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Tema central

O uso dos recursos de interacdo e interlocucdo das redes sociais on-line pelo Mi-

nistério da Saude.
Abordagem metodoldgica
Por meio da netnografia, mapeamento, descricdo e analise das praticas comunica-

tivas no ciberespaco, tendo como o objeto empirico a Campanha Nacional de
Combate a Dengue 2011/2012 no Brasil.



Resumo

A popularizagéo do uso de redes sociais on-line (RSO) tem modificado as formas
como pessoas e instituicdes se relacionam. No campo da Comunicacdo e Saude,
experiéncias apontam a concorréncia entre forcas centripetas e centrifugas no
ciberespaco e levantam a questdo: o investimento das instituicdes publicas de
saude em atividades on-line representa uma inovacdo em suas praticas discursi-
vas? Por meio da netnografia, buscamos mapear, descrever e analisar praticas de
comunicacdo do Ministério da Saude no ciberespaco, tendo como objeto a Cam-
panha Nacional de Combate a Dengue 2011/2012. O estudo apontou que 0S es-
pacos virtuais do Ministério constituem-se mais como midias digitais e menos co-
mo RSO. Apesar da inovagdo no uso de suportes digitais, a campanha repete as
dindmicas que caracterizam o modelo hegeménico de comunica¢do — transferen-
cista, bipolar, linear, unidirecional e centralizado no emissor — e consolida o forma-
to campanhista de saude. A pesquisa resultou em dissertacdo de mestrado defen-
dida no Programa de P6s-Graduagdo em Informacdo e Comunicacdo em Saude
(PPGICS/Icict).

Comunicacao e Saude no ciberespaco

A adesdo de multiplas vozes sobre a saude as ferramentas e possibilidades da
web 2.0 é uma tendéncia do campo da Informagcdo e Comunica¢cdo em Saude que
reflete a transversalidade que o tema “saude” ocupa na sociedade contempora-
nea. Na web 2.0, ndo apenas as instituicdes que representam a tradicional voz
autorizada da Saude se empenham em se aproximar de seus publicos através das

redes sociais da internet. Esse publico — formado por uma infinidade de perfis, in-

! Termo designa o ambiente interativo e participativo em que a World Wide Web se transformou no
século XXI, caracterizado pelo intenso compartilhamento de ideias, informagbes e valores pelos
usuarios das redes sociais on-line (Jenkins, 2009).



cluindo o cidaddo comum, além de pesquisadores, profissionais de salde e de
comunicacéao, professores e estudantes — apropria-se do meio para fazer circular

seus pontos de vista e fomentar debates.

No entanto, algumas praticas contemporaneas de Comunicacao e Saude empre-
endidas por instituicbes brasileiras indicam a permanéncia no ciberespaco da
hegemonia do modelo informacional de comunicagédo e do discurso campanhista
da Saude, inspirado pelas orientagdes da publicidade. Sdo campanhas promovi-
das para precrever e difundir os comportamentos considerados corretos por qguem
deseja garantir um bom estado de saude, como a vacinacdo, o uso de preservati-
Vo ou a eliminagcdo de possiveis reservatérios do mosquito Aedes aegypti, vetor

dos virus da dengue.

Essas caracteristicas refletem um modo de se fazer Comunicagédo e Saude pauta-
do pela perspectiva higienista da saude publica, abordagem constituida de forma
mais explicita a partir da década 1920, no contexto dos avanc¢os da cientificos da
bacteriologia, parasitologia e microbiologia, que aposta na educacéo da populagéo
e na prescricdo de comportamentos saudaveis como forma de enfrentar os pro-

blemas de saude (Araudjo e Cardoso, 2007).

De forma otimista, poder-se-ia esperar, com o desenvolvmento cada vez maior da
Web2.0, o desenvolvimento de novas praticas, alinhadas aos conceitos de polifo-
nia discursiva (Bakthin, 1988) e de inteligéncia coletiva (Levy, 1994), resultando na
valorizacdo das diversas vozes presentes no processo humano da comunicacao e
da producédo de sentidos e contribuindo para o equilibrio de poder simbdlico entre
0s atores sociais, hoje em distintos lugares de interlocucao, centrais ou periféricos
(Araujo, 2003). Sob essa perspectiva, entendemos, com Bakthin (op.cit.), que a
linguagem é uma arena dos embates sociais e que nessa arena se produzem re-

lagGes de poder.



No entanto, € preciso relativizar as possibilidades dessa nova midia e nova socia-
bilidade virtual para o campo da Comunicacdo e Saude, reconhecendo que a in-

ternet pode operar

como instrumento de perpetuacao de velhos modelos de fun-
cionamento da administragdo publica, quando as paginas on-
line dos ministérios nada mais oferecem do que 0s contatos
telefénicos dos servigos, numa légica de substituicdo das
paginas amarelas, em papel, pelo hipertexto em circuito fe-

chado institucional (Castells e Cardoso, 2005, p. 32).

Nesse contexto, em que as novas possibilidades de interagcéo e interlocucéo pro-
porcionadas pelas RSO esbarram em condutas autoritarias persistentes desde o
movimento higienista, buscamos analisar em que medida 0 uso desses recursos
pelo Ministério da Saude (MS) vem alterando a forma como a instituicdo se comu-

nica com a populacéo brasileira.

De forma alinhada ao principio do Sistema Unico de Saude (SUS) que defende a
equidade no acesso a saude, partimos da premissa de que as praticas de Comu-
nicacao e Saude devem enfrentar o desafio da “redistribuicdo do poder de produzir
e fazer circular suas ideias, de ser ouvido e levado em consideracdo” (Araujo e
Cardoso 2007, p. 68). Da mesma forma, devem contemplar os diversos contextos
e especificidades expressos pelos diferentes lugares de interlocugdo que comp-
dem o processo da comunicacdo humana, superando a nocdo publicitaria de

“publico-alvo”.

Entendemos que investir nas RSO, no desenvolvimento de aplicativos e na pro-

ducédo de narrativas transmidia é, de fato, uma inovacdo em Comunicacao e Sau-



de, que extrapola os modelos tradicionais de cartilhas, manuais e entrevistas para
a imprensa. Porém, precisamos atentar sobre como sdo desenvolvidas essas
praticas que, por ideologia, ndo devem ser condicionadas por estratégias de mar-

keting e de publicidade, mas pela perspectiva da cidadania.

Diante de tudo isso, nos perguntamos: como fazer Comunicagdo e Saude de for-
ma descentralizada e participativa em um contexto midiatico que funde informac-
ao, entretenimento e publicidade em um fluxo de textos, sons e imagens tao agil
qguanto efémero, como descreve Gitlin (2003)? Esse foi mote para a realizagdo
dessa pesquisa, que buscou mapear, descrever e analisar praticas comunicativas
do MS no ciberespaco e resultou em uma dissertacdo de mestrado defendida no
Programa de PoOs-Graduacdo em Informacdo e Comunicacdo em Saude
(PPGICS/Icict).

Considerando que o controle da dengue, uma das prioridades do MS e do Gover-
no Federal, experimenta as novas possibilidades abertas pela internet e suas
RSO, elegemos como objeto empirico as préaticas de comunicacdo do MS no ci-
bersepaco, privilegiando a Campanha Nacional de Combate a Dengue 2011/2012.
A Campanha, lancada em 05 de dezembro de 2011, apostou no lema “Sempre €
hora de combater a dengue” e em “reforcar a sensibilizacdo e mobilizacdo da po-
pulacdo sobre a importancia da prevencdo contra 0 mosquito Aedes aegypti”
(Satde, 2011)2.

As medidas para evitar a proliferacdo do mosquito, como a limpeza de calhas, a

vedacdo de caixas d’agua e o correto armazenamento do lixo, foram prescritas na

% O objetivo da Campanha Nacional de Combate & Dengue 2011/2012 do MS foi publicado no Blog
da Salude em 05 de dezembro de 2011, disponivel em http://www.blog.saude.gov.br/dengue-ms-
apresenta-mapa-da-doenca-no-pais-e-nova-campanha. Acesso em 04/12/ 2012.



campanha como habitos “simples e saudaveis” a serem adotados por todos 0s
cidaddos. Uma caracteristica da campanha € o forte apelo bélico, recorrente no
contexto do modelo autoritario e prescritivo de Comunicagéo e Saude e sintetizado
pela parceria do MS com lutadores do Ultimate Fighting Champioship (UFC) (ver

se mantenho isto, depois de ler o resto).

Para compor o corpus analitico, selecionamos as postagens sobre o tema publi-
cadas pelo MS em seu Blog da Saude e em sua pagina Combata a Dengue, no
Facebook, entre dezembro de 2011 e marco de 2012. Nesse recorte, identificamos
como produtores de sentidos sobre dengue o préprio MS, seus 6rgaos vinculados
e instancias parceiras, a midia tradicional e os seguidores dos perfis e paginas da
instituicdo, analisando como se deu a interacdo entre eles no periodo estudado,
levando em conta seus respectivos lugares de interlocucao e as noc¢des de centra-
lidade e periferia discursiva. Atentamos para a dindmica de postagens estabeleci-
da pela instituicdo, os atores sociais envolvidos no processo, a interagcdo com 0s
seguidores dos espagos virtuais e 0s contetudos produzidos e replicados sobre

dengue, considerando os contextos em que foram elaborados.

Andlises

O Blog da Saude

Entre 05/12/2011 e 01/03/2012, o Blog da Saude publicou 36 postagens sobre
dengue, em torno de seis teméaticas: publicizagdo de acdes institucionais do MS e
orgaos a ele vinculados, compartilhamento de experiéncias exitosas de controle
da dengue, recomendacdes para a populacdo, informes epidemiolégicos, divul-
gacdo da Campanha Nacional de Combate & Dengue 2011/2012 e esclarecimen-
tos sobre o mosquito Aedes aegypti. Por publicizacdo de acdes institucionais, en-

tendemos a divulgacdo da agenda do MS, dos 6rgéos vinculados e do ministro da



saude. A concentracdo de postagens com esta tema-tica, 13 das 36 do corpus
analitico, 36,1% do total, indica a for¢a do discurso institucional no Blog da Saude.
Essa constatacdo, que confirma as impressdes obtidas durante a observacgéo net-
nografica do espaco virtual, foi reforcada por outros aspectos verificados pela pes-
quisa, como a centralidade e autoridade do MS como fonte de informacéo sobre

saude, doenca e, neste caso, sobre a dengue.

A segunda tematica mais contemplada, o compartilhamento de experiéncias exito-
sas no controle da dengue, somou nove publicacbes. A primeira vista, esta des-
cricdo pode sugerir a diversificacdo do discurso institucional, por meio da cessao
do espaco a outras vozes. No entanto, a leitura atenta das postagens indica que,
em todas elas, 0 MS emerge como autor da experiéncia — diretamente ou por meio
de secretarias de salde ou outros 6rgdos governamentais. Este dado reforca a
centralidade da instituicdo no processo comunicacional e denota a permanéncia,
no ciberespaco, de praticas hegemonicas registradas em outros espagos e veicu-
los. Considerando a diversidade brasileira e a criatividade de nossa populacéo,
pensamos se ndo haveria, em todo o pais, experiéncias desenvolvidas por outras
instituicbes — ou mesmo por pessoas sem vinculo institucional com a Saude — que

merecam destaque. Apostamos que sim.

O terceiro agrupamento tematico - informes epidemioldgicos -sugere a utilizacao
do Blog da Saude como um veiculo para a difusdo de informacgdes, a exemplo da
tradicional atuacdo das assessorias de comunicacdo junto a imprensa. ldentifica-
MOS cinco postagens com essa caracteristica, que enfatizam a reducdo do nimero
de casos de dengue em alguns Estados e contam com declaracdes de especialis-
tas em Saude — representantes do MS ou 6rgaos vinculados.Nenhum dos posts
cita ou problematiza as caracteristicas das cidades que registraram mais ou me-
nos casos de dengue. Tampouco séo consideradas as questdes sociais relaciona-

das a ocorréncia da doengca — como as condi¢cdes de habitacdo e educacdo e o



acesso a servigos de saneamento basico, fornecimento de agua potavel e retirada

de lixo.

Pelo fato da dengue ser uma doenca diretamente relacionada as condicdes de
vida da populacéo, fortemente influenciada pelos determinantes sociais da saude,
sinalizamos a superficialidade com o que o problema é tratado no Blog da Saude.
Ainda neste grupo temético, observamos a ocorréncia de somente duas vozes
externas ao MS, ambas registradas na mesma postagem. Sado depoimentos de
duas pessoas que contrairam a doenca, que reforcam o discurso de vitimizagéo

da populacao, registrado em outros veiculos de comunicacao (Cardoso, 2012).

O quarto grupo temético é caracterizado pelas recomendac¢des sobre como proce-
der para garantir o controle do mosquito Aedes aegypti e assim evitar casos de
dengue. S&o cinco posts, que buscam reforcar o MS como voz autorizada em
suas praticas de comunicagdo, conforme j4 observado em outras situacdes. Os
posts dao materialidade ao discurso normativo, campanhista e sazonal da Saude,
gue coloca a dengue como problema tipico do verao e reproduz a antiga formula
“mitos e verdades”, sempre de acordo com as “verdades” sustentadas pelas auto-

ridades de saude.

Trés desses posts séo reproducdes de matérias jornalisticas, dindmica que reforca
a circularidade discursiva e aponta permanéncia, no ciberespaco, de préticas tra-
dicionais das assessorias de comunicacdo social de instituicdes de saude, que
centralizam suas atividades no envio de noticias a imprensa. As outras duas pos-
tagens nado reproduzem contetdos veiculados pela imprensa, mas também refor-

¢am a autoridade do MS na comunicagao sobre dengue. A primeira, “Fiocruz re-



"3 & redundante, ao noticiar que um

for¢ca nota técnica do Ministério da Saude
orgao vinculado ao MS reforca a posicao da instituicdo. Com o formato de nota
técnica, o post reproduz a dindmica das assessorias de imprensa. A segunda, “Zé
Gotinha desmistifica a dengue”, aposta na logica da desmistificacdo, largamente
utilizada pela imprensa, que simplifica e superficializa temas complexos como a
situacdo desta doenca no Brasil. Nesse post, o personagem Zé Gotinha é apre-
sentado como “o novo Embaixador da Saude”, que “estard atento aos cuidados

que a populagdo deve tomar” (Saude, 2012). O personagem declara:

Oi, eu sou o Zé Gotinha. Estou junto com vocés no combate
a dengue. Afinal, se 0 assunto € saude, eu estou dentro. Sa-
be, tem um monte de gente dizendo por ai umas historias
sobre a dengue que nao sao verdade. Por isso, quero ajudar
VvOoCcés (Saude, 2012).

Com esse discurso, 0 0 personagem combate os discursos concorrentes e reforca
a posicao privilegiada do MS, detentor da verdade, na dindmica de producéo e
emissdo de mensagens sobre salde. Da mesma forma que as outras acdes da
instituicdo no ciberespaco, Zé Gotinha ignora os determinantes sociais da saude

associados a ocorréncia da dengue.

A perspectiva das narrativas transmidia esta presente em trés posts, que fazem
referéncia a parceria do MS com lutadores do UFC. Eles gravaram videos decla-
rando apoio ao “combate a dengue” e convocando a populacdo para esta “luta” —
em consonancia ao estilo bélico que caracteriza o discurso campanhista da Sau-

de. As produc¢des investem em uma linguagem bélica que vai além da escolha de

® Disponivel em http://www.blog.saude.gov.br/fiocruz-reforca-nota-tecnica-do-ministerio-da-saude.
Acesso em 04/12/2012



palavras e esta presente em toda estética dos videos, a comegar por seus prota-

gonistas.

Algumas frases e expressdes proferidas por eles podem ilustrar: “O UFC esta jun-
to com o Ministério da Saude no combate a dengue”; “eu chamo todos para uma
luta que depende de todos nds: a luta contra a dengue”; “conto com vOcé nessa
batalha, porque essa luta € nossa. Todos nos juntos, nesse octégono que € o
combate contra a dengue” (Saude, 2012). Assim, temos de um lado a inovagao
tecnoldgica, muito bem vinda por ampliar as possibiidades polifénicas da comuni-
cacao e saude. Por outro, evidencia-se que esta ndo € uma relacdo automatica,

uma vez que apenas confirmam as hegemonias discursivas.

O “filme oficial™ da campanha também convoca a populagéo para tomar as atitu-
des recomendadas para eliminacdo de focos do mosquito Aedes aegypti. A narra-
tiva tem inicio com o soar do despertador simbolo da campanha, com o slogan
“Sempre é hora de combater a dengue”. Em seguida, um agente de saude, inter-
pretado por um ator, alerta: “No Brasil, existem varios municipios com risco de
epidemia de dengue”. A convocacdo € complementada por cidaddos-modelo que
reforcam a mensagem de que o esfor¢co do poder publico em controlar a dengue

nao surtira efeito sem a participacdo de toda a sociedade.

O video busca conscientizar a populacdo para a importancia de eliminar possiveis
focos do Aedes aegypti, transferindo para os cidadaos a responsabilidade sobre a
proliferacdo do mosquito e a ocorréncia da dengue. Conforme observado ante-
riormente, ndo ha nenhuma reflexdo ou referéncia aos determinantes sociais da

saude. O mesmo padrdo € encontrado nos demais videos da campanha, que

compdem uma série sobre as medidas recomendadas.

Disponivel em http://www.youtube.com/watch?feature=player_embedded&v=ZKPXPggKij8#.
Acesso em 04/12/ 2012.



A péagina no Facebook: Combata a Dengue

A péagina Combata a Dengue, mantida pelo MS no Facebook no endereco
https://www.facebook.com/combataadengue, é o espaco oficial de "divulgacdo da
campanha de combate a dengue do Ministério da Saude”, conforme explicitado na
propria pagina. Criada em 2 de janeiro de 2011, constitui um suporte midiatico pa-
ra a veiculacdo de pecas das campanhas anuais da instituicdo, disponibilizadas,

além das postagens diarias, em albuns e nas imagens de perfil e de capa.

O intenso fluxo de postagens que caracteriza o Facebook — na pagina do MS sao
publicadas dezenas de mensagens por dia — impossibilitou a realizacdo de uma
avaliacdo quantitativa, a exemplo da metodologia empregada na andlise do Blog
da Saude, em que a dindmica de atualizacdo ndo passa de um post por dia. A ob-
servacao netnografica, portanto, foi o principal método empregado na anélise des-
sa plataforma, guiada pelos conceitos de centralidade e periferia discursiva e con-
siderando os lugares de interlocug&o ocupados pelos atores sociais envolvidos na

comunicacéao on-line.

Verificamos uma dindmica de postagens em que o Facebook opera como um dis-
parador do contetdo publicado no Blog da Saude, de forma a conquistar mais vi-
sibilidade as mensagens la veiculadas. Em decorréncia, 0S mesmos grupos tema-

ticos contemplados pelo Blog da Saude aparecem na pagina no Facebook.

Os posts no Facebook, em sua maioria, constam de recomendacdes para a popu-
lacao evitar a proliferacdo do Aedes aegypti, por meio da eliminacao de criadouros
do mosquito — o que reforca o perfil campanhista e normativo das praticas de co-
municacao do MS no ciberespaco. A dindmica de esclarecimento de “mitos e ver-

dades sobre a dengue” se mostrou bastante popular nesta plataforma, indicando a



instituico como voz autorizada para o tema. E, a exemplo do blog, n&o foram en-
contrados no Facebook posts que abordem a relacdo entre a dengue e os deter-

minantes sociais da saude.

Registramos, ainda, a divulgacao de iniciativas realizadas pelo MS com instituic-
0es parceiras, como o lancamento de um aplicativo para telefone celular desen-
volvido pela Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais e do portal “Livres da
Dengue”, uma colaboragdo da instituicdo com o jornal O Globo. O compartil-
hamento de noticias veiculadas na imprensa faz com que se fortaleca o lugar de
interlocucao privilegiado da midia tradicional, mas também aponta para um aspec-
to dessa pratica instigante como pauta de pesquisa: através das RSO, o MS sai do
lugar de sujeito do enunciado, do qual envia releases para a imprensa, em busa
de visibilidade para seus temas e agendas, para o lugar de sujeito de enunciacao,
que da acesso ao noticiario da imprensa. Em outros termos, estariamos presen-
ciando uma reconfiguracdo das vozes autorizadas na comunicacdo em saude, ou
apenas mais uma faceta de uma articulagéo potente - embora nem sempre visivel

- entre as duas principais vozes autorizadas no assunto?

Conforme observado no Blog da Saude, verificamos na pagina Combata a Den-
gue, no Facebook, a permanéncia da centralidade discursiva em torno do MS,
sustentado como voz autorizada para a producao e circulacdo de discursos sobre
saude, doencas e dengue. Exemplificam esta afirmagdo centenas de postagens
publicadas entre 05/12/2011 e 01/03/2012 que investem na prescricdo de compor-
tamentos para a populacdo, no incentivo a autovigilancia da sociedade, através de
dendncias sobre focos de dengue, e no discurso alarmante sobre o que pode

acontecer caso as medidas indicadas n&o sejam tomadas pelos cidadaos.

A linguagem bélica esta presente na hashtag #combatadengue, que identifica as

postagens sobre o tema e em expressdes como “luta”, batalha”, “combate”. O uso



de jogos e aplicativos proprios para o Facebook, que constitui uma inovacdo da
campanha para promover a interlocucdo com os seguidores do espaco virtual,
também opera a partir desta perspectiva. O aplicativo convida o usuario a se tor-
nar um “combatente contra a dengue” e propde uma série de desafios e tarefas,
que geram uma pontuacdo, comparada a de outros participantes em um ranking.
O aplicativo enfatiza a postura do MS como voz autorizada sobre dengue e reforca
a nocdo de uma comunicacao unidirecional, dirigida a receptores de informacgdes
desprovidos de qualquer conhecimento, abordagem tipica do modelo hegemonico

de comunicagao.

Interatividade nas RSO

Um aspecto fundamental nas RSO é a interacdo entre os usuarios dos espacos
virtuais. Para analisa-la, consideramos os comentarios no Blog da Saude e a inter-
locucdo com os seguidores da pagina Combata a Dengue, no Facebook, a partir

do mesmo recorte definido para o Blog da Saude.

Dez das 36 postagens analisadas no blog (27,77%) receberam comentarios. Den-
tre os registros, estdo elogios a parceria do MS com os lutadores do UFC e pedi-
dos para a participacdo na Campanha 2011/2012, por meio da disponibilizag-ao
de material. Os comentarios foram respondidos pela equipe do blog, que agrade-
ceu a participacdo dos internautas e indicou o link para download das pecas da
campanha. Essa dindmica nos mostra que a interagdo com os internautas de fato
ocorre no Blog da Saude. Mas, por outro lado, sinaliza a permanéncia de carac-
teristicas do modelo campanhista que insiste na replicacdo de materiais e praticas

padronizados, independentemente dos contextos em que serdo aplicados.

Também h& comentéarios que solicitam dados epidemiolégicos sobre dengue no

Brasil, para os quais a equipe do blog indicou uma apresentacdo disponivel no



Slideshare. Essa pratica esta alinhada a perspectiva de utilidade publica que o MS
busca assumir nas RSO. Ja para as denuncias de focos do mosquito Aedes ae-
gypti, 0 MS indica o encaminhamento a Secretaria Municipal de Saude competen-

te ou a Ouvidoria do SUS.

O dnico comentario que questionou uma acdo do MS dizia respeito ao repasse de
recursos para 0s municipios. Em resposta, a equipe do blog informou ao internau-
ta os critérios para sele¢cdo dos municipios prioritarios e se colocou a disposi¢cao
para outros esclarecimentos. Notamos, desta forma, a preocupacao da equipe em
responder os comentarios, agradecer a interacdo dos usuarios e atender suas
demandas, como forma de estimular a interlocucédo. No entanto, ndo sabemos ao
certo como se da a moderacao dessa interacao e se ha comentarios que néo fo-

ram publicados.

Sobre a pagina Combata a Dengue, no Facebook, destacamos a dindmica pouco
transparente do MS para moderagcdo de comentarios. No espaco dedicado a des-
cricdo da pagina, um link direciona o usudrio para a “Politica de Seguranca —
Padrdo de Regulagem da Participacéo de Internautas da instituicdo". O documen-
to informa que os administradores do espaco virtual “ndo se obrigam a divulgar os
motivos para publicacdo ou rejeicdo de audio, video, foto, texto, comentarios” e
enumera os critérios para moderacao - leia-se exclusdo - de comentéarios. Adicio-
nalmente, a Politica de Atuacdo em Redes Sociais do MS determina que “todas as
perguntas direcionadas ao MS ou 6rgdos vinculados serdo respondidas, desde
gue ndo fomentem o debate de temas negativos ao Ministério e 6rgaos vincula-
dos”. A subjetividade da expressao “temas negativos” indica o largo rol de co-

mentarios que podem ser negados pela instituicdo em seus espacos virtuais.

Tal estilo de moderacéo sinaliza a manutencéo, no ciberespaco, de préaticas auto-

ritarias de comunicagdo do MS, que silenciam as vozes dos demais atores sociais



envolvidos no processo comunicacional. Essa dindmica resulta na centralizacao
da comunicacdo em um polo emissor — 0 MS — reforgcando os padr-6es hegemoni-

cos de Comunicacao e Saude.

Alguns desdobramentos da analise

Rondelli (1995) afirma que “representacdes sobre saude sdo elaboradas a partir
da interacdo com discursos de varias géneses, de graus diferenciados e de niveis
de elaboragédo heterogéneos” (p. 38). Dentre eles, o discurso da medicina, o da
“comunidade da saude”, as interpretacbes dos pacientes a partir do discurso
médico, o do publico leigo e o dos meios de comunicacao. Considerando que to-
dos esses e outros discursos estdo presentes nas RSO, que operam como plata-
formas de expresséo social para além da comunicacdo midiatica, entendemos que
olhar para o ciberespaco é tarefa fundamental para compreender como se da a
construcdo de discursos e sentidos sobre saude e doenca na atualidade. O pro-
cesso de construcdo de sentidos ndo é exclusivo das midias, mas de toda forma
de comunicacao e no ciberespaco ele se da sobretudo pela interacdo entre os di-
versos interlocutores, interacéo cujo padrdo comunicacional buscamos identificar a

partir da andlise de praticas especificas de comunicacéo do MS.

Entre os elementos que caracterizam esse padrao, identificamos: o investimento
na atuagdo em espacos virtuais como estratégia de comunicagéo institucional; a
utiizacdo de plataformas que poderiam se converter em efetivas RSO como
midias digitais; e, por fim, a continuidade, no ciberespaco, de praticas hegeméni-
cas de Comunicacao e Saude, pautadas pelo modelo bipolar, linear e unidirecional
de comunicac¢do, centralizado em um polo emissor pré-definido como voz autori-
zada. Os resultados apontam a atuacdo nas RSO como uma acéo estratégica de
comunicacao institucional do MS. Por meio do Blog da Saude, de suas paginas no

Facebook, perfis no Twitter e dos demais espacos virtuais que utiliza, a instituicdo



busca se consolidar como fonte de informacg&o sobre salde, na perspectiva sanita-
ria e politica, para a sociedade brasileira, incluindo a populacdo e os meios de

comunicacao de massa.

Essa tendéncia € comum a outras instituicdes, publicas e privadas, dos mais di-
versos setores. Sejam empresas ou 0rgaos publicos, a atuacdo em RSO conver-
te-se na possibilidade de se comunicar com amplas audiéncias sem a mediacdo
estabelecida pela midia tradicional, que exerce, por meio de operacdes semiobti-
cas, técnicas, politicas e econdmicas, a distingdo sobre o que deve ser visibilizado
ou silenciado. Assim, por meio de midias digitais que, embora possam utilizar os
mesmos dispositivos e plataformas das RSO ndo necessariamente operam como
tal, essas instituicdbes tém a chance de escolher, estrategicamente, os sentidos

gue colocardo em circulacédo sobre seus temas de interesse.

O Manual de Orientacdo para Atuacdo em Redes Sociais da Secretaria de Comu-
nicagdo Social da Presidéncia da Republica (outubro de 2012) define o uso des-
sas midias virtuais como “a producdo de conteudos de forma descentralizada e
sem o controle editorial de grandes grupos. Ou seja: significa a producdo de mui-
tos para muitos” (Brasil, 2012). E refor¢ca que “por se tratar de redes sociais —
abertas por definicdo — a moderacdo deve ser utilizada apenas em casos extre-
mos. De maneira geral, o conteddo deve ser mantido livre e sob o controle do
usuario e da comunidade” (Brasil, 2012). Por outro lado, o0 mesmo documento
apoia-se em diretrizes e condutas tipicas do setor privado e do discurso publicita-
rio, caracteristica que pode ser exemplificada pelo uso de jargdes como “presenca
da marca nas redes sociais on-line”, “credibilidade da marca”, “gerenciamento de

crises de imagem”.

A mesma tendéncia de alinhamento a praticas publicitarias foi verificada na Politi-

ca de Atuacdo em Redes Sociais do MS. O documento enfatiza como devem ser



formadas e devem proceder as equipes de comunicagao envolvidas na atualizag-
ao e gerenciamento dos espacos virtuais da instituicdo. Entre os procedimentos
recomendados, estdo o monitoramento dos sentidos sobre saude que circulam
nas RSO, para o posicionamento estratégico do MS e a recomen-dacao de técni-

cas publicitarias, como o “marketing de guerrilha”.

Outros indicios evidenciam o alinhamento do MS a préticas publicitarias, como a
segmentacao dos perfis e paginas da instituicdo nas RSO por setores institucio-
nais e tematicas especificas como a dengue. Esta prética da segmentacg-ao, co-
mum a publicidade, é tipica do modelo campanhista de saude, que fragmenta o
discurso oficial em “problemas de saude”, desconsiderando a perspectiva holistica
da saude e os seus determinantes sociais. Da mesma forma, produz e faz circular
sentidos sobre saude desconsiderando os diferentes lugares de interlocucao pre-

sentes no processo de comunicagio e seus respectivos contextos.

Gitlin (2003) afirma que “se a vida politica quiser competir com o entretenimento
pela escassa atencao, tera de produzir narrativa, melodrama e choques emocio-
nais continuos” (p. 225). Algumas estratégias do MS parecem indicar que esta
analise vem sendo feita também por seus técnicos. Como parte do esforco para a
mobilizacdo da populacdo em torno da eliminacdo de focos do mosquito Aedes
aegypti durante a campanha estudada, identificamos o investimento do MS nas
RSO e na producado de narrativas transmidia, que mesclam realidade e ficcdo em

diferentes suportes midiaticos.

O primeiro movimento torna-se claro diante da reformulacdo da equipe de asses-
soria de comunicacao social do MS, que culminou na criagdo de uma coordenacéao
de comunicacao interativa, responsavel exclusivamente pela presenca da insti-
tuicdo nas RSO. Como desdobramento, a producdo de narrativas transmidia €

exemplificada pela participagdo do personagem institucional Zé Gotinha em um



programa ficticio de televisao exibido em um site infantil e, também, pela inclusédo
de lutadores de UFC na campanha, que contou até com uma “caca aos focos de
dengue” durante um reality show estrelado por lutadores e exibido durante o
Fantéstico, da TV Globo.

Observamos claramente a persisténcia da forca do modelo médico-assistencialista
sobre o conceito ampliado de saude, pautado por determinantes sociais. Em seus
espacos virtuais, a instituicdo dedica-se a prescricdo de habitos saudaveis, medi-
das preventivas e de tratamento e ndo problematiza as questfes sistémicas que
levam a recorrente emergéncia da dengue como um grave problema de saude
publica para o pais. A abordagem reducionista da saude, que nao leva em consi-
deracao as questdes sociais e politicas relacionadas aos chamados “problemas de
saude publica”, é tipica da midia tradicional e ja foi verificada por Oliveira (1995)
em sua afirmacdo de que “os midias também tém sido incapazes de indicar os
sentidos mais profundos que provocam ou exacerbam tanto os problemas sociais

quanto os problemas de saude” (p. 28).

A andlise também identificou que os sentidos sobre saude e doenca propostos
pelo MS no ciberespaco durante a campanha estudada reforcam a dicotomia entre
certo e errado em que, nas palavras de Oliveira (1995), “a doenca aparece como 0
errado, o desvio, 0 aspecto negativo da vida; a saude como o certo” (p.34-35). Es-
sa légica é tipica do discurso higienista propagado pelo modelo hegemdnico de

Comunicacao e Saude.

As informacdes e discursos sobre dengue em circulagdo nas RSO séo produzidos
pela equipe de comunicacéo interativa da assessoria de comunicag¢ao social do
MS, que trabalha de forma articulada as areas técnicas da instituicdo. Como todo
processo de comunicacdo, essa dinamica resulta na escolha de determinados as-

pectos e abordagens a serem valorizados, como a autoridade da instituicdo e de



seus especialistas perante a sociedade, a responsabilizacdo dos individuos em
relacdo a salde publica, em detrimento da dimenséo coletiva da salde e a pres-

cricdo de habitos e comportamentos.

Podemos entdo considerar que, apesar da inovacdo no uso de suportes digitais e
no investimento em recursos criativos como as narrativas transmidia, as praticas
de Comunicagcdo e Saude desenvolvidas pelo MS no ciberespaco durante a cam-
panha estudada repetem as dinamicas que caracterizam o modelo hegemoni-co
de comunicagdo e consolidam o discurso campanhista de sadde. Ao assumir al-
gumas caracteristicas que tradicionalmente sdo observadas na forma como a
midia hegemobnica aborda os temas de saude, os espacos virtuais do MS consti-
tuem-se mais como midias digitais e menos como RSO. Isso nos leva a pensar
qual o papel desses dispositivos midiaticos: promover uma genuina interacdo da
instituicAo com a populacéo brasileira ou recorrer a plataformas midiaticas eficien-

tes para fazer valer a voz institucional?

De forma figurada, podemos dizer que o MS “ajoelhou mas néo rezou”. A instituic-
ao de fato avancou em alguns aspectos, mas ainda ndo conseguiu cortar os grilh-
0es de suas praticas tradicionais, calcadas em concepc¢des de comunicag-ao ja
desatualizadas e que fortalecem uma préatica concentradora do poder de falar,

perdendo-se o potencial de participacdo e descentralizacao inerente a internet.

Serd uma questao de tempo? Serd que 0s movimentos sociais e 0 modo como as
pessoas estdo ocupando o ciberespaco vao exercer pressdo e impulsionar o MS a
de fato produzir mudancas significativas em suas praticas e compartilhar o poder
de fala? A abrir mdo do campanhismo e instituir uma interlocu¢cdo permanente
com a populacdo? Ou a internet, numa perspectiva mais melancdlica, seguira o
caminho do radio, que foi em seu nascedouro uma tecnologia com potencial de

participacao?
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O gque sabemos, como define Castells (2005, p. 26), € que a sociabilidade media-
da pela internet - e o desenvolvimento de praticas de Comunicag¢do e Saude na
web - “ndo é o nosso destino, mas 0 nosso ponto de partida para qualquer que

seja 0 nosso caminho, seja o céu, o inferno, ou, apenas, uma casa remodelada”.
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