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RESUMO

O objetivo deste trabalho é analisar os blogs de Saude da Familia da cidade do Rio de Janeiro e
suas formas de utilizacdo como ferramenta de comunicacdo em Sadde. Na primeira secéo é feita
uma abordagem sobre a histdria dos blogs, midiatizacdo e comunicagdo sob o prisma da Saude.
A segunda secdo abarca um pouco da historia, transicdo e expansdo da Salde da Familia,
principalmente na cidade do Rio de Janeiro. A terceira secdo analisa 0s blogs selecionados para

objeto de estudo.

Palavras-chave: blogs; midiatizacdo; Saude da Familia.
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Introducéo

Para a grande maioria das unidades de Saude da Familia da cidade do Rio de Janeiro
foram criados blogs com o aparente intuito de servirem como ferramenta de comunicacdo em
Saude, que viesse a integrar a unidade de Saude e seus procedimentos e servigos com 0 USUArio
de forma mais simples e organizada. Em alguns destes blogs ja é possivel marcar consultas,

saber sobre a agenda de exames e interagir com os diretores e gerentes das unidades.

O lado institucional enxerga estes blogs como um potente instrumento de interacdo e
integracdo que auxilia 0 acesso a salde através da comunicacao regional. Podemos entéo definir
estes blogs como definitivos modelos de comunicacdo da Estratégia Salde da Familia? Os
usuarios do Sistema de Saude da Familia possuem algum grau de participagdo direta ou indireta
na producdo das informac@es veiculadas através dos blogs? O contetddo divulgado através destas
midias é determinado pela prefeitura da cidade do Rio de Janeiro ou ha outros atores envolvidos
nessa dindmica? Do que tratam as informacdes colocadas na péagina? E relevante compreender
estes blogs e 0os seus mecanismos de utilizacdo e divulgacdo, assim como sua atuacdo como
ferramenta de comunicacdo no &mbito da Saude da Familia e como ocorre a adeséo por parte das

unidades da Saude.

Esta analise efetiva dos blogs das unidades da Saude da Familia da cidade do Rio de
Janeiro, de um modo geral, traz a necessidade de se considerar o seu histérico e as mudancas

pelas quais esse recurso comunicativo passou.

No primeiro capitulo, para a realizagdo de um estudo eficiente sobre o desenvolvimento,
aplicacdo e efeito dos blogs, foi necessario buscar o entendimento do sentido e da representacao
dos conceitos de midia, processos midiaticos e por fim, midiatizacdo na sociedade. A anélise foi
realizada a luz dos estudos de Fausto Neto (2008) sobre a atuacdo da midia e dos meios de

comunicagéo, caracterizando-o0s como instrumentos de mediacdo, integracao e regulacao.

Posteriormente, se deu 0 avanco desse entendimento de um novo sujeito em meio a
cultura, aos processos cotidianos presentes na sociedade capazes de produzir sentido e que viria a
culminar na ideia de midiatizacdo, esta que, de acordo com Sodré (2002), originou 0 bios
midiatico, no qual a midia assume um novo papel na sociedade, sendo mais autbnoma, ativa, e

n&o apenas atuando como instrumento da comunicagao.

10



Em seguida, ¢ estabelecida a relagdo da ideia de mediacdo como protagonista no tocante
ao sistema de midias, como na andlise de Gustavo Cardoso (2011), que tem como foco 0s
modelos comunicacionais presentes na sociedade atual, sem deixar de fazer referéncia a
conceitos desenvolvidos por grandes tedricos como Manuel Castells (2006), para culminar,
entdo, na ideia de um sistema de comunicacdo em rede como realidade comprovada nessa
sociedade. Nesse contexto, a presenca do blog representa uma das possiveis demonstracfes do
fato de, no sistema de midias em rede, cada midia ter uma atuacdo especifica de acordo com
determinacfes de seus criadores e usudrios, além de estar integrada com outras midias com

diferentes atuac@es, tudo isso através da Internet.

Ja na segunda secdo do trabalho, foram estabelecidas as diretrizes da Estratégia Saude
da Familia, no viés da midiatizacdo. Também foi abordado o contexto situacional que vive a

expansao na cidade do Rio de Janeiro, bem como as politicas nacionais Atencéo Bésica.

Por fim, no terceiro capitulo, foi feito um levantamento historico dos blogs da Estratégia
Saude da Familia do municipio do Rio de Janeiro e também realizada uma breve andlise

descritiva dos blogs selecionados para objeto de estudo.

O trabalho foi conduzido com base em artigos e livros de especialistas no assunto e 0s
blogs foram nédo s6 a fonte motivadora do trabalho (pois foram determinantes na escolha do tema
da pesquisa), mas também, fonte norteadora, na medida em que estiveram em constante analise

para a captacdo de dados praticos para o desenvolvimento deste estudo.

A partir da proposta de estudo dos blogs das Unidades de Saude da Familia e seus
recursos, pretende-se alcancar o reconhecimento e o entendimento da representacédo desses blogs,
dos avancgos possibilitados pelos mesmos como veiculos de comunicacdo em saude e
intermediacdo entre as Unidades (incluindo os respectivos profissionais da area, sejam esses,

diretos ou indiretos) e seus usuarios.
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Capitulo 1: A midiatizacdo e a comunicacdo em rede
1.1 Contexto historico: o surgimento do blog

Desde o lancamento do Blogger (plataforma gratuita de criacdo de sitios na internet, de
facil manipulacdo e que ndo exige do usuario conhecimento especifico em linguagem de
programacéo), os blogs redefiniram a Web, ganharam milhdes de adeptos e hoje ocupam posic¢ao

de referéncia em casos especificos de busca de informag&o na internet.

Tudo comegou em 1997, ano em que as caracteristicas do blog comecaram a tomar
forma. Neste ano, o programador Dave Winer criou o site scriptingnews.com. Nele, Dave fazia
uma selecdo das noticias classificadas por ele como as mais interessantes da internet e as
colocava na pagina. Também em 1997, JornBarger desenvolveu um site chamado RobotWisdom,
uma espécie de jornal na web, que foi criado com o intuito de facilitar o trabalho de Jorn para
escrever. Barger garimpava noticias, informacdes, casos, que publicava na forma de comentarios
breves com disponibilizacdo dos links desses dados, sem a existéncia de comentarios. O termo
weblog, por ele criado, é a derivacdo das palavras web e log, que seria um diéario ou bloco de

anotacgoes.

Em 1999, Peter Merhols decidiu fazer um trocadilho dividindo as palavras — we e blog —
transformando-as na frase "n6s blogamos”, o que acarretou na simplificacdo do termo e ao
mesmo tempo a criagdo da palavra (blog), o verbo (blogar) e o sujeito (blogueiro), marcando
com isso o inicio da popularizagdo dos blogs.

Nesse mesmo ano (1999), algumas empresas comecaram a lancar softwares que
tornavam automaticas e gratuitas as publicagdes em blogs, além de o blogueiro ndo ter mais a
necessidade do conhecimento da linguagem HTML, utilizada para construir paginas na Web. O
primeiro desses softwares foi 0 PITAS (www.pitas.com), criado em julho de 1999. Um més ap6s
a criacdo do PITAS, foi criado o BLOGGER (www.blogger.com), pela empresa PYRA LABS de
Evan Willians, sendo esse o sistema de blogs mais popular no mundo até hoje. Isso possibilitou a
utilizacdo desse sistema de blogs por pessoas comuns que publicavam assuntos dos mais
diversos, de trabalhos e escola faculdade até o que haviam feito, comido ou visto durante o seu
dia. Esse conteudo ficava armazenado sendo simples a recuperacdo do mesmo para uma edicao

ou exclusdo do mesmo. Essa interface do BLOGGER possibilitou a entrada de uma nova
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linguagem blogueira, o diario virtual. Com uma linguagem simples, usual, sem nenhum tipo de
censura, 0 usuario poderia escrever sobre qualquer coisa que quisesse que Seus amigos
soubessem que ele tinha feito. Um filme que ele viu, um livro que leu, seus romances, suas

historias.

No inicio de 2000, a empresa BLOGGER decidiu fazer de cada post uma pagina da
web, ou seja, cada post do seu blog teria uma pagina so, definida por um endereco do tipo
www.seublog.com.br/ano_mes_dia.html. Essa inovacdo foi denominada “permalink™ e foi muito
atil para que outros interessantes sistemas fossem criados, como por exemplo, o sistema de

comentarios, que utiliza o permalink do post para diferenciar um post do outro.

Em 2004, surgiu mais uma novidade, o feed, que nada mais é do que uma ferramenta
que lhe possibilita “assinar” um blog, utilizando o endereco de feed de qualquer blog é possivel
visualiza-lo utilizando um programa ou um leitor de feed qualquer, e tem mais, vocé pode repetir
0 processo com quantos blogs quiser, basta ter adicionado os blogs para acompanhar as

atualizacGes deles no mesmo lugar sem ter que visitar outros enderecos.

Os blogs rapidamente se tornaram um dos sistemas mais utilizados da internet. Para se
ter uma ideia, em 1999 o numero de blogs ndo passava de 50. JA no ano de 2001 eram
contabilizados milhares de blogs e em 2003 eles atingiram a assombrosa meédia de 3 milhdes de
blogs, neste mesmo ano os blogs se tornaram uma febre no Brasil, e gracas a esse crescimento
muitas empresas decidiram traduzir seus sistemas de blogs para a lingua portuguesa, oferecendo
todas as ferramentas de seus sistemas originais porém adaptados para uma versao em portugués e
de acordo com estudos, hoje sdo mais de 50 milhGes de blogs espalhados pela rede. No ano de
2001, Willian Quick batizou a hiperligacdo de blogs como blogosfera, que nada mais é do que
um fendmeno social, por ela é possivel determinar novas tendéncias, gostos, popularidade de um

produto, como um ente coletivo (MALINI, 2008).

Dentro do conceito de blogs, foram criados algumas ramificacGes, entre elas as mais
comuns sdo os microblogs, videoblogs e fotoblogs, que s&o blogs limitados a algumas fungoes

dos blogs antigos.

O primeiro registro de um videlog ou vlog, é do ano de 2000 por Adam Kontras. Em
2003, Thiago Fialho tornou-se o primeiro brasileiro a criar conte(dos para um vlog através do

site N0s&Nois. Em 2005 com a cria¢do do Youtube, os vloggers apareceram tdo rapido quanto
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0s bloggers anos antes. Isso devido ao conceito de assistir algo interessante € muito melhor do
que ler algo interessante. E possivel expressar sentimentos como eles vem ao autor, ja nos blogs,

é algo mais seco, menos pessoal.

No ano de 2002, foi utilizado pela primeira vez o conceito de Microblog, que seriam
postagens curtas ndo muito especificas, Jaiku foi criado em fevereiro de 2006 e o Twitter um
més depois. Sendo hoje os mais conhecidos entre os microblogs. Algumas redes sociais bem
comuns utilizam de sistemas de microblogs incorporados na ferramenta de atualizagéo de status,
por exemplo, o Facebook. Hoje o Twitter € utilizado como um meio de midia rapida,
celebridades, repdrteres, canais televisivos possuem contas no Twitter e postam noticias
pessoais, sobre o que vem acontecendo pelo Brasil e pelo mundo, entdo se tornou um veiculo de
exposicao de informacgdes muito simples e muito rapida divulgacéo.

No mesmo ano surge outro tipo de microblog, o fotolog, que seriam postagens de fotos
em vez de textos, mostrando como € seu dia-a-dia. Esse sistema surgiu em 2002, por Adam
Seifer, chefe do grupo Scott Heiferman. No mesmo ano foi criado o Flickr e em 2010, foi
langado o Instagram, que tem as fungdes de um fotolog e ainda compartilha as fotos com as redes

sociais.

Pode-se atribuir a popularizacdo desta ferramenta em questdo a unido de dois fatores
basicos que se complementam: a necessidade individual ou de grupos de exteriorizar

experiéncias e opinides, e a facilidade de utilizacdo do blog para tais fins.

A popularidade dos Blogs ampliou as possibilidades de aplicacdo e exposi¢do de ideias,
e eles passaram a ser utilizados para inumeras finalidades, ndo mais se limitando apenas ao

carater de diario virtual.

Existem blogs que exprimem os sentimentos do autor. Alguns resultam da colaboragéo
de um determinado grupo de pessoas que fazem a manutencdo de um mesmo blog. H4 também
0s que séo voltados para diverséo, trabalho, os que abordam temas distintos dentro da mesma
pagina e etc. Nesse contexto, é fato que, independentemente do foco ao qual se direciona um
blog, um de seus aspectos mais marcantes é a constru¢cdo da informagdo por usuarios que

também terdo acesso aos materiais produzidos por outros USUarios.
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A partir disso, cria-se uma rede de producédo e veiculacdo de conteudos, expressao de
uma cultura colaborativa que tende facilmente ao crescimento, a propagacao, na medida em que
cada usuario promove a divulgacdo de outros usuarios. Fica estabelecido, portanto, um ciclo de
acOes que acaba por ampliar consideravelmente a gama de contetdos aos quais os leitores terdo
acesso. Conteudos esses, de entendimento simples e claro, devido a linguagem e estruturagédo
textual, aos recursos interativos, a constante intertextualidade entre diferentes blogs, entre outros
aspectos que tornam o contetdo dos blogs consideravelmente acessiveis independentemente da
bagagem de conhecimentos que o leitor j& possui.

1.2 A midiatizagcdo como nova condicdo antropoldgica

A cultura da midia se instaurou na sociedade contemporanea e se tornou um relevante
fator de construcdo social. Nas Ultimas décadas, ocorreram profundas mudancas na constituicdo
da sociedade, nas formas de vida e de interacdo dos individuos. Os meios de comunicacao que
permeiam o cotidiano humano estdo assumindo, com o passar do tempo, uma nova
representacdo, de acordo com a qual, séo tidos como recursos autbnomos, ativos, determinantes
das condigcdes de existéncia dos diversos processos inerentes a dinamica social. (FAUSTO
NETO, 2008). Entretanto, a sociedade ainda ndo se encontra inteiramente midiatizada. O que
vem ocorrendo nestes Gltimos anos €, na realidade, uma transicdo que enxerga os dispositivos
comunicacionais de forma auxiliar para a sociedade na qual os meios (que nesse estagio ja
desempenham uma funcdo social que ndo mais se encaixa a definicdo da palavra “meio”
possuem espaco ativo, contribuindo para a formacdo dos contextos sociais, da realidade vivida

por um grupo social.

“As midias perdem este lugar de auxiliaridade e passam a se constituir uma referéncia
engendradora no modo de ser a propria sociedade, e nos processos e interacdes entre as instituicdes e
atores sociais.”” (FAUSTO NETO, 2004, p.93)

Este processo de midiatizagdo mobilizou novos modelos tedricos e analiticos que
forneceram a sociedade uma nova representacdo das praticas midiaticas junto aos processos de
organizacéo e estruturacdo de dindmicas socio-simbolicas. Sodré (2006) descreve esse fendmeno

midiatico como uma nova modalidade de ambiéncia (bios midiatico), onde novos tipos de
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interacdes entre midias, instituicbes e individuos sdo estabelecidos. O mesmo autor se baseia nas
midias ndo apenas como simples transportadoras de informacgdo, mas como uma nova ambiéncia

real e discutida através da midia.

A midiatizacdo, resultante desta evolucdo dos processos midiaticos, passou a ter um
grande poder de influéncia na construgéo da realidade social, no significado das coisas e nas
dindmicas sociais e simbolicas. Este processo contribui para a formacdo de uma sociedade que

cada vez mais faz uso dessa relacdo de interacdes sociais baseadas nas midias.

Sacramento (2009), em seu artigo intitulado “A midiatizacdo da retorica’’, considera
que as pessoas ndo apenas observam distantes uma realidade midiatica, como também fazem
parte dessa realidade, a vivenciam. A sociedade contemporanea passa a ser redesenhada pela
presenca de tecnologias e seus protocolos comunicacionais (FAUSTO NETO apud
RODRIGUEZ, 2008, p.90). Esse fenbmeno resulta, em parte, da globalizacdo, suas novas

tecnologias e essas novas formas de comunicacao, interacdo e acesso a informacao.

Tornou-se dificil imaginar a dindmica de uma sociedade nos dias de hoje sem
computadores, celulares ou outros recursos tecnoldgicos semelhantes. O que atribui ao cidadao
mais facilidade, comodidade e velocidade de informacdo, esta cada vez mais requisitado no
mercado. Desenvolveu-se no individuo e nas instituicbes uma relacdo estreita com o uso dos
dispositivos tecnologicos, que sdo cada vez mais requeridos para a realizacdo das mais variadas
atividades cotidianas. O individuo tem se tornado cada vez mais adaptado a essa nova relacao
que acelera o processo de circulacdo das informacdes e suas formas de sociabilizagéo.

Nessa realidade contemporanea comunicativa, onde ndo é preciso tocar, experimentar,
de fato, um produto, antes de compréa-lo, por exemplo, existe a tendéncia de tornar virtual a
presenca fisica dos préprios individuos. Nesse sentido, o palpavel, o substancial, perde espago.
Esta nova condi¢cdo comunicativa trouxe consigo beneficios, como a possibilidade de manter
consideravel grau de interacdo com pessoas e instituicbes com as quais ndo se tem a
oportunidade de manter o contato pessoal facilmente. As fronteiras fisicas deixam de serem
obstaculos a interacdo social, econdmica e cultural. No entanto, ndo podemos nos vislumbrar

com estes novos mecanismos e definir como revolucionaria, capaz de se manter

16



permanentemente em destaque no que tange as possibilidades comunicativas, toda nova forma de

midia que aparece para nos.
Sacramento expde:

“A internet e outras midias digitais tornaram-se termos de um conjunto (...) acerca das potencialidades

ditas revolucionérias das novas tecnologias da comunicagio”. (SACRAMENTO, 2008, p. 101)

A adesdo em massa dos individuos a tecnologia midiatica facilitou a disseminacéo de
noticias pela rede, oriundas de diversas fontes. Todas as concep¢fes antigas do jornalismo, da
midia como transmissdo da informacdo para educar e instruir foram distorcidas a partir do
momento em que as diferentes formas de midias (informacdo, entretenimento, acdo e
organizacdo) passaram a seguir um caminho em direcdo a interacdo, possibilitando uma
comunicacdo sisttmica para o funcionamento efetivo de varios meios de comunicagao.
(CARDOSO, 2011)

Esse mecanismo de disseminacdo de noticias oriundas de diversas fontes pode ndo
possuir legitimidade e podem sozinhos articular fundamentos e serem aceitos pelos campos
sociais (FAUSTO NETO, 2008). Isso, de certa forma, limita a retdrica a partir do momento em
que o produtor (ethos) da informacdo passa a ser mais valorado do que a propria mensagem
(logos). Aqueles que apenas “consumiam” informagdo passaram também a produzir informacao,
a produzir o discurso na medida em que foi constituido o uso da técnica e dos meios de
comunicagdo onde todos podem utilizar os meios e produzir comunicagio midiatica. E esse o
mecanismo que produz a centralidade da midia nos processos interacionais, de sociabilidade e —
até mesmo — de participacao social. (SACRAMENTO, 2009)

Em relacdo a sociedade contemporanea e seus processos midiaticos, é necessario que se

leve em consideracdo, de uma maneira geral, a seguinte ideia:

“Todavia, nunca o deve desmerecer nem o uso das midias, na totalidade da realidade
concreta da experiéncia humana, nem a existéncia da vida fora das midias, pois assim
ndo se perdem os sujeitos para os dispositivos maquinicos.”” (SACRAMENTO, 2009, p.
101).

A relagdo de forte proximidade entre as tecnologias midiaticas e o cotidiano de seus

usuarios na dinamica social na qual estdo inseridos deve ser entendida levando-se em
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consideracdo o fato de que a base dessa relacdo esta na integracdo. Portanto, os atores dessa
realidade no se fundem, ndo se tornam um s6. E mantida, portanto, a separacéo entre 0 humano
e tecnoldgico, pois as capacidades de ambos ndo se misturam a figura humana que vive a

realidade concreta. A sociedade € plenamente capaz de estabelecer os limites das midias.

1.3 As transformac6es dos processos e dispositivos comunicacionais

Gustavo Cardoso (2011) discorreu sobre a ideia de convergéncia das midias, que se deu
pela “tentativa de incorporar tecnologias diferentes dentro de um mesmo campo miditico,
gerando, entre outros efeitos, 0 aumento da articulacdo em rede estruturada, que permite a
comunicacdo das midias entre si”. E uma construcdo de um novo modelo de comunicagio que
absorve, como comprovado ao longo dos tempos, novas tecnologias para o aperfeicoamento de

disseminacdo de noticias.

Estes acontecimentos reforcam o argumento de Castells, quando este afirma que a
tecnologia é a sociedade e uma “sociedade ndo pode ser entendida ou representada sem suas

ferramentas tecnologicas”.

“Neste processo de desenvolvimento, a difusdo da tecnologia da informacéo tem seu
poder amplificado, pois os usuarios se apropriam e se tornam criadores, redefinindo
suas aplicagdes e usos de forma muito mais rapida. As informacGes passam a permear
toda estrutura social diminuindo a distancia entre os processos de cria¢do e manipulacao
de simbolos e as forcas produtivas. Assim, a mente humana passa a ser uma forca direta
de produgdo (CASTELLS 2012, p.16 apud TOCANTINS, 2011).”

O surgimento da internet possibilitou a convergéncia entre os tradicionais modelos de
midia (como as TVs, radios) e os que conhecemos e utilizamos nos dias de hoje (midias sociais,
comunicagdo em rede), sem que isso viesse a gerar a substituicdo de um pelo outro. A
comunicacdo de massa, partindo do pressuposto de que seja uma comunicacdo tradicional,
oriunda de um Unico ponto para diversos receptores, faz parte agora de um sistema integrado,
vindo a ser tornar um meio de comunicacdo em rede quando opera junto as midias consideradas

atuais, contemporaneas.
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A convergéncia das midias ndo se trata da substituicdo dos modelos classicos de
comunicacgdo. O que veio a ocorrer foi uma integracdo entre eles, combinada com a possibilidade
de, em certos tipos de midia, o usuério ter o papel de ndo apenas receber a informacéo, mas
também de produzi-la. As midias sociais, em especial, os blogs, sdo consequéncia deste
fendmeno, ja que passaram a dividir espaco com os veiculos de comunicacdo em massa, pois
estes ndo sdo mais 0s unicos produtores de informacgdo. Os blogs invadiram este espaco dos
grandes produtores de informacdo e passaram a dividir, em determinados casos, a importancia de
um posicionamento sobre uma opinido gerada a partir de um fato. O acesso e utilizagdo destas
ferramentas midiaticas permitiram a criacdo de sites e blogs de referéncia dentro de assuntos

especificos, mesmo ndo sendo institucionais ou geridos pelos grandes veiculos de comunicacao.

1.4 A interatividade, a participacdo e a colaboracédo na economia digital

Depois do surgimento da World Wide Web no inicio da década de 1990, estava ao
alcance de todos a criacdo de uma pagina na internet, como também, através dela, compartilhar
suas experiéncias e opinides com o mundo inteiro, amplificados com a popularizacdo das midias

sociais.

Os cidad&os, vivenciando um sistema de interacdo e acesso como nunca antes Visto,
passaram a poder compartilhar suas experiéncias com o advento das comunidades virtuais. Essa
geracdo de comunidades conhecida como Web 2.0 marca este fendbmeno de utilizacdo das
midias, simplesmente por que passou a atribuir ao cidaddo o poder de participacdo nos grandes
veiculos. A web 2.0 ndo diz respeito a um avanco especifico na tecnologia web, a uma evolucéo
da estrutura interna da web, e sim, da maneira como € mostrada e utilizada pelas pessoas. A Web
1.0 é caracterizada por ter o conteido de suas paginas estatico, ndo podendo ser alterado pelos
usuarios (utilizadores) finais. Somente o programador do site poderia realizar atualizacdes e
alteracOes de suas publicacfes. Essas alteracOes, a partir do momento em que passaram a ser
permitidas, contribuiram para o surgimento do jornalismo colaborativo, um espaco onde todo o
tramite de uma reportagem ou simplesmente de disseminacéo de noticias € regido de forma ativa

por cidaddos comuns, sem formacdo jornalistica ou académica especializada no assunto.
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Podemos atribuir como um dos fatores que impulsionaram o surgimento do jornalismo
colaborativo o advento de ferramentas propicias para a disseminacdo de noticias na internet e o
acesso a tecnologias de transmissdo de dados como um celular, por exemplo, facilmente
encontrado no mercado com camera e gravador de voz. Isto oferece ao cidadao o poder de relatar
uma noticia de forma mais especifica e também, em determinados casos mais rapida do que um
grande veiculo de midia. Isso acabou descaracterizando o antigo processo do comunicador de
massa ao receptor. Agora, este receptor também faz parte do processo de transmissdo da

informacao.

O jornalismo participativo vem tomando forca e € cada vez mais comum dentro desse
campo da midia, j& que o cidaddo pode vir a ter um conhecimento mais especifico sobre o
determinado assunto se comparado a equipe de cobertura do caso, ja que este vivencia o fato
pode vir a ter mais conhecimento especifico quanto a causa. Isso passou a ser normalmente
aproveitado pelos grandes veiculos, j& que qualquer pessoa poderia ter acesso e a possibilidade

de colaborar com informacdes.

As novas tecnologias também impulsionaram o surgimento da economia digital.
Entende-se que a participacdo e a interacdo (inerente aos veiculos midiaticos) possibilitada pela
comunicacdo em rede, impulsionaram um novo paradigma econémico na sociedade. Cheques,
dinheiro e reunibes presenciais foram reduzidos a bits, informacGes digitais baseadas no
conhecimento. As midias sociais e 0s sites virais se tornaram grandes expoentes na economia. E
isto ndo sé condicionou o surgimento de novos produtores de informacdo, como também,
auxiliou na ampliacdo do acesso a informacdo em diferentes midias que se comunicam entre si,

atingindo um publico ainda maior.

A economia, que assumiu um carater informacional, passou a ter o poder de determinar

conceitos e praticas que estabelecem um simbolismo material.

“O objetivo dos agentes produtores de retdrica é descobrir os meios mais eficientes de
(...) persuadir e debater, para que possam, usando a linguagem de forma produtiva,
atingir o fim a que visam a producéo da persuaséo e a legitimacéo do poder - o poder da
palavra’. (SACRAMENTO, 2009, p.92)
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Os resultados satisfatorios na dinamica econdmica passaram a estar relacionados ao
cuidado com as questdes comunicacionais envolvidas nesse contexto: da-se grande importancia
para o fato da comunicacdo possibilitar a necesséria troca de informacdo para a livre prética
comercial; além disso, a comunicacdo torna-se elemento integrante da producdo movimentadora

da economia, assim como as manufaturas no seculo XX. (CARDOSO, 2011, p. 04)

Surgiu, portanto, um novo modo de operar a economia lancando mao de recursos
informacionais, tecnologicos, ultrapassando os limites de uma economia restrita aos recursos
unicamente matematicos. Com isso, ampliou-se a eficiéncia do setor econémico que passou

conjugar os fatores citados, balanceando-os. (CASTELLS, 1990, p. 6)

A partir de investimentos no desenvolvimento da comunicacgéo eficiente com o publico,
entidades produtivas tornam-se capazes de aproximar consumidores de seus respectivos produtos

de venda, facilitando a efetivacdo dos mais variados tipos de negdcios.

1.5 A midiatizacdo da Saude

A midiatizacdo, ja descrita, gerou efeitos também no campo da salde. A saude, como
um dos setores de maior relevancia no que tange as questfes sociais, a condicdo de vida da
coletividade, também iniciou um processo de aproximacdo dos novos recursos comunicacionais,
das tecnologias midiaticas. Em um contexto social no qual a comunicacdo encontrava-se
combinada a diversidade de recursos tecnoldgicos, a salde passou a vivenciar a midiatizacao.
Tal fato ndo poderia ser diferente em um setor que se dedica a manutencao das boas condi¢des
de vida dos individuos e se mantém em contato direto com toda a dindmica de uma sociedade e,

junto dela, vivencia mudancas econdmicas, culturais e sociais.

O documento Politica Nacional de Atencdo Basica foi elaborado como proposta do
governo de resgatar a atuacdo da Atencdo Basica na Saude como elemento essencial na SUS.
Como iniciativa proposta para esse resgate de maneira eficiente, o trecho abaixo indica a
relevancia de considerar a importancia da troca de informagGes, de conhecimentos e da

integracdo entre atores (sejam individuos especificos, sejam organizacfes), ou seja, a
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importancia de comunicar-se para desenvolver-se, para melhorar a estrutura ja existente no

ambito da Atencdo Baésica.

“XIV - promover o intercambio de experiéncias e estimular o desenvolvimento de
estudos e pesquisas que busquem o aperfeicoamento e a disseminacgdo de tecnologias e

conhecimentos voltados a Atencdo Basica;

XV - viabilizar parcerias com organismos internacionais, com organiza¢fes
governamentais, ndo governamentais e do setor privado, para fortalecimento da Atengéo
Basica e da estratégia de salde da familia no Pais.” (POLITICA NACIONAL DE
ATENCAO BASICA, 2007)

De acordo com pesquisa realizada por pesquisadores do Curso de Especializacdo em
Saude da Familia do Departamento de Medicina Preventiva da Universidade Federal de Séao
Paulo, é possivel perceber que caracteristicas a serem corrigidas na operacionalidade do SUS tém

causa relacionada a dificuldades comunicacionais principalmente entre o sistema e seus USUArios.

“[...] realizagdo de uma clinica degradada, pela baixa capacidade de construcdo de
vinculo e producgdo de autonomia dos usuarios. [...] dificuldade de desenvolvimento de
préticas mais integrais e resolutivas de cuidado, incluindo a capacidade de trabalhar em
equipe, implementar atividades de promocao e prevencdo em salde e ter uma postura
mais ética e cuidadora dos usuarios do SUS.” (POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE
NO BRASIL: SUS E PACTOS PELA SAUDE, p.40)

Dessa maneira, 0 objetivo comunicativo da saide busca ampliar sua abrangéncia para
além da divulgacdo de atitudes para a prevencdo de patologias. Entende-se, portanto, que numa
sociedade que vive midiatizacdo, o campo da salde deve estar em constante didlogo com a
realidade dos recursos tecnol6gicos e comunicativos (e seus respectivos avangos) que se fazem
presentes nos demais setores da esfera publica e social com os quais ele esta integrado.
(FAUSTO NETO, 2007)

As midias sociais agora passam a ter o poder de carregar consigo o papel de atores
sociais, deixando de lado o simples carater informativo e fazendo circular temas e assuntos
especificos dentro de um contexto, formando opinides, identidades culturais e capacidade

argumentativa. As midias passam a buscar a atencdo do receptor. Essa busca alcanca o que
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almeja a partir do momento em que o individuo passa a utilizar esta ferramenta ou pagina como

sua fonte central de informacéo dentro do seu assunto de interesse especifico.

Na sociedade midiatizada em que vivemos, este dialogo proposto dentro das novas
tecnologias utilizadas como meios de comunicacgao carregam consigo elementos criticos, saberes
I6gicos produzidos por estratégias bem definidas e atuantes. Toda essa questdo de interacdo
social causada pelas midias digitais pode acarretar na producdo de sentidos e circulacdo dos
mesmos dentro da nossa sociedade de forma com que o processo de midiatizacdo possa interferir

na pratica da midia jornalistica tradicional.

Capitulo 2: As politicas de comunicacdo da ESF no contexto da midiatizacao
2.1. De Programa a Estratégia: a Saude da Familia no Brasil

O ministério da Saude desenvolveu a estratégia Saude da Familia na Atencdo Primaria
pelo fato deste ser um modelo que funciona como porta de entrada do cidaddo no sistema de

servicos de saude e é responsavel pelo acompanhamento das mesmas.

Para um melhor entendimento do significado da Atencao Primaria, podemos destacar o
que foi exposto na Conferéncia da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e Fundos das Nacoes
Unidas para infancia (UNICEF) de Alma-Ata (DECLARACAO de ALMA-ATA, 1978) que

assim a definiu:

“Os cuidados primarios de salde sdo cuidados essenciais de salde baseados em
métodos e tecnologias praticas, cientificamente bem fundamentadas e socialmente
aceitaveis, colocadas ao alcance universal de individuos e familias da comunidade,
mediante sua plena participacao e a um custo que a comunidade e o pais possam manter
em cada fase de seu desenvolvimento, no espirito de autoconfianga e automedicag&o.
APS faz parte integrante tanto do sistema de salde do pais, do qual constituem a funcéo
central e o foco principal, quanto do desenvolvimento social e econdmico global da
comunidade. Representa o primeiro nivel de contato dos individuos, da familia e da
comunidade com o sistema nacional de salde, pelo qual os cuidados de salde sdo

levados 0 mais proximo possivel aos lugares onde pessoas vivem e trabalham, e
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constituem o primeiro elemento de um processo permanente de assisténcia a saude”.
(CONFERENCIA INTERNACIONAL SOBRE CUIDADOS PRIMARIOS DE
SAUDE, 1978, p.1)

Como estratégia para reforma da Saude no Brasil a partir da Constituicdo de 1988 e da
Lei Orgénica da Saude de 1990 (que dispbe sobre as condi¢cBes para a promogdo, protecdo e
recuperacdo da saude, a organizacgdo e o funcionamento dos servicos correspondentes e da outras
providéncias), em 1991 foi criado o Programa de Agentes Comunitarios de Salde, que visava

aumentar o acesso a Saude Publica pelos cidadéos, principalmente pelos mais necessitados.

Em 1994, foi implantado por iniciativa do governo federal, o Programa de Saude da
Familia, um novo modelo de assisténcia priméria no Pais. Cuba, Inglaterra e Canada sdo
considerados pioneiros nesse método de prestacdo de servicos de atencdo primaria e também
inspiraram o Brasil pouco mais de uma década depois, cujo governo federal adaptou as

caracteristicas destes programas aos estados brasileiros.

A expansdo do programa de Saude da Familia se tornou fundamental para a estruturacéo
e ampliacdo da Atencdo Priméaria. Essa nova realidade impulsionou o governo brasileiro a, em

2006, emitir a portaria n° 648, que em seu artigo 1° propunha:

“Art. 1° Aprovar a Politica Nacional de Atencdo Basica, com vistas a revisdo da regulamentacdo de
implantacdo e operacionalizagdo vigentes, nos termos constantes do Anexo a esta Portaria.”
(PORTARIA N2 648/GM DE 28 DE MARCO DE 2006)

Em 2011, a portaria N° 2.488 aprovou a Politica Nacional de Atencdo Baésica,
estabelecendo a revisdo de diretrizes e normas para a organizacdo da atencdo bésica, para a

Estratégia de Saude da Familia (ESF) e o Programa de Agentes Comunitarios de Saude (PACS).

A Estratégia Saude da Familia estabeleceu um novo paradigma do modelo assistencial a
Saude. Com a implantagdo das Unidades Bésicas de Salde em todo o pais, onde cada uma é
estrategicamente localizada numa determinada area que atinge um determinado numero de
pessoas por equipe (2.400 a 4.000), a ESF trabalha com a¢bes de promocdo, acompanhamento e

prevencéo de doengas.
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A partir dos servicos oferecidos pelas unidades da Sadde da Familia, os cidaddos
passaram a ter acesso a consultas médicas preliminares e a receber um acompanhamento de um
médico, assim como a atividades e campanhas ndo sO focadas nas acdes de prevencdo e
tratamento, como também promovem a salde e educam 0s usuarios nesse sentido. Através
dessas unidades de salde, também € realizada a triagem, ou seja, 0s encaminhamentos para 0s

outros niveis de atencao.

2.2 Da Estratégia a Clinica da Saude na Familia: o contexto do Rio de Janeiro

Em 1995, foi implantado na Unidade Integrada de Saude Manoel Arthur Villaboim
(UISMAV), na llha de Paqueta, o Programa de Salde da Familia. Esse era o primeiro passo
Programa na cidade do Rio de Janeiro. O modelo do Programa de Salde da Familia adotado no
municipio do Rio de Janeiro contou com um médico para cerca de 400 familias e apenas um

agente de satde por médico.

Em 1999, a Secretaria Municipal de Saude do Rio de Janeiro iniciou a expansdo através
da implantagdo do PSF em diversos bairros depois de observar alguns requisitos como a
demanda das organiza¢fes comunitarias e dos Conselhos Distritais, a facilidade inicial de acesso
e implantacdo local, estratégias de ampliacdo de cobertura e facilidade para identificar

prioridades e estabelecer estratégias apropriadas.

Em 2000, foram abertas novas unidades no complexo de Manguinhos, Curicica e
Antares, seguindo 0 mesmo processo descrito para as areas anteriores. A escolha das areas que
serdo cobertas pelo programa é feita a partir dos estabelecimentos de critérios e prioridade
definidos pela SMS/RJ.

Além da construcdo e reforma das convencionais unidades de Saude da Familia, o
governo da cidade do Rio de Janeiro implantou um novo modelo de unidade de salde da
Familia, que sdo as Clinicas de Saude da Familia. Esses novos modelos de unidades de Saude
implantados marcaram a reformulagdo da Atengdo priméria na cidade do Rio de Janeiro. Além
de consultas medicas e a¢Oes de promocdo da salude, as unidades deste tipo oferecem exames

laboratoriais, ultrassonografia, eletrocardiograma e raios-x
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“As Clinicas da Familia contam com uma equipe multidisciplinar de médicos, enfermeiros, técnicos
de enfermagem, dentistas, agentes comunitarios e de vigilancia em satde, técnicos de satide bucal. E
Composta por um dentista, um técnico em higiene dental e um atendente de consultério dentério e
outros, o que as diferenciam dos outros modelos de unidades de Salde da Familia.” (PREFEITURA
DO RIO DE JANEIRO, 2013)

Atualmente, a cidade conta com 71 unidades de salde desse tipo, o0 que contribuiu para
a ampliacdo do programa Saude da Familia, cuja cobertura passou de 3,5% em janeiro de 2009
para 41% até maio de 2013.

A cobertura da Estratégia Salude da Familia aumentou consideravelmente nos ultimos
quatro anos na cidade do Rio de Janeiro, passando de 3% para 35% (julho 2012) de cobertura na
cidade, com mais de dois milhdes de cariocas beneficiados pelo servico. Em outubro de 2012, ja
haviam 190 blogs criados para ou pelas Clinicas da Familia e Centros Municipais de Saulde,

somando todos eles mais de 2,6 milhdes de acessos.

2.3. As diretrizes municipais da ESF e a comunicacéo digital em rede

As diretrizes da Estratégia Saude da Familia sdo definidas em cumprimento a
Constituicdo Federal de 1988, a partir do momento em que incorpora 0s principios do Sistema
Unico de Satde. Todos estes preceitos passam a ser colocados em pratica de acordo com a
definicdo territorial da unidade de Saude da familia, no caso, onde foi implantada, observando
seu contexto situacional e objetivando o trabalho multidisciplinar dos profissionais de Salde que

nela atuam com os usuérios da Estratégia.

As unidades adotam a Estratégia Saude da Familia, que dispde de equipes
multidisciplinares encarregadas de até 4000 pessoas ou 1000 familias. Essas equipes séo
compostas pelos seguintes profissionais: (I) medico generalista, ou especialista em Saude da
Familia, ou médico de Familia e Comunidade; (II) enfermeiro generalista ou especialista em
Saude da Familia; (111) auxiliar ou técnico de enfermagem; e (1) agentes comunitarios de salde.
Podem ser acrescentados a essa composicdo os profissionais de Saude Bucal: cirurgido-dentista

generalista ou especialista em Saude da Familia, auxiliar e/ou técnico em Salde Bucal. Cada
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uma dessas equipes fica responsavel pelo acompanhamento de cerca de 600 a 1000 familias de

sua respectiva area geogréafica de atuacdo, chamado de territorio de abrangéncia.

O Agente Comunitario de Saiude € um morador da comunidade treinado para
desenvolver acdes de salde e apoiar a comunidade na melhoria de suas condi¢des de vida. As
familias que terdo o acompanhamento realizado pela unidade sdo cadastradas pelas Equipes de
Agentes Comunitarios de Saude (ACS) através das Visitas Domiciliares (VD). Os Agentes de
saude fardo visitas periddicas para saber quais sdo as necessidades de cada morador da
vizinhanga. Caso seja necessario, eles agendam consultas e exames na Clinica da Familia.
Depois do primeiro atendimento, cada familia serd atendida pelo mesmo agente e equipe de

profissionais, que ja conhecerdo seu historico.

As informacbes coletadas pelos ACS levam os problemas e realidades ndo s6 do
usuario, mas também da populacdo e da comunidade adscrita, que posteriormente, e também
alvo de analise que possa vir a fundamentar as tomadas decisGes corretas pelo gestores e
profissionais de Salde. Esses dados coletados sdo condicionantes para que a partir delas, sejam
realizadas desenvolvidas atividades pelas equipes e pela gestdo para atingirem de determinados
objetivos em prol dos usuarios ou comunidades que sdo beneficiados pela unidade de saude

local.

Os cadastros dessas familias sdo registrados no Sistema de Informacdes de Atencédo
basica (SIAB), software que possibilita a informatizacdo dos dados e gera relatérios de
acompanhamento e avaliagdo. Como exposto anteriormente, ressalta-se que é através dessas
informacdes coletadas por este software que o Ministério da Saude baseia suas a¢fes. Portanto,
entende-se que o SIAB possui um importante papel para a ESF, na medida em que possui 0s
dados que auxiliam na interven¢do do Estado para a pratica de melhorias, bem como para a area
de estudo e pesquisa nas areas da promocdao da Saude, saude coletiva e etc.

O SIAB, entdo, é reconhecido como uma tecnologia informacional que tem 0s seus
dados utilizados pelos profissionais responsaveis pela atencdo primaria, que devem utiliza-lo de
maneira adequada, sem descartar o tamanho de sua importancia. Esses dados ndo sdo sé

parametros para apontar as melhorias necessarias, como também servem para avaliar a pratica
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dos profissionais da equipe de saude de suas respectivas unidades e os trabalhos por eles

desenvolvidos.

Os dados que compdem o SIAB sdo registrados pelos Agentes Comunitarios de Saude,
inicialmente através de Fichas Cadastrais, onde sdo colocadas informacGes como as de
cadastramento, notificacOes, registro de atividades e etc. O SIAB, portanto, possibilita a sua

informatizacdo e gera relatorios de acompanhamento e avaliacdo a partir dos dados coletados.

Capitulo 3: Os blogs da ESF do municipio do Rio de Janeiro
3.1. Histérico e diretrizes dos blogs nas ESFs do municipio

A criacdo da rede de blogs da Estratégia Saude da Familia foi desenvolvida pela Rede
de Estacbes Observatério das Tecnologias de Informacdo e Comunicacdo em Sistemas e
Servicos de Saude (Rede OTICS-RIO), projeto de extensdo comunitaria que apoia o0 Sistema
Unico de Salde , financiado pela Secretaria Municipal de Saude do Rio de Janeiro para
desenvolver e implementar um conjunto de solucdes tecnolégicas e operacionais que abrangem
aspectos politico-organizacionais e tecnoldgicos. O surgimento dessas Estacdes se deu no ano de
2009 com a necessidade de estruturacdo de espacos fisicos para poder acolher as turmas de
alunos do Programa de Formacdo de Agentes Locais de Vigilancia em Saude (PROFORMAR)
da Escola Politécnica de Saude Joaquim Venancio (EPSJV).

A Rede OTICS-Rio trabalha na qualificacdo da rede de trabalhadores do Sistema Unico
de Salde e no monitoramento e avaliacdo de indicadores de salde, bem como na criacdo meios
que facilitem o acesso e a troca de informacdo entre os diversos atores envolvidos direta ou

indiretamente com informacao em sadde.

As Estacles sdo estruturadas respeitando-se a regionaliza¢do da satde do municipio do
Rio de Janeiro que prevé como “Distritos Sanitarios”, dez areas, formada cada uma, por um
conjunto de bairros. Ou seja, cada Estacdo possui area de abrangéncia bem delimitada e
composta pela Area de Planejamento (AP) de referéncia.
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FIGURA - | Mapa das Areas Programaticas do Municipio do Rio de Janeiro

Mapa

Areas Programéticas - Municiplo do Rio de Janelro

Fonte: http://cre6-rjrj.blogspot.com.br/2012/02/areas-programaticas-bairros.html

Estas &reas sdo subdividas de acordo com os seguintes bairros:

AP 1.0 — Compreende os bairros: Centro, S&o Cristovdo, Rio Comprido, Saide, Gamboa,
Santo Cristo, Caju, Catumbi, Cidade Nova, Estacio, Mangueira, Benfica, Vasco da Gama,

Paqueta e Santa Teresa;

AP 2.1 — Zona Sul: Botafogo, Flamengo, Gléria, Laranjeiras, Catete, Cosme Velho,
Humaita, Urca,Copacabana, Leme, Lagoa, Ipanema, Leblon, Jardim Botanico, Gavea, Vidigal,

Sdo Conrado e Rocinha;

AP 2.2 — Tijuca, Vila Isabel, Andarai, Grajad, Praca da Bandeira, Alto da Boa Vista,

Maracana;

AP 3.1 — Penha, llha do Governador, Ramos, Bonsucesso, Olaria, Manguinhos, Penha
Circular, Brés de Pina, Cordovil, Parada de Lucas, Vigario Geral, Jardim América, Complexo do

Alemao, Maré;

AP 3.2 — Meéier, Inhauma, Higiendpolis, Maria da Graca, Del Castilho, Engenho da
Rainha, Toméas Coelho, Sdo Francisco Xavier, Rocha, Riachuelo, Sampaio, Engenho Novo,
Jacaré, Lins de Vasconcelos, Todos os Santos, Cachambi, Engenho de Dentro, Agua Santa,

Encantado, Piedade, Abolicao, Jacarezinho, Pilares;
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AP 3.3 — Madureira, Iraja, Rocha Miranda, Guadalupe, Acari, Marechal Hermes, Vila
Kosmos, Vicente de Carvalho, Vila da Penha, Vista Alegre, Colégio, Campinho, Quintino
Bocaiuva, Cavalcanti, Engenheiro Leal, Cascadura, Vaz Lobo, Turiagu, Hondrio Gurgel,
Oswaldo Cruz, Bento Ribeiro, Anchieta, Parque Anchieta, Ricardo de Albuquerque, Pavuna,

Coelho Neto, Barros Filho, Costa Barros, Pavuna, Parque Columbia;

AP 4.0 — Barra da Tijuca, Vargem Grande, Jacarepagud, Cidade de Deus, Jo4, Itanhanga,

Camorim, Vargem Pequena, Recreio dos Bandeirantes, Grumari;

AP 5.1 — Bangu, Realengo, Padre Miguel. Senador Camara, Deodoro, Vila Militar,

Campo dos Afonsos, Jardim Sulacap, Magalhées Bastos;

AP 52 — Campo Grande, Santissimo, Senador Vasconcelos, Inhoaiba, Cosmos,

Guaratiba, Barra de Guaratiba, Pedra de Guaratiba;
AP 5.3 — Santa Cruz, Paciéncia e Sepetiba.

No caso em que ha mais uma Estacdo OTICS por area programatica (AP), seu territorio
de referéncia também é subdividido dentro da AP para que cada uma delas desenvolva apoio
local a um conjunto de unidades com Salde da Familia e ndo sobrecarregue o trabalho da REDE

como um todo.

A principal acdo estratégica desenvolvida pela Rede OTICS-Rio no campo virtual, que
teve inicio em fevereiro de 2011, foram as oficinas de apoio para a construcdo de blogs nas
unidades com Salde da Familia. As Estacfes OTICS oferecem suporte permanente aos
blogueiros através de oficinas e encontros regulares realizados nas Estacfes ou na propria
unidade. Em outubro de 2012, o Municipio do Rio de Janeiro ja contava com 190 Blogs de
Centros Municipais de Saude e clinicas da Familia. (OTICS-RIO, 2013)
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Os blogs do Saude da Familia foram criados com o intuito de servirem como:

“[...] um meio de comunicacdo que integra a unidade de salde e seus procedimentos e
servicos com o usudrio através da informacdo, de forma mais simples e organizada do
que através do e-mail ou grupos de discussao, por exemplo. Em alguns destes blogs, ja é
até possivel marcar consultas, interagir com diretores e gerentes de unidades, registrar
gueixas, sugestdes em espaco de OUVIDORIA, saber sobre a agenda de exames e
consultas especializadas.” (12° CONGRESSO BRASILEIRO DE MEDICINA DE
FAMILIA, 2013)

Essas midias sociais sdo geralmente administradas por um ou mais profissionais que
trabalham na Unidade de Saude, podendo ser: enfermeiro(a), médico(a), gerente, diretor(a),
Agente Comunitario de Saude, Técnico(a) de Saude Bucal, Técnico(a) de Enfermagem, Auxiliar
Administrativo ou farmacéutico(a). Ndo h& um critério que limite um Gnico profissional para
administrar essas ferramentas digitais ou que seja necessario ele trabalhar especificamente em
uma determinada funcdo. Os mais interessados se dispbe a conciliar as suas tarefas diarias e

ainda coordenar o conteudo e a aparéncia dessas midias.

Todas as quase duzentas unidades com Salude da Familia no municipio do Rio de
Janeiro possuem autonomia para a manutencdo dos blogs com um grupo minimo de itens
estipulados através de um edital criado para a participacdo de um concurso que vem acontecendo

anualmente, o Concurso de Blogueiros da Satde da Familia da Cidade do Rio de Janeiro.

Este concurso foi também idealizado pela Rede OTICS-Rio com o objetivo de estimular
o desenvolvimento dos blogs das unidades de Saude da Familia, para que os blogueiros busquem
novas ferramentas de interacdo e informacdo que poderdo vir a inovar e, consequentemente,
melhorar a funcionalidade do site. (12° CONGRESSO BRASILEIRO DE MEDICINA DE
FAMILIA, 2013)

O edital do concurso disponibilizado para download no blog “exemplo de um blog de
Salde da Familia” (http://exemplodeumblog.oticsrio.org), serve como cartilha principal, como
referéncia institucional, um modelo padrdo para a constru¢do e manutengdo dos blogs. Dentro
desses requisitos, por exemplo, consta que cada blog devera ter agenda de atividades da unidade,
logomarcas padrdo, telefone, endereco, etc.
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O objetivo geral do edital é:

“Fomentar a criacdo, manutencdo e aprimoramento semanal de blogs das Unidades de
Atencdo Primaria do municipio do Rio de Janeiro nas dez areas de planejamento,
apoiando a divulgacdo das agdes e servigos de saude desenvolvidos sob a gestdo de
diretores e gerentes de unidades do tipo A e B, envolvendo todos os profissionais que
atuam nas Equipes de Salde da Familia, Salde Bucal e parceiros das unidades.”
(EDITAL DO 111 CONCURSO DE BLOGUEIROS DA SAUDE DA FAMILIA).

O | Concurso de Blogueiros Saude da Familia teve 81 unidades inscritas. Ja em 2012,
no segundo concurso, foram inscritas 151 unidades com Saude da Familia. Este concurso avalia
os blogs dentro de categorias como “Blog mais Criativo” e “Melhor Blog (“"conjunto da obra")”.
A avaliacdo ¢ feita por juri formado por profissionais da Estratégia de Sadde da Familia, como
gestores e membros da sociedade civil organizada, envolvendo inclusive convidados de outros
paises. (12° CONGRESSO BRASILEIRO DE MEDICINA DE FAMILIA, 2013)

3.2 Analise dos blogs objetos de estudo

Para uma melhor compreensdo dos blogs da Saude da Familia da cidade do Rio de
Janeiro, foi realizada uma analise comparativa dos blogs selecionados. Neste embasamento se
dara o referencial tedrico para o desenvolvimento deste estudo. Como amostra, para objeto de
estudo, foram utilizados os blogs vencedores da principal categoria das duas primeiras edi¢des
do concurso de blogueiros da Satde da Familia na categoria “melhor blog (‘conjunto da obra’)”.

Num primeiro momento foi realizado um breve histérico das unidades de Saude da
Familia dos blogs selecionados, observando o0s regimentos internos das unidades,
disponibilizados publicamente em seus préprios blogs. Em seguida, foram observados os itens e
a formatacédo/design da pagina de uma maneira geral e o contetido de suas dez Ultimas postagens,
ou seja, as dez ultimas atualizagfes e divulgagdes no setor principal da pagina. No final, foi

realizada uma pequena comparagao de um blog com o outro.
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3.2.1 Analise do blog 1

O primeiro blog a ser analisado no presente manuscrito pertence ao Centro Municipal
de Salde Dr. Eithel Pinheiro de Oliveira Lima (http://smsdc-cms-
eithelpinheiro.blogspot.com.br), vencedor do primeiro concurso de blogueiros da principal
categoria do evento, a categoria “melhor blog/homepage”.

A unidade fica situada em Senador Camara, localizada na Area programatica 5.1 (4rea
que também abrange os bairros Deodoro, Vila Militar, Campo dos Afonsos, Jardim Sulacap,
Magalhaes Bastos, Realengo, Padre Miguel, Bangu, Gericind) e possui trés equipes de Saude da

Familia, com uma cobertura de assisténcia de aproximadamente 12.000 pessoas.

Este centro municipal de saude foi inaugurado em 12 de setembro de 1987 e, em 2010,
0 CMS Eithel acolheu o antigo PACS Vila Alianga, dividindo sua estrutura interna e integrando
a Equipe de Saude da Familia do PACS, agora fazendo parte da Estratégia Satde da Familia.
Com a expansdo da Saude da Familia, ocorreu a transformacdo do PACS em Salde da Familia

em 08 de outubro de 2010, com a entrada de uma nova equipe de profissionais.

Durante a andlise, pode ser observado que o site possui uma organizacdo modificada

para facilitar a navegacgéo no blog, como se ele fosse um site independente.
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FIGURA - Il Captura de Tela da parte Superior da Pagina Inicial do blog do Centro Municipal de Salude Eithel
Pinheiro de Lima

HISTORIA DA ESFVILA ALIANCA NOSSO TERRITORIO NOSSAS METAS COMOTRABALHAMOS FALECONOSCO pesquisar

L R

CMS Dr.EITHEL PINHEIRO DE OLIVEIRA LIN/Y
EST Vila Alianga Y

Diretora CATIA IARA PISENTE DA SILVA

CONHECAESSAHISTORIA »  COMOEUFACO FOTOSEVIDEOS »  EVENTOS

Sala de Vacina

Na acinagdo as atividades s50 desenvohidas por uma equipe de enfermagem treinada para o manusel

Fonte: http://smsdc-cms-eithelpinheiro.blogspot.com.br

O recurso de utilizacdo da imagem foi bem explorado, aparentemente buscando uma
facilidade da passagem das informacdes contidas no blog e de outros itens distribuidos pela

pagina.

Verificando as dez Ultimas publicacdes de contetudo (postagens) deste blog, pdde ser
observado que todas elas se tratavam de contetdo interno. Algumas relatavam atividades
regulares praticadas pela unidade, como Acolhimento e Fonoaudiologia. Outras esclareciam
procedimentos, projetos, dicas de cuidados, divulgagdes de semindrios e tudo mais relacionado a

unidade.

Essas Ultimas dez postagens sdo recentes. Ndo foi possivel precisar, mas os dados
coletados no dia 11 de setembro de 2013 mostraram que as postagens sdo, aparentemente, deste
mesmo més, embora ndo possuam datas disponiveis para a visualizacdo dos que visitam a

pagina.
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FIGURA - |1l Captura de Tela da parte Inferior da Pagina Inicial do blog do Centro Municipal de Saude Eithel

Pinheiro de Lima

FONOAUDIOLOGIA

20:27 [ © No comments

Fonoaudidlogo iris Nascimento
Fonoaudiologia é a ciéncia que tem
como objeto o0 estudo da comunicacao
humana, no que se refere ao seu
desenvolvimento, aperfeicoamento, em
relacdo aos aspectos envolvidos na
funcdo auditiva periférica e central, na

funcdo vestibular, na funcio cognitiva, na
linguagem oral e escrita, na fala, na
fluéncia, na voz, nas funcdes estomatognaticas, orofaciais e na gluticio. O

fonoaudidlogo € o...

AGENDA LEIA MAIS

AGAQ SOCIAL NA ESCOLA MUNICIPAL RUBEM BERTA

[ 20:24 [ % No comments

Os moradores de Vila Alianca, Senador
Camara e adjacéncias receberam um

dia de Acdo Social, na Escola Municipal
RUBEM BERTA. O CMS Eithel / ESF Vila
Alianca e Vila Morete estiveram
presentes com os seguintes semvicos:
Planejamento familiar/ palestras
prevencao de DST/AIDS/ofertas de
preventivos/ Planejamento Nutricional/
l-unculotﬂrapia /Prevencao da Dengueftestagens rapida

AR Ma AR

Fonte: http://smsdc-cms- enhelplnhelro blogspot com.br

SANGAAT VR AR TR A AR

" ~ 4 de outubro - Dia Nacional do
3 . Agente Comunitario de Sadde
S = Nesta sexta-feira. 4 de outubro, é

o Dia Nacional do Agente

Comunitario de Saude.
Articulador entre a comunidade e a equipe de
salde, o...

NIR - Nucleo Interno de

Regulagao

| Agentes Administrativo Denise
Mello e Alcinara NIR — Ndcleo

Interno de Regulacd o Vocé,

usudrio da Unidade de Sadde da..

Pediculose

3 Pediculose (piolhos) E a

& infestacdo que ocorre no couro
} cabeludo, devido a presenca de
Pediculus Capitis. piolho de
cabeca. ...

PARCEIROS SEGUIDORES

Google Friend Connect

Membros (156) Mais »

Todas as paginas (onde ficam os contetdos fixos, mais especificos sobre a unidade) do

blog possuem contetdo referente a salde basica e familiar, cuidados que se deve tomar, fotos e

videos e a historia da unidade, sendo encontradas de maneira simples no blog, como se

navegasse em uma pagina de web comum.

Elas oferecem links sobre as equipes, com nome e areas de atuacdo dos profissionais,

documentos, inclusive o regimento interno, e outras informacGes de possivel interesse dos

usuarios desta unidade, como “Links uteis’’ e “Dicas de Saade’’.
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FIGURA - I11V Captura de Pagina Satde Bucal do blog do Centro Municipal de Salde Eithel Pinheiro de Lima
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= Cancer de Colo Uterino
= Cancer de Mama

= Diabetes
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= Hanseniase

= Hipertensdo Arterial
= Nutricdo
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= Primeiros Socorros

= Praticas Integrativas
= Salide do Homem

= Tabagismo

= Teste do Pezinho

= Tuberculose

= o=

ESCOVAGCAO SUPERVISIONADA

Na escola, Dra. Eliana Canova e Equipe ensinam a forma de escovacio correta
para os baixinhos. Os educadores s3o orientados 3 avisarem aos pais,

se as criancas estiverem sentindo alguma dor,

para imediatamente serem atendidas pela Dentista

As criancas foram ensinadas que depois da escovagem € importante, passar
bem a escova de dentes por dgua corrente e retirar os restos de
dentifrico, e que as escovas devem ser guardadas com os pelos virados para

cima num lugar arejado e abrigado do pd

Também foi passada a informac3o que se for preciso guardar muitas escovas
no mesmo suporte, estas ndc devem tocar umas nas outras

Fonte: httb://smsdc-cms-eithelpinheiro.blogspot.com.br

= OTICS Rio

= Elos da Salde

TELEFONES UTEIS

SITES UTEIS

= Portal da Prefeitura

= Rio Imagem / Senicos

= Defesa Civil Municipal

= Biblioteca Virtual em Salde
= Biblioteca Dominio Publico
= Praca do Conhecimento

= Diario Oficial RJ

= Fiocruz

= FioTec

Na pégina “Fale Conosco”, 0s blogueiros ddo aos usuarios a possibilidade de entrar em

contato com a unidade através de um formulario de preenchimento. Estdo disponibilizados

também nessa mesma pagina: nimeros de telefone, endereco, linhas de dnibus e pontos de

referéncia.

FIGURA - IV Captura de Pagina Fale Conosco do blog do CMS Eithel Pinheiro de Lima
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Selecione o Assunto: *

CONCORRENDO AO MELHOR VIDED

ULTIMAS NOTICIAS

4 de outubro - Dia Nacional do
& Agente Comunitario de Saide

Adticulador entre a c

saude, o

| NIR - Nucleo Interno de
Regulagao
A o

usudrio da Unida

Fonte: http://smsdc-cms-eithelpinheiro.blogspot.com.br
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3.2.2 Analise do Blog 2

O segundo blog a passar por analise neste estudo pertence a Clinica da Familia Edson
Abdalla Saad (http://smsdc-cf-edsonabdallasaad.blogspot.com.br) e sagrou-se vencedor do
segundo concurso de blogueiros da principal categoria do evento, a categoria “melhor

blog/homepage”.

A Clinica da Familia Edson Abdalla Saad fica situada na &rea programética 5.3 (&rea
que abrange os bairros Santa Cruz, Paciéncia e Sepetiba), na comunidade do Cesardo. Este € 0
nome popular de um empreendimento habitacional popular construido na década de 1970 com
aproximadamente sete mil unidades, localizado no bairro carioca de Santa Cruz, zona oeste da

cidade do Rio de Janeiro.

O blog da Clinica da Familia Edson Abdalla Saad possui um modelo de navegacéao
simples, padrdo da plataforma Blogger, que ndo exige do responsavel por sua manutencao

conhecimento aprofundado sobre a ferramenta.

Clinica da Familia Conarto  CEp. 2557500
Edson Abdalla Saad Sag.a Sex.das 0700 3 18:00
Sabado das 08:00 as 12:00
v
Rede

o
SUS N =
|

OTICS 5

FIGURA - VI Banner do blog da Clinica da Familia Edson Abdalla Saad

Fonte: http://smsdc-cf-edsonabdallasaad.blogspot.com.br

Analisando as dez ultimas postagens, percebeu-se que hd um grande lapso temporal
entre as duas mais recentes e as demais anteriores, precisamente entre junho de 2013 e dezembro
de 2012. Essas postagens anteriores tratavam-se de registros internos. Porém, as duas mais

recentes sdo, aparentemente, de carater de divulgacdo para a Secretaria de Saude.
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FIGURA - VII Captura de tela de Postagem da CF Edson Abdalla Saad do dia 12 de dezembro de 2012

sexta-feira, 7 de junho de 2013
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Fonte: http://smsdc-cf-edsonabdallasaad.blogspot.com.br

As demais se referem ao concurso de blogueiros que venceram, registros internos e
alertas de salde. Também ha uma postagem sobre uma atividade externa de um Agente
Comunitéario de Saude. H& data nas postagens, o que facilita o entendimento de quem as Ié.
Todas as postagens possuem imagens ou fotos, mas as duas mais recentes possuem apenas
imagens, com um texto explicativo nas préprias. Pode ser observado que a primeira postagem no
blog da Clinica da Familia Edson Abdalla Saad ocorreu no dia 28 de junho de 2011.
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FIGURA - VIII Captura de tela de Postagem da Clinica da Familia Edson Abdalla Saad do dia 07 de junho de 2013

quarta-feira, 12 de dezembro de 2012 OBAMA: Facebook Time Spent On FB
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BLOG DA CLINICA DA FAMILIA EDSON ABDALLA SAAD
GANHA O PREMIO DE MELHOR BLOG DA SAUDE DA FAMILIA DO
MUNICIPIO DO RIO DE JANEIRO

Nome F-mail / url

Fonte: http://smsdc-cf-edsonabdallasaad.blogspot.com.br

3.3. Comparacéo

A partir da analise realizada nos blogs do Centro Muncipal de Saude Dr. Eithel Pinheiro
de Oliveira Lima (que aqui chamamos de Blog 1) e da Clinica da Familia Edson Abdalla Saad
(Blog 2), pudemos perceber que as diferencas entre eles sdo nitidas, mesmo com as imposicoes
do Edital, que sdo iguais para ambos.

H& uma riqueza de detalhes no Blog 1. A questdo do visual com uma riqueza maior de
detalhes, como ja dito antes, deixou a pagina mais atraente e dindmica para uma pessoa que
busca informacdo na pagina. As postagens do Blog 1 sdo mais recentes e com textos mais bem

elaborados em relagéo ao Blog 2.

Os itens distribuidos pelas paginas do Blog 1 sdo mais variados e exemplificam melhor
as coisas a que se referem, sendo mais intuitivos que os do Blog 2. As paginas do Blog 1, além

de distribuidas de forma mais organizada, contém informacGes mais completas e variadas sobre a
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unidade e dicas de saude. O Blog 1 fornece informacGes mais completas de um jeito mais belo e

simples para o usuario final da pagina. No Blog 2 ha uma baixa frequéncia de atualizacéo.

Em ambos os blogs estdo presentes informag6es gerais sobre o campo da saude (sejam
elas educativas, ou de cunho noticirio) e informacgdes especificas sobre a unidade que
representam. As informacgOes veiculadas se tratam de registros internos ou de replicacdo de
campanhas do ministério da Saldde, como divulgacdo de videos referentes a campanha de

vacinacao.

A diferenca entre o contetdo do blog de uma unidade de Sadde da Familia e o de outra
se da apenas no conteido de suas postagens e paginas, cada um voltado para o registro interno de
sua respectiva unidade de Saude.

4. Consideracdes finais

Em vista do que foi exposto e objetivado neste trabalho, apos observar os blogs como
ferramenta de comunicacdo em Saude, ficou evidente que, a esta altura, ndo podemos classificar
os blogs aqui destacados e, por consequéncia, todos os blogs de Saude da Familia do Rio de
Janeiro que se encaixam nestes mesmos moldes como definitivos modelos de comunicagdo na
Estratégia Saude da Familia, pois a atuacdo destas midias ainda possui um grau de participacao

bastante limitado do usuario com sua unidade de Saude.

Foi observado que a utilizacdo dos blogs como midia de comunica¢do no ambito da
Estratégia Salde da Familia na cidade do Rio de Janeiro se mostrou como um mecanismo
institucional e ainda possui mero carater instrumental de transmissdo de informagdes. Por mais
que busquem ampliar o didlogo entre a unidade de saude e usuarios da Estratégia Saude da
Familia, a suposta interatividade que esta ferramenta pretende alcancar ainda ndo foi
estabelecida. Neste momento, os blogs, aparentemente, buscam realizar uma tentativa de expor o
cotidiano da sua Unidade e das comunidades compreendidas na sua area de atuagdo, como um

diério que divulga os projetos, servigos, acontecimentos e informacdes, na tentativa de fazer com
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gue o usuario acompanhe a unidade de perto, o que possivelmente poderia vir a criar a uma

consciéncia de que 0 mesmo se mantém presente na comunidade, participando da sua dinamica.

Contudo, a esta altura, a atuacdo dessas midias de comunicacgéo foge, portanto, ao que
Fausto Neto (2008) classifica como instrumento de mediagdo, integracdo e regulagdo. As
relacbes entre usuario e instituicdo ainda ndo encontraram um interesse em comum para se
desenvolverem. As manifestacdes da unidade de Saude da Familia através dessa ferramenta, no
momento, pouco pode cativar o receptor para uma devida ou regular apropriacdo dessa midia
como um servico interacional que possa aproxima-lo da unidade de saude, o que dificulta um
intercambio entre o produtor do contetdo e seu receptor, deixando a atuacdo do usuério dentro

da plataforma extremamente pequena.

As informacgdes que os usuarios podem conseguir dentro destes blogs para efeito de
tratamento ou acesso do Servico de Saude sdo pequenas, ja que os blogs se mantiveram com o
foco apenas de registrar em suas paginas e na maioria das postagens, um histérico da unidade
desde sua fundacdo e ndo um historico clinico, como um agregador e difusor de elementos
essenciais para uma aproximagdo do usuario com o estabelecimento de Salde. A ideia da
aproximacdo designada para construcdo deste modelo de midia ainda nao possibilita a criacdo de

vinculos permanentes com seus USUAarios.

A participacdo da comunidade, descentralizacdo e integralidade, diretrizes que buscam
viabilizar uma maior adequacdo dos servicos prestados a comunidade parece ainda ndo ter
engrenado nestes modelos de midia da forma como estdo sendo aplicados até o presente
momento. A producdo ndo estimula uma recepcdo de sentidos na qual poderia ser evidenciada
depois da veiculacdo de conteldos interacionais pelos autores do blog e as caracteristicas que
poderiam se destacar e oferecer novas formas de interacdo e participacdo, estimuladas pelo
concurso de blogueiros e dentro das particularidades de cada blog, ainda ndo se sobressaem.

O bios midiatico, esclarecido por Sodré (2002), ndo parece ter sido alcancado pelos
blogs da Estratégia Saude da Familia da cidade do Rio de Janeiro até o presente momento, pois
as midias aqui estudadas ndo se constituem ou podem ser classificadas como ativas ou
autdbnomas. InformagBes com caréater de registro interno, a falta de regularidade na producéo de

conteudo e o quase nenhum dialogo com os usuarios das unidades de Saude nos fizeram observar
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que este modelo de midia ainda foge da pretens@o de ser ferramenta fundamental de acesso ao

servigo da Estratégia Saude da Familia.

Os blogs da Saude da Familia podem ainda ndo possuir caracteristicas que os fagcam
substituir os modelos classicos de comunicacdo da Saude j& em questdo, entretanto, ha de se
levar em consideracdo o seu diferencial regional e suas particularidades. Nao podemos ignorar a
tentativa da ampliacdo de um dialogo com o usuério e da referéncia que o blog passa a ser
quando se € necessario obter informacdes sobre determinada unidade de Saude da Familia do Rio
de Janeiro na internet. Os blogs podem vir a apresentar caracteristicas facilitadoras para que o0s
usuarios se aproximem das Unidades de Saude da Familia, o que viria a contribuir no futuro para

0 acompanhamento e 0 apoio constante de maneira interativa.

E possivel perceber o olhar do setor de saude do Estado, que mantém a tradicional e ja
citada caracteristica de foco nas patologias e respectivos métodos de prevencdo. Mas, como €
possivel perceber a partir do trecho abaixo retirado da Politica Nacional de Promocao da Salde,
é destacada a relevancia da melhoria do acesso & Saude Publica com dindmicas de atraves da

informacdo e educacdo em Saude:

“O Ministério da Salde, em setembro de 2005, definiu a Agenda de Compromisso pela
Salide 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 o Pacto pela Vida que
constitui um conjunto de compromissos sanitarios que deverdo se tornar prioridades
inequivocas dos trés entes federativos, com definicdo das responsabilidades de cada um.
[...] Entre as macroprioridades do Pacto em Defesa da Vida, possui especial relevancia o
aprimoramento do acesso e da qualidade dos servigos prestados no SUS, com a énfase
no fortalecimento e na qualificacdo estratégica da Salde da Familia; a promocéo,
informagio e educacdo em saude” (POLITICA NACIONAL DE PROMOCAO DA
SAUDE, 2006, p. 07).

Neste sentido, de acordo com a ideia da aproximagdo, da construcdo de vinculos e da
busca pelo maior cuidado continuo com os usuarios, os blogs poderdo se mostrar como
alternativa de possibilitar o alcance de objetivos como esses, se baseados em uma comunicagdo
eficiente, clara e acessivel, entre Unidades de Saude (seus profissionais e equipes) e seus

respectivos usuarios.
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O avanco da tecnologia, a comunicacao virtual, € uma realidade, um fator que tende a
ser estendido de uma maneira geral na sociedade e o0 que se espera dos mecanismos interacionais
na Saude é uma troca de informagdes de forma democrética e continua. Toda tentativa para
alcancar este fim, com seriedade, € valida na medida em que respeite os principios do SUS e se
adeque aos pensamentos tedricos e académicos somados a realidade da populacao e as vivéncias

dos profissionais de Saude.
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