole ou
metaforicamente, como no exemplo: Eu estou morrendo de fome! Eu estou

morrendo de sede!
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Segundo a mesma autora, para 0s ocidentais, morrer se apresenta como um
verbo intransitivo, que ndo necessita de complemento, pois parece ter significado
préprio. Em nosso pais, costuma - se dizer, apenas: Eu morrerei, um dia, pois essa &
a certeza de todo organismo vivo, por mais remota que se apresente essa ideia.
Nosso medo e inaceitabilidade da morte é tanto, que introduzimos, em nossa
cultura, praticas como o veldrio, que nos garante que a pessoa realmente morreu:
testamos 0s sinais vitais dentro dos hospitais, pois essas praticas nos dao a garantia
gue ndo seremos enterrados vivos. De acordo com as pesquisas desta autora, ha,
em nossas instituicdes, principalmente nas escolas, alvo de suas pesquisas, um
siléncio absurdo sobre a morte e o morrer.

As campanhas publicitarias abordadas neste estudo ndo fogem a este tabu
existente na sociedade acerca da morte. Analisando as imagens presentes nas
Campanhas Publicitérias, tanto aquelas que se referem a Dengue, quanto as que se
referem as Campanhas de Vacinagdo, percebe - se a presenca das Formacdes
Imaginarias que se materializam nas cenas que nos remetem a uma vida longa,
feliz, duradoura.

A primeira apresenta as reais condicbes da pessoa com Dengue em um
hospital; a segunda imagem apresenta a cena veiculada na Campanha de Combate
a Dengue.

Figura 30 - Pessoa com Dengue
Fonte: Diario do Nordeste (2015).


https://www.google.com.br/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&ved=2ahUKEwi2uqnqpZrjAhX5LLkGHfkVAMwQjRx6BAgBEAU&url=http://g1.globo.com/fantastico/quadros/e-agora-doutor/noticia/2007/07/drauzio-varella-alreta-para-os-cuidados-com-dengue-hemorragica.html&psig=AOvVaw2_xT8OYs8vLX2_Chh-7LpD&ust=1562296330293543
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' "Se o mosquito da
dgr?i:jue podd matar, -
ele nao; pode nascer.

Por Isso, reserve um pouco do seu sabado para combater os criadouros. Principalmente agora, que ele
transmite também chik ka. Com poucos minutos vocé faz tudo'que precisa.

Figura 31 - Campanha de Combate a Dengue
Fonte: Brasil (2015).

No caso da Dengue, o estado do paciente durante a doenca é silenciado, bem
como o risco da morte e a responsabilidade do Estado de oferecer tratamento de
saude adequado ao paciente e, principalmente, a falta de controle da doenca, que
pode, fatalmente, por alguma questao de forca maior ou natural, conduzir a morte e

provocar dores terriveis.

O QUE E O CANCER
DE BOCA?

E um tipo de tumor
maligno que acomete:

e Labios &

e Gengiva \ i

e Bochechas

e Céu da boca (palato)

e Lingua
(principalmente as bordas)

® Assoalho da boca
(regido embaixo da lingua)

A I :
?‘.’;P‘?R?.’fll": SUS m. /minsaude

Figura 32 - O que é o cancer de boca?
Fonte: Brasil (2020).
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Figura 33 - Aspecto clinico inicial de CEC de boca em paciente jovem
Fonte: Aspecto... (2018).

Uma reflexdo importante é a percepcao, segundo Orlandi (2007, p. 19), de
gue “a relacéo entre lingua e discurso se faz por reconhecimento e suas fronteiras
sdo colocadas em causa constantemente”. Se pensarmos no posicionamento
ocidental que se angustia frente a possibilidade da morte e a enxerga como algo
indesejavel, compreendemos a ideologia que as Campanhas Oficiais do Governo
veiculam: pessoas saudaveis e felizes, a imortalidade que nossa alma anseia, que
faz parte do desejo de nossa existéncia humana, pois, de acordo com Boff (2000),
Nao gqueremos apenas viver, queremos viver a imortalidade e nos frustamos quando
a realidade nos mostra nossa mortalidade, nossa incapacidade de vencer a morte.

Nas campanhas contra o cancer de boca, percebe - se que o Estado nos
oferece aquilo que desejamos: sorrisos perfeitos e a alegria de uma vida saudavel,
silenciando o aspecto finito da nossa existéncia e as sequelas que podem ocorrer
com a falta do diagnéstico precoce.

Nas figuras abaixo, as possiveis sequelas resultantes da falta de vacinacdo

séo silenciadas na Campanha de Vacinacado da Poliomelite.

Figura 34 - Criancas com sequelas da Poliomelite
Fonte: Diario do Nordeste (2015).
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Figura 35 - Campanha de Vacinacao contra poliomielite e sarampo
Fonte: Brasil (2019a).

Orlandi (2007, p. 21) afirma que ao “concebermos a lingua na perspectiva

s

discursiva, a materialidade linguistica € o local das manifestacdes de forca e de
sentidos que refletem confrontos ideoldgicos”. Ainda de acordo com Boff (2000, p.
60), “a nossa estrutura de base é o desejo”, portanto desejamos sempre, desejamos
tudo, desejamos ser saudaveis e perpetuar nossa espécie através de nossos filhos.
A Campanha parece silenciar a finitude da espécie humana, as sequelas da falta de
vacina, por nos remeter aos parametros de nossos desejos. A gravidade da doenca
e das sequelas é silenciada com a ajuda de personagens ludicos, que remetem a
diverséo, alegria e lazer.

Para Aries (1989), no ocidente, o processo de tratamento dos mortos se deu
pela aproximacdo dos mortos e vivos, através dos tumulos, localizados perto ou
dentro das igrejas. Assim, se garantia uma aproximacgao entre vivos e 0s mortos que
antes eram mantidos a distancia. Algo a se ressaltar € que o local onde os mortos
eram enterrados dizia muito sobre a sua condicéo social. A maneira como se tratava
os mortos foi mudando aos poucos, até que chagamos ao cemitério, que deveria ser
entendido como o local dos mortos, fechados em seus muros, promovendo uma
separacédo entre o lugar dos vivos e o lugar dos mortos. Inicialmente, os cemitérios
eram um lugar de encontros, lugar onde ndo apenas se velava os corpos, mas
também o local onde se praticava o livre comércio. Com o passar dos tempos, na
Modernidade, desde o século XVIII, o cemitério foi se tornando um local onde nos
encontramos em momentos de perdas, luto, desolacdo. O que se fazia no cemitério
antigamente, fazemos hoje na Praca Publica e o cemitério virou apenas um lugar

dos mortos e para rituais para os mortos (SILVA, 2011).
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[...] A morte é um problema dos vivos. Os mortos ndo tém problemas.
Entre as muitas criaturas que morrem na Terra, a morte constitui um
problema s6 para os seres humanos. Embora compartihem o
nascimento, a doenga, a juventude, a maturidade, a velhice e a morte
com 0s animais, apenas eles, dentre todos os vivos, sabem que
morrerdo; apenas eles, podem prever seu proprio fim, estando
cientes de que pode ocorrer a qualquer momento [...] (ELIAS, 2001,
p. 10).

No Brasil, discute - se e encara - se a morte sobre diferentes perspectivas;
dentre elas, ressalta - se a perspectiva indigena, que apresenta uma conexao entre
0s mortos, onde os mesmos, através dos individuos mais velhos e sabios da tribo,
se comunicam dando conselhoes e ajudando na tomada de decisdes. A perspectiva
negra, trazida para nossa sociedade na época da escraviddo, a perspectiva da
morte como libertacdo, para fugir das barbaridades do senhor de escravos, muitos
negros se rendiam a ela. Dentro da perspectiva portuguesa, inicialmente a morte
representava algo que livraria todos os povos do pecado, que traria a redencéo e o
descanso eterno. No Brasil, a morte tornou - se uma somatoria da percep¢do da
morte por todos 0s povos que aqui recebemos, cada um com uma visdo sobre a
vida, mas o que se destaca, acima de tudo, € nossa tentativa de nao falar nem da
morte e nem da dor.

Silva (2011) ressalta que ao visitar um paciente terminal, ndo falamos sobre
sua real condicdo de saude, projetamos, em nossas conversas, como sera quando
ele for para casa, mesmo sabendo que ele ndo voltara mais para casa. Diante
dessas consideracfes, pode - se afirmar que, no material elaborado e veiculado nas
Campanhas analisadas neste trabalho, ocorre um apagamento das condi¢cdes que
podem provocar dor e morte ao individuo, silenciando, assim, as condic¢@es finitas da
espécie humana, corroborando uma ideologia de vida longa, saudavel, onde todos
obtém sucesso e sdo bem sucedidas, sem que o Estado se dé conta disso, pois a
ideia inicial da campanha seria justamente alertar a populacdo dos perigos da
dengue e de doengas como o cancer e a paralisia infantil. De acordo com Ferreira
(2005, p. 12):

O movimento de interpelacdo dos individuos por uma ideologia, é
condi¢do necessaria para que o individuo torne - se sujeito do seu
discurso ao, livremente, submeter - se as condicbes de producédo
impostas pela ordem superior estabelecida, embora tenha a iluséo de
autonomia.
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De acordo com Silva (2011), o sujeito pode se manter ativo dentro de uma
dada formacdo discursiva, pois ele é determinado pela forca de sua pratica
discursiva. Ao sermos interpelados por essa ideologia de nédo falar sobre a morte e
dor e de desejarmos viver intensamente, sem envelhecer, sem sentir dor, néo
apenas a aceitamos, mas também legitimamos e reforcamos esta pratica discursiva.

E ainda mais marcante o silenciamento do cancer em nossa sociedade, o que
explicaria porgue nao veicular imagens das condi¢cdes reais do corpo atingido pelo
cancer de boca, pois em nossa memoria discursiva ndo devemos nem nomear esta
doenca, fomos criados com nossos pais comentando: - Ele esta com aquela doenca!

- Ele esta doente, aquela doenca!

Como alertar, de forma direta, a prevencdo do cancer de boca em uma
sociedade que apaga e silencia a possibilidade da morte diretamente associada ao
cancer? Torna - se mais facil silenciar e apagar a dor, o desconforto, a possibilidade

da morte, do que nos conscientizarmos da situacao e endereca - la.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Essa pesquisa foi constituida por diferentes Figuras, de campanhas diferentes
e temas diferentes. A constituicdo do corpus teve o objetivo de uma analise dos
sentidos em circulacdo nas propagandas (campanhas) do Ministério da Saude, o
gue explica essa diversidade.

As anadlises dos materiais desta pesquisa aconteceram por trés anos, neste
periodo constatou - se que as Campanhas de Prevencdo a Saude promovidas pelo
Estado, estdo atreladas ao surgimento ou ndo das epidemias, mesmo que estas
supostamente possam ser consideradas erradicadas.

O Estado utiliza as midias e diferentes pecas publicitarias (cartazes, folders,
material digital...) para veicular as campanhas, sendo ele através da Constituicao
Federal de 1988, responsavel por promover politicas publicas que assegurem a
Saude de todos, apesar de toda a especificidade e dificuldade desta misséo. Para
tanto, a circulacdo de informagdes por meio de campanhas oficiais funciona como
uma importante estratégia para alcancar este objetivo, a fim de divulgar e de
determinar certos padrdes e habitos da sociedade.

Através das midias ocorre a divulgacdo de Campanhas sobre diversos
assuntos. A prioridade da veiculacdo é medida através dos indicadores numéricos
que expressam um efeito de verdade. Os indicadores podem expressar 0 nimero de
pessoas atingidas por uma doenca, ou ainda o quanto a regido esta abaixo das
metas estabelecidas pelo Governo, por isso o uso das expressées:. “META DE
VACINAQAO, CASOS DE DENGUE, INDICE DE PESSOAS COM CANCER”. Esses
indices tornam a divulgacdo das Campanhas Sazonais: quanto maior o indicador,
maior a circulacdo das Campanhas.

Por antecipacdo, somos todos envolvidos ideologicamente numa guerra e,
como bons soldados, devemos estar na linha de frente do combate, guerreando ao
lado do que o Estado considera correto. Nao aderir as campanhas de vacinacao,
significa ndo estar do lado correto nesta guerra, e 0s inimigos devem ser combatidos
por todos os guerrilheiros da Pétria, representados pelas Instituicbes Publicas:
Conselho Tutelar, Promotoria de Justica, Unidade de Saude, enfim, os aparatos do
Estado usados para estabelecer padrbes e para administrar a vida e a saude de

todos.
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Um ponto a se considerar € que as Campanhas previnem algo que “falha” e
sao realizadas para evitar um dano ou um mal maior; por isso sdo denominadas
campanhas de PREVENCAO DA SAUDE, quando o ideal seria que as campanhas
fossem de PROMOCAO DA SAUDE, para que surtisse um efeito ou uma acéo que
contribuisse, continuamente, com a saude da populacéo.

Percebeu - se que as Campanhas analisadas procuram atingir o maior
namero de pessoas possivel. Para isso, procuram fazer uso de uma discursividade
que promova uma identificacdo com a cultura brasileira. Percebe - se o uso de
muitos chavdes relacionados a jogos, torcida, campeonato, disputa. Somos o pais
do samba e do futebol: estamos inseridos nesses jogos de disputa, seja torcendo
pelas escolas de samba ou pelos times do coracao.

A discursividade bélica: luta, batalha, guerra, também se faz presente. O
Estado, em suas Campanhas oficiais, evoca o interlocutor a travar confrontos e
batalhas contra os mais variados tipos de virus e contra o Movimento antivacinacao.
Somos, por antecipacdo, envolvidos ideologicamente numa guerra e, como bons
soldados, devemos estar na linha de frente do combate, guerreando ao lado do que
o Estado considera correto.

Um ponto comum nos materiais em circulagdo é o uso de desenhos
infantilizados e frases pouco elaboradas, com o objetivo de atingir o maior nimero
de pessoas possivel, independentemente de sua escolarizacdo. Esses tracos
infantis sdo percebidos principalmente nas Campanhas da Dengue e Vacinacao.
Percebe - se, também, a presenca de personagens de geracfes passadas como a
Xuxa e o0 You can dance, buscando uma identificacdo com as geracfes anteriores.
Esse processo de infantilizacdo se materializa em personagens como a Xuxa, 0 Zé
Gotinha e a Galinha Pintadinha, personagens de diferentes geracdes, incluidos em
uma mesma Campanha (Poliomielite).

Cabe atencdo ao uso dos verbos auxiliares modal PODER e DEVER,
ressaltando - se que um indica possibilidade e o outro indica DEVER. Na campanha
da dengue, o cidaddo PODE limpar a casa, PODE recolher o lixo, 0 mosquito PODE
matar, PODE nascer. Na campanha do cancer uma alimentacéo pobre PODE estar
relacionada a doenca, o procedimento de descoberta PODE ser realizado nas
consultas odontologicas ou médicas. Na campanha da vacinacdo o idealizador da

campanha usa o verbo auxiliar DEVER que indica obrigatoriedade, as pessoas
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DEVEM vacinar, principalmente quando enquadradas nas modalidades definidas
como obrigatorias pelo ESTADO.

Percebe - se, ainda, uma dissociacdo da gravidade das doencas, que podem
ser percebidas, em especial, nas campanhas que se referem ao cancer de boca. As
imagens apresentadas mais parecem propagandas de creme e escova dental,
silenciando a gravidade da doenca e a possibilidade da morte, um traco comum em
nossa sociedade que busca apagar a possibilidade da existéncia da dor e da morte.
Essa dissociacdo entre as imagens e as informacdes veiculadas sobre o cancer de
boca, nos remeteu a adogédo das imagens de pessoas com cancer nas embalagens
de cigarro, o que indica que as imagens que expdem o real da morte, tém produzido
um efeito social maior, afetando, inclusive, na diminuicdo do consumo de cigarro.

Em todos os materiais abordados o Estado divulga a existéncia do risco e
caberia a pergunta: - De quem € o risco afinal? Qual é o risco? Conclui - se que para
essa pergunta ndo existe uma resposta fixa ou pré - determinada, pois o risco
depende da formacgédo discursiva a qual o sujeito se insere, das condicbes de
producdo e essas questdes determinam como as campanhas sao interpretadas. No
caso da campanha intitulada movimento vacina Brasil, o risco esta naqueles que ndo
se vacinam e que podem ocasionar um problema de saude publica. Para aqueles
que aderem ao movimento antivacinacéo, o risco estd na vacina que supostamente
interfere negativamente no sistema imunoldgico. O risco aparece sempre associado
a responsabilizacdo e a culpabilizacao, dentro da l6gica do antagonismo.

Na justificativa para ndo adesdo as Politicas Publicas que visam a promocao
da Saude, direito e dever se confundem. Pudemos observar que tanto o Estado,
através dos dizeres das campanhas oficiais, quanto o cidaddo comum se valem da
mesma logica do direito e do dever para legitimar posicbes antagfnicas. A
identificacdo a uma determinada formacéo discursiva legitima posi¢cdes discursivas
diferentes, mas todas parecem se justificar, utilizando - se da mesma logica da
cidadania e do sujeito de direitos e deveres.

Durante a pesquisa houve duas questdes de convergéncia ideoldgica em
todas as campanhas de Prevencao/Promocao da Saude: A primeira a ser apontada
€ a Saude vista como totalitaria e apresentada pelo governo como um bem de
consumo a populacdo, vocé deve ter habitos saudaveis, independente de suas

condicdes de producdo. A segunda € como a morte € apresentada, sendo silenciada
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e apagada nas campanhas, todas sem excecdo apresentam uma distancia enorme
entre a realidade das doencas em que se discute.

A questdo é a maneira como as campanhas sao apresentadas, distantes da
realidade e ndo promovendo uma identificacdo com o sujeito, que muitas vezes nao
esta inserido nos parametros de beleza e saneamento apresentados nas
campanhas, fazendo com que doencas consideradas extintas acabem voltando e

promovam as falhas nas Campanhas de Promocéo/Prevencéo das doencas.
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