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RESUMO

Ha mais de 25 anos trabalhando com a Mobilizacdo Social em Saudde junto a
Geréncia Regional de Saude de Itabira observamos por meio de nossa atuacédo e
trabalho na Assessoria de Comunicacdo Social que as acbes e servicos
implementados e desenvolvidos na Instituicdo ainda ndo conseguiram atingir com
exceléncia o interesse e a compreensado da populacdo sobre o funcionamento, a
organizacdo e 0 acesso aos servi¢cos do Sistema de Saude. Nem tampouco alcancar
0S oObjetivos propostos de sensibilizar e envolver a populagdo quanto a
imprescindivel necessidade de sua participacdo mais efetiva nas acdes de
mobilizacdo em saude, para garantir que as propostas de prevencdo e promocao da
saude sejam capazes de responder, em nivel satisfatério e com eficacia, as acdes
desenvolvidas pelas equipes de saude, refletindo uma sociedade que compreenda a
importancia e se interessa pelas questfes que envolvem a educacdo em saude e o
cidaddo como protagonista dessa historia construida dialogicamente pela populacéo
e 0s governos. Sendo assim, este trabalho discute como a comunicacdo e a
mobilizacdo social em saude podem atuar como estratégias para a maior
compreensdo e funcionamento do Sistema Unico de Saude (SUS) nos seus
aspectos técnicos, econdmicos e organizacionais, de acesso e inclusdo das pessoas
no sistema assistencial a saude, de modo a contribuir para a melhoria da qualidade
de vida e salude de todos os brasileiros, bem como o maior entendimento da
populacao sobre os canais de funcionamento do Sistema e as acfes desenvolvidas
e disponiveis em seus diversos pontos de atencdo a saude. A metodologia utilizada
foi a revisdo narrativa da literatura realizada a partir da busca de artigos,
dissertacdes e teses na bases de dados Literatura Latino-Americana em Ciéncias da
Saude (Lilacs), Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Scientifc Eletronic Library Online
(Scielo) utilizando os descritores: comunicacdo em saude, mobilizacdo em saudde,
midias, redes sociais e Sistema Unico de Salde. Procedeu-se ao cruzamento dos
descritores comunicacéo, mobilizacédo e Sistema Unico de Salde. Conclui-se que a
partir do entendimento da comunicacdo dialégica, que deve estar presente na
comunicacdo, as novas demandas do SUS precisam cuidar da aproximacdo da
comunicacdo em saude com os usuarios do Sistema para melhorar o funcionamento
e compreensdo das acles e servicos de saude prestados pelo SUS. Persiste o

desafio de vivéncias reflexivas e participativas nos varios cenarios de assisténcia a



saude ofertadas pelo SUS, de forma a promover um compartilhamento de saberes
que conduza ao entendimento entre os interlocutores envolvidos no ato
comunicativo, quer seja, a, maior compreensao do funcionamento do Sistema para

facilitar o acesso do usuarios aos servicos de saude.

Palavras-chave: Comunicacdo Social em Saude; Mobilizacdo Social em Saude;

Sistema Unico de Salde; Educacio em Saude; Midias; Redes Sociais.



ABSTRACT

For more than 25 years working with Social Mobilization in Health together
with the Regional Health Management of Itabira, we observed through our work and
work in the Social Communication Department that the actions and services
implemented and developed in the Institution have not yet been able to achieve with
excellence the interest and understanding of the population about the functioning,
organization and access to the services of the Health System. Nor should it meet the
proposed objectives of sensitizing and involving the population regarding the
essential need for their more effective participation in health mobilization actions, to
ensure that health promotion and prevention proposals are capable of responding
satisfactorily and effectively to actions taken by health teams, reflecting a society that
understands the importance and is interested in issues involving health education
and the citizen as protagonist d this history constructed dialogically by the population
and the governments. Thus, this paper discusses how communication and social
mobilization in health can act as strategies for greater understanding and functioning
of the Unified Health System in its technical, economic and organizational aspects, of
access and inclusion of people in the health care system , in order to contribute to the
improvement of the quality of life and health of all Brazilians, as well as the greater
understanding of the population about the channels of operation of the System and
the actions developed and available in its various points of attention to health. The
methodology used was the narrative review of the literature based on the search of
articles, dissertations and theses in the Latin American Literature in Health Sciences
(Lilacs), Virtual Health Library (VHL) and Scientifc Eletronic Library Online databases
Scielo) using the descriptors: communication in health, mobilization in health, media,
social networks and the Unified Health System. The communication, mobilization and
Unified Health System (SUS) were cross-referenced. The new demands of the SUS
need to take care of the approach of communication in health with the users of the
System to improve the functioning and understanding of the actions and health
services provided by the SUS. The challenge of reflective and participatory
experiences persists in the various healthcare assistance scenarios offered by the
SUS, in order to promote a sharing of knowledge that leads to understanding among
the interlocutors involved in the communicative act, ie, a better understanding of the

functioning of the System to facilitate users' access to health services.



Palavras-chave: Social Communication in Health; Social Mobilization in Health;
Health Unic System; Health Education; Media; Social networks.
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1 INTRODUCAO

Discorrer sobre comunicacdo e mobilizacdo social € uma oportunidade de
retomar os conceitos de cidadania e de direitos sociais, fazendo-nos refletir sobre
valores de uso coletivo, o papel do cidadao e do Estado. A relacdo entre esses trés
aspectos subentendidos no conceito de cidadania pressupfe um dos passos
essenciais para a construcdo de uma sociedade democratica, a existéncia dos
sujeitos coletivos condicionada pelos processos histéricos, politicos, sociais,
econdmicos e culturais (COELHO, 2012).

A formacao histérica do Brasil, caracterizada por um longo periodo colonial,
império e ditadura dominantes, motivou a pouca experiéncia da sociedade com a
democracia e a concepcédo de cidadania, determinando a formacé&o politica e cidada
dos brasileiros, pouco participativa e atuante.

Mesmo numa sociedade carente de maturidade politica, a busca por
melhores condi¢cbes sociais esta presente, € algo que se da numa
concepcado dialética, de forma simultdnea ao estabelecimento da
precariedade, mas condicionada as possibilidades de cada momento
histérico. Da mesma maneira, a existéncia de um Estado pressupde a
existéncia de tensdes na relagdo Estado-sociedade, principalmente,
devido ao Estado ser, em principio, um aparato da classe dominante
para a manuten¢cdo da ordem (CANESQUI, 1995 apud COELHO,
2012, p. 140-141).

Para Stotz (1995, citado por COELHO, 2012, p.141):

Hoje, no Brasil, apesar da democracia politica tdo almejada, convive-
se com uma grande desigualdade social e péssimas condi¢cbes de
vida. Essa situacdo leva a uma descrenca no Estado e em qualquer
possibilidade de mudanca, fato que, conciliado a valores neoliberais
incorporados pela sociedade, cria uma visdo imobilizadora que
tende a reproduzir as injusticas e ndo transforma-las. Outra questao
que abala significativamente a possibiliddae da constituicAo dos
sujeitos sociais sdo as politicas publicas neoliberias de carater
compensatorio e ndo preventivo e redistributivo, focal e ndo universal.

E preciso entender que a ditadura evitou que os cidaddos conhecessem a
histéria social, econémica e politica do Brasil por mais de 20 anos, fazendo com que
os brasileiros, sob fortes ameacgas, ndo gozassem da liberdade de expresséo e
informacdo plena, distanciando-os da compreensdo da real situacdo do Pais,
relacionadas aos conceitos de cidadania, de ética, de liberdade, de democracia, de

direitos sociais.

O direito a saude, apesar de ser um tipico direito social, somente veio
a ganhar status constitucional, de forma expressa, na Constituicdo
Federal de 1988 (CF/88), enquanto direito de todos e dever do
Estado, garantido mediante politicas socias e econdmicas, e de
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competéncia comum da Unido, Estados, Distrito Federal e municipios.
A Constituicdo Federal de 1988 instituiu o Sistema Unico de Salde
(SUS) cuja finalidade é a integral assisténcia a salde de todos os
cidaddos de maneira universal e irrestrita, com o objetivo de criar e
viabilizar garantia e cumprimento do direito a salude para toda a
populacdo (PRADO, 2012, p.13).

A saude é resultante de diversos determinantes sociais, que variam conforme
as condigdes socioeconondmicas da populagao.
As condigdes econOmicas e sociais influenciam decisivamente as
condi¢des de saude de pessoas e populagdes. A maior parte da carga
das doengas — assim como as iniquidades em saude, que existem
em todos os paises — acontece por conta das condigdes em que as
pessoas nascem, vivem, trabalham e envelhecem. Esse conjunto &
denominado “determinantes sociais da saude”, um termo que resume

os determinantes sociais, econbmicos, politicos, culturais e
ambientais da saude (CARVALHO, 2013, p.19).

Para Matta (2007) a saude é resultante das condi¢cdes de alimentacéo,
habitacdo, educacdo, renda e salarios dignos, condicBes ambientais favoraveis,
acesso e posse de terra, acesso aos servicos de saude, niveis de sociabilidade, de
entrosamento e de convivéncias entre as pessoas, cultura, lazer, educacao e dialogo
gue se manifesta por meio da participacdo, da comunicacdo e da mobilizacéo
social. E assim, antes de tudo, o resultado das formas de organizacdo social da
producéo, as quais podem gerar grandes desigualdades nos niveis de vida.

As bases do Sistema Unico de Saude (SUS) que se pretende universal,
inclusivo, equanime, eficiente, de qualidade, resolutivo e integral devem ser
permanentemente construidas, pensadas e projetadas a partir de um diagndstico
situacional, territorial e social para que possam corresponder as expectativas de
todos aqueles cidadados a quem o servi¢co se destina, principalmente consultando as
bases populacionais, dando vez e voz as comunidades.

Toda visdo da saude deve passar pelo entendimento de que sem uma
transformacao ou mudanca do sistema de salde em vigor, nunca havera saude para
100% da populacdo brasileira, que tem como principio a universalidade do
atendimento, se ndo houver comunicagdo e mobilizacdo social que reivindiguem
mudancas e facam com que elas acontecam alicercadas nos direitos sociais e de

cidadania legalmente amparados e constituidos.
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A responsabilidade do cidaddo do terceiro milénio é muito grande e néo tem
fronteiras, ele hoje é um cidaddo de um mundo globalizado e as suas acdes ou
omissdes afetam ndo soO a sua vida, mas de todo o planeta.

Segundo Ferreira (2009) ser cidaddo € exercer a pratica dos direitos e
deveres de um individuo (pessoa) em um Estado (nhacdo), e a cidadania é a
expressao usada para designar os direitos relativos ao cidadao.

Estes direitos e deveres estdo ordenados juridicamente, sdo leis e praticas
que devem ser utilizadas e obedecidas em um determinado territorio para todos os
cidaddos que pagam impostos e devem ter em contrapartida suas contribuicdes
transformadas em servicos publicos. Caber4 aos governos prover o cidadao de
direitos de forma igualitaria, justa, transformando suas contribuicbes em beneficios
sociais e servicos publicos.

No Brasil, a partir da Constituicdo Federal de 1988 a saude é “direito de
todos e dever do Estado” (BRASIL, 1988).

Moura (2013) argumenta que:

O direito a saude foi inserido na Constituicido Federal de 1988 no
titulo destinado a ordem social, que tem como objetivo o bem-estar e
a justica social. Nessa perspectiva, a Constituicdo Federal de 1988,
no seu Art. 6° estabelece como direitos sociais fundamentais a
educagédo, a saude, o trabalho, o lazer, a seguranga, a previdéncia
social, a protecao a maternidade e a infancia (MOURA, 2013, p.1).

Afirma, ainda, Moura (2013) que dentre os direitos sociais, o direito a saude foi
eleito pelo constituinte como de peculiar importancia. Com efeito, o direito a saude,
por estar intimamente atrelado ao direito a vida, manifesta a protecdo constitucional
a dignidade da pessoa humana. A saude, consagrada na Constituicdo Federal de
1988 como direito social fundamental, recebe, deste modo, protecdo juridica

diferenciada na ordem juridico-constitucional brasileira.

Nesse sentido,

O direito a saude evoluiu significativamente com a concepgao
ampliada de saude-doenca trazida pelo Movimento de Reforma
Sanitéria. Novas préticas, além da assistencial, foram englobadas ao
cuidado com a saude e também passaram a ser dever do Estado. O
direito a salde para além dos consultérios passou a integrar as
reivindicagdes populares. A descentralizagdo foi vista como uma
aproximacdo entre poder e populacdo, dando condicBes para
construgdo da democracia e permitindo desenvolver os principios
fundamentais da cidadania. Porém consolidar essas conquistas do
plano legal e transforma-las em conquistas reais no cotidiano da
sociedade brasileira € um grande desafio (COELHO, 2012, p 143).
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Arauljo e Cardoso (2014), consideram que partindo da premissa de que
politicas publicas s6 se constituem efetivamente como tal quando saem do papel,
circulam (adquirem visibilidade, portanto, existéncia) e sdo apropriadas (convertidas
em saberes e praticas) pela populacdo a que se destinam, temos que considerar
que a comunicacédo é inseparavel desse processo. Por este aspecto podemos dizer
gue a natureza e a qualidade da comunicagéo séo determinantes da possibilidade
de sucesso da politica em questdo, a de saude).

Os processos de regulacdo das comunicacdes pelo Estado, a comunicacéo

nos processos de elaboracdo, implantagcdo e gestdo das politicas publicas, a

mobilizacdo e a comunica¢do social em saude sdo temas que merecem discussao

tendo em vista que a relacdo entre comunicacdo e politicas publicas de saude

remonta ao século passado, quando da criacdo do Departamento Nacional de

Saude Publica que incluiu a propaganda e a educacdo sanitdria como estratégia
para fazer face as questbes de satde (ARAUJO; CARDOSO, 2014).

Nas décadas seguintes, as concep¢bes de comunicagdo estiveram

sempre presentes na modelagem das politicas publicas de salde,

particularmente nas que supunham uma intervengéo direta sobre os

costumes e praticas da populacdo. A introducdo da figura do

mediador nos programas — monitores, multiplicadores e, mais tarde,

agentes de salde — tem sua génese em pesquisas de comunicacéo

que apontavam a importancia de instancias intermediarias entre a

fonte de mensagens e seus destinatarios. Deste modo e por diversos

caminhos, chegamos ao tempo presente, com as politicas de salde

sendo atravessadas pelo discurso do direito a informacdo e a

comunicacdo como indissociavel do direito a saude (ARAUJO;
CARDOSO, 2007, p. 24)

Sendo essa discussao importante sob o ponto de vista da evolugcdo das
politicas e praticas comunicativas na saude, a comunicacdo, e por sua vez, a
mobilizacdo em saude, sdo caminhos que devem ser concebidos como estratégias
de trabalho e objeto de estudo dos comunicadores em salde nos seus aspectos de
gestdo da imagem publica das instituicbes, no campo da divulgacéo cientifica, na
disseminagdo em nivel amplo de saberes técnicos e cientificos que alcancem de
modo objetivo e cotidianamente a populacdo, que utiliza os servicos de saude, quer
seja, o SUS.
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1.1 Justificativa

Ha mais de 25 anos trabalhando com comunicacdo e mobilizacdo social em
saude junto a Geréncia Regional de Saude de Itabira (MG) observamos por meio de
nossa atuacdao e trabalho junto a Assessoria de Comunicac¢ao Social que as acdes e
servicos implementados e desenvolvidos na Instituicdo ainda n&o conseguiram
atingir com exceléncia o interesse e a compreensdo da populacdo sobre o
funcionamento, a organizacdo e 0 acesso aos servicos do SUS. Nem tampouco
alcancar os objetivos propostos de sensibilizar e envolver a populagdo quanto a
imprescindivel necessidade de sua participacdo mais efetiva nas acdes de
mobilizacdo em saude, para garantir que as propostas de prevencdo e promocao da
salude sejam capazes de responder, em nivel satisfatorio e com eficicia, as acdes
desenvolvidas pelas equipes de saude, refletindo uma sociedade que compreenda a
importancia e se interessa pelas questdes que envolvem a educacdo em saude e o
cidaddo como protagonista dessa historia construida dialogicamente pela populacéo
e 0S governos.

Um dos pontos significativos para a sustentabilidade do SUS vem também
das potencialidades da Comunicacdo e Informacdo que tém responsabilidades
compartilhada com as agdes e servigos de saude. Os projetos de mobilizagdo tem a
capacidade de mudar a visao e a compreensao das pessoas sobre varios aspectos
da saude. Cabe a todos os meios de comunicacao exercer a tarefa de estimular as
comunidades, com responsabilidade social de transmitir aos cidadaos informacoes
corretas, precisas, esclarecedoras, em tempo habil. Esta interlocu¢ao € algo que se
constroi paulatinamente muitas vezes entre conflitos, dilemas e contradi¢des.

Segundo Carvalho (2014) as estratégias e técnicas de comunicagao precisam
ser vistas e entendidas como instrumentos de “fazer saude”, abertas ao didlogo, as
reflexdes e interpretacbes de diferentes nuances sociais. Comunicagdo € uma
estratégia no desenvolvimento das organizagcdes e deve ser incorporada cada vez
mais ao dia a dia das pessoas, convocando vontades, provocando e despertando
interesses de modo a atingir construgdes e deliberagdes coletivas. E uma maneira
de proporcionar transmissao e recepcao de informacdes entre as pessoas, esta
pode ser feita a partir da comunicagao oral, verbal ou nao verbal. Ela ndo esta

restrita a somente duas pessoas, a acdo de comunicar implica em entendimento

15



reciproco entre duas ou mais pessoas, a partir de trocas caracteristicas e
influenciadas pelo ambiente no qual estéo inseridas.

Mello (2010) reflete que comunicacdo € a atitude de levar conhecimento e
informacdo ao mais distante, € a esséncia do homem, é aproximar distancias e
promover a interagcado entre pessoas dentro de sociedade. No cenario atual € mais
do que necessario colocar em pratica esta aproximacao que faz mudar o mundo,
modificar as agdes e os pensamentos acerca de todas as coisas, mudar conceitos,
refletir momentos e construir caminhos diferentes e até mais viaveis.

Este trabalho discute como a comunicacdo e a moblizagdo social em saude
podem atuar como etratégias para a maior compreensao e funcionamento do SUS
nos seus aspectos técnicos, econdmicos e organizacionais, de acesso e inclusao
das pessoas no sistema assistencial a saude, de modo a contribuir para melhorar a
qualidade de vida e saude de todos os brasileiros, bem como para o maior

entendimento da populagao sobre os canais de funcionamento do sistema.
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2 OBJETIVOS
2.1 Objetivo geral

Discutir a importancia da comunicacdo e da mobilizacdo social como
estratégias para a maior compreenséo e utilizacdo dos servigos oferecidos pelo SUS

para 0S USUArios.
2.2 Objetivos especificos

1. Identificar fatores que interferem no processo de comunicagéo e mobilizagao

social em saude;

2. Descrever a¢Bes de comunicacdo e mobilizacdo em saude desenvolvidas
pelo Setor de Comunicacdo Social da Secretaria de Estado de Saude Minas Gerais
(SES/MG);

3. Compreender como as redes e midias sociais podem influenciar no processo
de comunicacdo e mobilizacdo social e despertar o interesse de participacdo das
pessoas nas acdes e servicos de saude do SUS;

4. Promover reflexdo sobre a importancia da comunicacdo e da mobilizagéo
social em saude e das redes sociais, como estratégias para a divulgacéo das acdes

e servicos do SUS.
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3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 A Constituicdo Federal de 1988 e o Sistema Unico de Saude

A participagdo da sociedade brasileira na construgdo e criagdo da
Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988 (CF/88), foi fundamental
para que o cidaddo, com liberdade, com efetiva manifestacdo da sua vontade,
contribuisse para a construcdo de um Sistema que pudesse atender a todos,
embasado em evidéncias concretas de necessidade e interesse coletivo.

A Constituicdo de 1988 configurou uma rica acdao de mobilizacdo e
participacdo de novos atores sociais no processo de democratizacdo do Pais, até
entdo ausentes no debate politico nacional, trazendo discussfes, sugestdes e
contextos inovadores, e a alternancia de modelos de participagao social.

O processo de constru¢do do Sistema Unico de Saude (SUS) envolveu a
participagdo de diversos atores sociais engajados no Movimento de
Reforma Sanitaria que defendia o projeto de um sistema de saude, um
plano abrangente de politicas publicas capaz de influir e incidir sobre as
condicdes de vida, educacgéo e de trabalho da populacéo, além de prover a

protecdo coletiva contra agravos e doencas, garantindo a sua salde em
todos os aspectos (VALLA e STOTZ, 1994, apud COELHO, 2012, p.139).

Fruto de muitas lutas, debates e forcas sociais, a CF/88 instituiu a partir dos
artigos de nimero 196 ao 200 o nascimento do Sistema Unico de Saude. O SUS
definido legal e formalmente consolidou e estabeleceu principios e diretrizes de
equidade, universalidade, integralidade do atendimento priorizando a prevencéao, a
descentralizacdo e a participacdo da comunidade, linhas e guias que norteiam as
acoes e servicos de saude desde a sua criagdo (COELHO, 2012).

Influenciadas, naquele instante, pelo grande desejo de democracia e
liberdade, caracterizada pelo processo de abertura politica, a participacdo e a
mobilizacdo social tornaram-se pautas fundamentais de reivindicacdo para as areas
da saude e outros segmentos sociais.

Medeiros (2014) observa que inspirando novos ajustes sociais, discussoes e
clamores populares os movimentos sociais, de 1970 a 1986, incluiram a participacéo
de diversas organizacdes da sociedade civil brasileira impondo a democratizagéo

das politicas e servigcos de saude e do debate sobre eles.
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A partir desses movimentos a participacdo e mobilizacédo social foram também
inseridas nas artes, na educacdo, na politica, nas a¢des culturais e sociais como
pauta de lutas reivindicatorias por mudancas importantes e essenciais. A Saude no
Brasil consolidou-se como sistema Unico de saude a partir da sancdo da Lei
8080/90, de 19 de setembro de 1990, pelo Presidente da Republica, Fernando Collor
de Melo.

Considerada a Lei Organica da Saude a Lei 8080/90 ela dispbe sobre as
condicbes para a promogdo, protecdo e recuperacdo da saude, a
organizacdo e o funcionamento dos servigos correspondentes, em todo
territério nacional, regulando qualquer agéo ou servigo de saude, em carater
permanente ou eventual, por pessoas naturais ou juridicas de direito publico
ou privado (CESMG, 2012, p 28).

Sancionada a Lei Organica da Saude, no mesmo ano, foi aprovada a
legislacdo que estabeleceu a participacdo da sociedade como um dos principios
organizativos do SUS, bem como os critérios de rateio do custeio do Sistema.

A participacédo popular na Saude deu-se através da Lei 8.142/90, de 28 de
dezembro de 1990, que dispde sobre a participacdo da comunidade na
gestdo do Sistema Unicode Saude (SUS), e regula sobre as transferéncias

intergovernamentais de recursos financeiros na area de saude e outras
providéncias (CESMG, 2012, p. 44).

3.2 O Sistema Unico de Saude

A redemocratizacdo trouxe a tona enormes demandas sociais reprimidas no
periodo autoritario. Em todas as areas, avancos foram introduzidos na direcdo de
assegurar aos brasileiros os direitos de cidadania.

Na saude nao foi diferente. Um amplo movimento social em favor da
reforma sanitaria ecoou de forma vigorosa dentro da Assembleia Nacional
Constituinte. Como resultado foram lancadas as bases de um sistema
generoso, inclusivo, de acesso universal e cobertura integral. Nascia o
Sistema Unico de Saude. Passaram-se 20 anos, e o balango é certamente
favoravel. Hoje a saude publica brasileira € muito melhor que 20 anos atras.

As vitérias sdo maiores que as derrotas, 0S avangos superiores aos
gargalos, os resultados inequivocos e expressivos (SILVA, 2009, p.11).

O Sistema Unico de Saude criado oficialmente em 1988 é muito abrangente
embora centrado em aspectos sanitarios. Integra como outros setores da sociedade
um movimento pelo social, pelo fim do regime de exce¢do, por conquistas

democraticas, pelo resgate da cidadania, da liberdade de expressdao e de
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participacdo na organizagcdo dos poderes e nas definicdes de politicas sociais do
Pais.

O SUS como ideéario democratico, por uma constante e crescente inclusédo
de todas as camadas sociais de forma integral, equanime e universal, sera
sempre um ideal a ser atingido. O progresso da ciéncia, a inclusdo
tecnologica, a longevidade, o aparecimento de novos agravos, as
transformacbes ecolégicas estardo continuamente colocando novos
desafios a serem enfrentados e vencidos pelo Sistema Unico de Saude
(BORGES, 2009, p. 21).

O SUS também enfrenta grandes desafios que perpassam pela avaliacdo do
grau de satisfacdo dos usuarios com o atendimento ambulatorial, de média e alta
complexidade, bem como sobre o entendimento da populacdo referente ao seu
funcionamento e a coordenacao dos servicos nos diversos pontos de atencédo em

saude.

Atingir seus quatro principios basilares, fixados constitucionalmente, sera
um desafio permanente a ser alcancado: universalidade, integralidade,
equidade com controle social e efetivo financiamento e ainda o modelo
institucional e a gestéo do trabalho acrescentados por Eugénio Vilaca, Julio
Muller e René Santos. Garantida na Constituicdo de 1988 como direito de
todos e um dever do Estado, a salde ndo tem podido ser garantida a todos
pelo SUS. No Brasil, como afirmamos, o SUS constitucional universal
convive com o SUS real, segmentado. A CF/88 ao permitir a iniciativa
privada atuar na prestacao de servicos de saude, de forma complementar
ao SUS, determinou a segmentacdo do nosso sistema. (BORGES, 2009, p.
26-27).

Temos observado em nosso trabalho durante todos esses anos de criacdo e
consolidacdo do sistema, que a baixa resolubilidade da atencdo primaria e o
financiamento inadequado, imp6em um longo tempo de espera para atendimento,
gerando criticas dos usuarios, provocando o atendimento eletivo do cuidado, o
aumento consideravel dos custos operacionais, desgastes para o modelo do SUS
constitucional que todos os brasileiros querem. Nesse sentido Borges (2009) afirma
que

A insuficiéncia de financiamento, a auséncia de um modelo voltado a
promog¢éo, prevencdo, a baixa resolutividade da Atengdo Primaria nos
ambulatérios e centros de saude, a dificuldade em atribuir a Atencéo
Priméaria o papel de centro irradiador e coordenador de todo o sistema de
salde tem dificultado o atendimento e organizacdo da média e alta
complexidade, mantendo a atencdo hospitalar como preferencial,

pressionada por uma demanda espontdnea crescente e complicada
(BORGES, 2009, p. 29).

BN

Outra questdo que precisa ser trabalhada com contumécia refere-se a

publicizacdo das atividades do SUS por meio da comunicacéo social em saude. E
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possivel dizer que a comunicacéo é parte integrante do SUS, e deve ser trabalhada
conforme seus principios para que o cidaddo tenha acesso a informacédo, conheca

0S servicos e as acdes de saude publica.

3.3 O que € Comunicacao ?

Consideramos ser importante iniciar a discusséo trazendo o significado da
palavra Comunicacdo. Segundo Ferreira (2009) esse vocdbulo vem do latim
communicatio: ato de repartir, de distribuir, tornar comum, de communis, publico
geral, compartilhado por varios, é parente de comunhao.

E também sinénimo de "communicare", que significa partilhar, participar algo,
tornar comum. “Comunicacdo é a provocacdo de significados comuns entre
comunicador e intérprete utilizando signos e simbolos” (PINHEIRO, 2005, p.11).

As técnicas e maneiras de o ser humano se comunicar e se organizar ao
longo dos séculos trouxe modelos novos de comunicacdo que evoluiram da arte
rupestre ao papiro, do alto-falante as reunifes e grupos de discusséo, do radio ao
jornal impresso, das associacfes aos conselhos, da TV a Internet e redes sociais,

das midias a mobilizac&o social , dentre outras.

Desde que teve inicio a formagédo de sociedade comecou-se a utilizar a
comunicacdo como forma de interacdo entre diferentes pessoas e camadas.
A comunicacdo social € um fenbmeno que acompanha a formacédo da
sociedade, ganhando mais for¢ga com o surgimento da imprensa, do radio,
da televisdo, dos canais via internet, das midias sociais (PINHEIRO, 2005,
p.12).

Segundo Santaella (2001) citado por Pinheiro (2005), um critério adicional
para se definir comunicacdo € o de intencionalidade. Essa intencionalidade esta
ligada a forma de persuasdo, ao modo como o emissor influencia e convence o
receptor. A comunicacdo é uma maneira de despertar interesses, sentimentos,
expectativas, estabelecer relacdes pacificas e homogéneas.

Torquato (1991) citado por Pinheiro (2005) reflete que “a comunicacéo € uma
ferramenta importante de eficacia e produtividade” (PINHEIRO, 2005, p.11)

Por meio da comunicagdo, os seres humanos e o0s animais partilham
diferentes informacgbes entre si, tornando o ato de comunicar uma atividade

essencial para a vida em sociedade.

Desde o principio dos tempos, a comunicagao foi de importancia vital, sendo
uma ferramenta de integracdo, instrucdo, de troca muatua e
desenvolvimento. O processo de comunicagdo consiste na transmissdo de
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informacdo entre um emissor e um receptor que descodifica (interpreta,
decifra, traduz) uma determinada mensagem (VAZ, 2016, p.1).

Para Araujo e Cardoso (2014) comunicacdo é um desses temas que todo
mundo entende um pouco e sempre tem uma opinido, mas também € algo que se
configura como objeto de estudo e isso permite identificar suas configuracdes, seja
nos setores da economia, embates e arenas politicas; bem como, nas inter-relacdes
com outras areas como a saude, educacao, agricultura, ecologia, religido, etc., e seu
papel nas instituicbes e movimentos sociais. As autoras ainda afirmam que as
politicas publicas sé se constituem como tais quando tomam forma fora do papel e
passam para a vida concreta, adquirindo assim visibilidade e existéncia, pois sao
convertidas em saberes e praticas. A comunicacao € inseparavel desse processo.

“Comunicar é comunicar-se em torno do significado comunicante” (FREIRE,
1983). Para o autor o que caracteriza a comunicacao € o dialogo, e é fundamental
haver significado naquilo que é dito entre as pessoas, para que se constitua a
comunicacdo. A comunicacdo € didlogo e o dialogo é comunicativo. Entdo, €&
indispensavel no ato comunicativo que ele seja eficiente e que as pessoas falem a
mesma lingua, compartiihem dos mesmos interesses.

Para Oliveira (2015) a comunicacéo pode ser entendida sob dois aspectos: o
primeiro, no sentido de comunhdo, de compartihamento de algo; e o segundo
aspecto, entendido na perspectiva de dar conhecimento.

A comunicacdo é o enfrentamento de linguagens verbais e nao verbais de
producdo de sentidos (MORAES, 2007), e viabiliza condicbes de explicitacdo e
eficacia dos processos de recepcéo e circulacdo de informacdes.

Henriques (2005) pontua que a comunicacdo nao deve ser vista apenas do
ponto de vista técnico, como um campo de conhecimento especifico, mas enxergada
de modo mais amplo como uma competéncia fundamental que todos devem ter
direito e sem a qual ndo podem 0s sujeitos coordenar suas acdes, posicionar-se no

mundo e transforma-lo.

3.3.1 A Comunicacéao e o SUS

7

A comunicagcdo € mais um campo importante do conhecimento para o

desenvolvimento das politicas publicas, por levar a sociedade a pensar, a construir
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politicas sociais, modificar atitudes, comportamentos e relacionamentos entre as
pessoas, abrindo e incentivando novos descobrimentos acerca do mundo e das
coisas, as formas de organizacao da sociedade e seu engajamento nos movimentos
sociais de carater formador de uma comunidade voltada para o bem social. Cabe a
ela também, associando-se a outras ciéncias, estabelecer, criar e incentivar formas
de incluséo para o estabelecimento da cultura democratica na sociedade.

O SUS acaba de completar 27 anos e a comunicacdo em saude ainda € um
campo novo de atuacdo. "Por ser o campo do saber que garante aos cidadaos
exercer seus direitos e reivindicar outros, a comunica¢do de qualidade é dinamica, €
muito mais do que fala ou escrita” (TORO, 2005, p.94). Do ponto de vista
democratico € aquela capaz de criar condicdes estaveis para que os diferentes
significados e modos de ver o mundo da sociedade possam circular, competir e se
coletivizar em igualdade de condic¢des.

Fermino e Carvalho citado por Coriolano-Marinus et al (2014) afirmam que a
comunicacao pode ser entendida como pratica social que advém da interacdo entre
seres humanos, expressa por meio de fala (aspecto verbal), escrita,
comportamentos gestuais, distancia entre os participantes, toque (aspectos nao
verbais). Nos servicos de saude os encontros entre os trabalhadores, gestores e 0s
usuarios do SUS séo intermediados pela comunicacao, objeto de nossa analise.

Para Acqua e Col.(1997) citado por Coriolano-Marinus et al (2014) s&o muitas
as barreiras que dificultam a comunicacdo, que gera significados relevantes tanto
para o trabalhador de salde como para o usuario. Essas dificuldades decorrem de
linguagens e saberes diferentes, nem sempre compartilhados entre os interlocutores,
limitagcBes organicas do receptor ou emissor (afasias, déficit auditivo, déficit visual),
imposicao de valores e influéncia de mecanismos inconscientes.

Acrescidos a esses fatores, diferencas de ordem sociocultural e o estagio de
desenvolvimento cognitivo e intelectual dos diversos atores sociais influenciam a
eficdcia da comunicacgéo.

A regulamentacdo do SUS em 1988 trouxe novos arranjos na relacao entre
trabalhador, gestor e a populacdo. Assim como a saude €& garantida pela
Constituicdo Federal do Brasil de 1988 como um direito, a comunicagédo também

deve ser um direito do cidadao.

No campo da salde, a comunicacdo ndo se dissocia da nocgdo de direito, €
dirigida a cidadaos, objetiva o aperfeicoamento de um sistema publico de

23



salide em todas as suas dimensdes e a participacdo, efetiva das pessoas
na construcdo dessa possibilidade. Nesse sentido, podemos dizer que a
comunicacdo deve ser parte integrante do SUS, deve ser trabalhada
conforme seus principios para que os cidaddos tenham acesso a
comunicacdo, conhecam o0s servicos e as acbGes de saude publica

(ARAUJO; CARDOSO, 2007, p. 61).

Abordando a comunicacdo e os principios do SUS sob a perspectiva da
comunicacdo como um direito do cidadao, segundo os estudos de Araujo e Cardoso
(2007) é possivel relacionar cada um deles com a comunicacao.

Os principios de universalidade, equidade, integralidade, descentralizacéo,
hierarquizacao e participagé@o social, implicam fazer da satde um direito de todos e a
comunicacdo relacionada a democratizacdo desses direitos fundamentados na
nocao de que as pessoas ndo sdo apenas destinatarias daquilo que os técnicos da
saude tém a dizer, mas interlocutores, e componentes da construcdo dessa
comunicacao.

Do mesmo modo os outros principios ao promover a saude de acordo com
as necessidades individuais e coletivas devem ser construidos respeitando
as diferencas, reconhecendo as necessidades das pessoas e seus
contextos, os lugares onde vivem, sua cultura, seus costumes e a sua
autonomia. Nesse sentido a comunicagéo facilita levar a salde para mais
perto da populacdo, cada territério, cada local. A comunicacdo deve ser
pensada a partir da divisédo do poder, pelo direito de falar e ser ouvido, dos
usuarios, os trabalhadores e os gestores da salde, na saude, organizada
de forma a garantir atendimento integral de acordo com as suas
necessidades. A participagdo é a pedra de toque da comunicacdo, € um
lugar de democratizacdo dos espacgos de construgdo das politicas de saude
(ARAUJO; CARDOSO, 2007, p. 61).

Os meios de comunicagdo tém uma dimensao simbolica irredutivel: eles se
relacionam com a producdo e a circulacdo de materiais que sao significativos para
os individuos que os produzem e o0s recebem. Na salude, a comunicacdo €
indispensavel na reproducao dos saberes cientificos e de informacdo sobre saude,
democratizando as politicas publicas (THOMPSON, 2010, p.19).

A comunicacao passa por processos de mudancas e modifica as relacdes
entre as pessoas e as comunidades. Gracas a ela as pessoas estdo mais proximas,
se comunicam mais, e mais agilmente, ampliando os horizontes e desmistificando o
sentido de pertencimento a uma localidade, fazendo com que os contatos entre elas

se tornem global e sem fronteiras.

Diante dos desafios de mobilizar os sujeitos no cendrio contemporaneo,
torna-se cada vez mais evidente a necessidade de que a comunicagéo seja
tratada de uma maneira estratégica. Isso porque os meios de comunicacao
tornaram-se hoje um complexo de veiculos e canais, cada um com suas
peculiaridades técnicas e de linguagem, que pressupde algum conhecimento
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especializado, porque a posse dos meios de comunicacédo e 0 acesso a eles
se dao de forma assimétrica, e porque ha necessidade de arregimentar e
organizar recursos simbdlicos que promovam n&o apenas a visibilidade, mas
também as condicBes necessarias para vinculacdo de atores e para
cooperacao (HENRIQUES, 2005, p.10).

A comunicacdo € um campo importante de disseminacdo do conhecimento
para o desenvolvimento social, principalmente, das politicas publicas de salde,
portanto, merece ser melhor explorada. E um fendmeno que acompanha a formagao
da sociedade e se tornou indispensavel no cotidiano das pessoas, que utilizam a
internet, redes sociais, televisao, telefones e outros canais de comunicacdo para se

conectarem com o mundo.

3.4 Mobilizac&o Social em Saude

A palavra mobilizacdo € um substantivo feminino, derivada do verbo regular
transitivo direto pronominal “mobilizar’ que é também sin6nimo de estimular,
provocar, impulsionar, mexer, movimentar, incitar, instigar, chamar.
Etimologicamente a palavra mobilizacdo € a juncdo do verbo mobilizar mais a
interjeicdo acao, originada do latim actio, onis (FERREIRA, 2009).

A mobilizacdo é uma forma, um instrumento de promocdo da equidade, da
universalidade e do acesso da populacdo aos bens publicos, uma ferramenta de
transformacdo da atencdo a saude para torna-la acessivel e possivel a todos,

indistintamente.

(...) por isso o fato de a comunidade participar no sistema de saude é visto
como condigdo fundamental para o exercicio pleno da saude, capaz de
promover equidade e de transformar a atengdo a saude. As agbes de
construir a cidadania e formar sujeitos coletivos sdo tomadas como
fundamentos para a conquista de espacos democraticos e de direitos
sociais (COELHO, 2012, p.01).

A mobilizacdo social € “uma convocacdo livre de vontades” como bem
conceituam Toro e Werneck (2004, p.13). E, neste sentido caminha a humanidade,
entendendo que € preciso que as pessoas estejam engajadas, interessadas e
principalmente motivadas a lutar por algo que Ihes falta, por melhores resultados e
decisdes que produzam efeitos em suas vidas e em suas comunidades.

Henriques (2007) relata que na saude, desde 1990, hd uma percepcédo de que
€ preciso participacado e mobilizacdo popular para que as situacdes de precariedade

e desconforto em relacdo a saude sejam manifestacdes publicas concretas de lutas
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por maior visibilidade das situacdes de desigualdade e desassisténcia, bem como
para a solugdo dos problemas que afligem as comunidades.

Ja Toro e Werneck (2007) argumentam que as mobilizacées ndo devem ter
carater festivo, sdo movimentos reivindicatorios legitimos, um ato de razdo. Elas séo
documentadas, argumentativas, e em favor de um objetivo comum que espera por
resultados eficazes, frutos de acbes decisorias, desejados e compartilhados por
todos.

A participacdo, como a mobilizacdo, é uma questdo de escolha individual. As
pessoas participam e se mobilizam por alguma causa concreta, por um objetivo
comum e pré-definido, mas tém o livre arbitrio para decidir se querem ou nédo
defender certa causa ou tomar parte de algum evento ou movimento (TORO;
WERNECK, 2007). E preciso que as pessoas se sintam inseridas no contexto, se
sintam responsaveis e contaminadas pelos ideais da luta, cativadas, atraidas e
capazes de discutir, contribuir e colaborar para a solucdo das questdes que se
apresentarem nas reivindicacbes e exigéncias da acdo proposta de carater
relevante, de abrangéncia coletiva, de sentido publico e dimensdo porvindoura,
pautas positivas, inspiradoras e motivadoras de reivindicacao.

Toro e Werneck (2007) afirmam que a mobilizacdo ocorre quando um grupo
de pessoas, uma comunidade ou uma sociedade decide e age com um objetivo
comum, buscando, cotidianamente, resultados decididos e desejados por todos.

A mobilizacdo caracteriza-se também por uma dimensdo continua,
longitudinal, de dedicagcdo habitual e sacramental, avaliada, comunicada e
reavaliada sucessivamente. Por ser dinamica, a mobilizacdo produz resultados
continuos. A sustentabilidade da mobilizacdo se da exatamente por ser tratar de
uma luta diaria, de atuacéo coletiva, por também inspirar confianca e simpatia entre
os ativistas de mesmas opinifes, pelo fortalecimento do espirito de equipe, pela
geracdo de compromisso com o social, pelo fato de a origem da luta exprimir
objetivos e sentidos comuns e relevantes (HENRIQUES, 2007).

O que da equilibrio e forca a participagdo das pessoas na maioria das lutas é
também a certeza da decisdo, da capacidade de vislumbrar o que cada um tem de
si, em poder decidir pelo outro, para o outro, de construir o bem coletivo, de ser uma

energia importante e real na hora da escolha, da decisao e promog¢&o da mudancga.
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As acbes de construir a cidadania e formar sujeitos coletivos séo tomadas
como fundamentos para a conquista de espagos democraticos e de direitos
sociais. Pretende-se colaborar para a democratizacdo dos diferentes
espacos de escuta da sociedade civil tornando-os locais cada vez mais
apropriados para as tomadas de decisdo sobre a construcdo de politicas e
servicos de salde, dos quais a populacdo se apropria coletivamente,
superando a simples obrigatoriedade burocratica da participacdo e
contribuindo para a saude e qualidade de vida (COELHO, 2012, p.140).

Para Henrigues (2007) a comunicacdo é uma condi¢do importante para que
as pessoas se insiram nos projetos coletivos por meio do reconhecimento de que
aguele movimento representa seu discurso, sua Visdo, sua expectativa gerando
valores e sentidos para elas, vinculando-a aos movimentos sociais .

Castells (1999) citado por Henriques (2007) diz que a comunicacdo em projetos
de mobilizagdo assume fungbes especificas, a fim de dinamizar a mobilizacdo e
potencializar os movimentos para que estes ndo se tornem “simples sequéncias de
acoOes e reacOes desarticuladas de pouca representatividade”.

Entendendo o conceito de Toro e Werneck (2007) de que a mobilizacdo é
considerada um processo de convocacao de vontades para uma mudanca de
realidade, por meio de propésitos comuns estabelecidos por consenso, é possivel
compreender a demanda pela comunicacdo estrategicamente planejada na
estruturacdo de um projeto mobilizador, uma vez que as pessoas precisam sentir-se
como parte do movimento e abragar verdadeiramente a sua causa.

A vinculacdo ideal dos publicos aspirada por todo e qualquer projeto de
mobilizacdo social encontra-se no nivel da corresponsabilidade. Nesse sentido,
compartiihamos com Henriques (2007) a ideia de que coloca-se como necessario
que um projeto de mobilizagdo permita 0 engajamento das pessoas e 0
desencadeamento de acBes concretas de cooperacdo e colaboracdo, em que 0s
cidaddos se sintam efetivamente envolvidos no problema que se quer resolver e
compartilhem a responsabilidade pela sua solucao.

Esta € uma busca constante do Sistema, o engajamento, a adesdo e o
compromisso da populacdo, dos gestores e prestadores, dos profissionais de saude
e dos servicos que precisam ser compreendidos, interiorizados, estudados e
exercidos frequentemente, possibilitando a cada cidaddo a construcdo de um
sistema de saude inclusivo, que atenda aos interesses do coletivo de forma idéntica,
democrdética, resolutiva, unanime, direitos que sé serdo possiveis com a mobilizacédo

social concreta, justa e recorrente.
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E assim que o termo “mobilizagdo social” ganhou terreno nos Ultimos anos,
incorporando-se cada vez mais ao cotidiano dos cidaddos. Tanto que Sseu uso
ganhou uma dimenséao tdo ampla que passou a figurar ndo somente no repertorio
dos movimentos civis, mas também das esferas governamentais e empresariais. “A
mobilizacdo torna-se assim condicdo “sine qua non” para atingir as esferas de
deliberacdo coletiva e, consequentemente, para compor novos entendimentos,
garantir direitos e mesmo para interferir diretamente numa realidade adversa”
(HENRIQUES & WERNECK, 2005, p. 8).

Visto que a mobilizagéo social € a reunido de sujeitos que definem objetivos e
compartilham sentimentos, conhecimentos e responsabilidades para a
transformacao da realidade movida por um acordo em relacdo a determinada causa
de interesse publico ela ocorre quando uma comunidade decide e age com
interesses comuns em busca dos melhores resultados para todos (BRAGA,
HENRIQUES; MAFRA apud HENRIQUES, 2007, p. 36)

Toro e Werneck (2007) discorrendo sobre mobilizacdo afirmam que
convocando vontades com sentidos compartilhados ela ndo € uma simples
propaganda ou mera divulgacdo, mas um amplo compartiihamento de quereres, de
discursos, de visdes e de informagbes, um modo de construir a democracia e a
participacdo a partir da construcdo coletiva de saberes e interesses da comunidade
e dos servicos de saude.

Mafra (2010) considera que a mobilizacdo social € um fenbmeno cada vez
mais visivel e estudado nos nossos dias. Obviamente, ndo podemos considera-la
uma realidade apenas contemporéanea, muito menos inventada pelas novas
configuracbes sociais, uma vez que o processo de mobilizacdo sempre perpassou
por toda a histéria da humanidade. E nesse todo chamado “mobilizagdo social’
podemos inserir uma série de fenbmenos que acontecem e aconteceram no decorrer
dos tempos. Numa perspectiva muito ampla, podemos até considerar, a titulo de
ilustracdo, que, desde que o homem descobriu suas potencialidades de agir no
mundo e foi capaz de se reconhecer numa coletividade, ele se mobiliza junto aos
seus semelhantes e compartilha desejos, sentimentos e acfes, na tentativa de
construir uma vida que lhe dé liberdade e autonomia. O autor observa, ainda, que a
mobilizac&o social, compreendida pelo &ngulo da comunicacao, esta intrinsecamente

envolvida com o estabelecimento de processos comunicativos entre os diversos

28



atores sociais que compartilham determinada causa. E para deflagrar esses atos,
que podem ser traduzidos como interacbes e trocas comunicacionais, 0s sujeitos
utilizam os meios, linguagens e instrumentos com 0s quais convivem na sociedade,
posicionados em lugares especificos, carregados de valores e materiais simbolicos
gue os constituem e constroem sua realidade.

Nesse contexto a mobilizagdo, como a comunicag¢do social, torna-se também
outro importante instrumento de gestdo quando aproxima pessoas e as faz pensar
de modo coletivo nas melhores alternativas de atingir propositos comuns, com

muitos desafios, com a ampliacao do direito do cidadéo, de falar e ser ouvido.
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4 METODOLOGIA

Trata-se de revisdo narrativa de literatura que utilizou fontes de informacdes
bibliograficas e eletrénicas para levantamento de resultados de publicagdes de
outros autores para fundamentar e alcangar os objetivos propostos neste estudo.

As revisdes narrativas tem como caracteristica apresentar tematicas mais
abertas, apropriadas para descrever e discutir o desenvolvimento ou o “estado da

arte” de um determinado assunto, sob o ponto de vista tedrico ou contextual.

Constituem, basicamente, de anadlise da literatura publicada em livros,
artigos de revista impressas e/ou eletrbnicas na interpretagdo e analise
critica pessoal do autor (ROTHER, 2007, p.1).

A questdo norteadora foi discutir a comunicagdo e a mobilizagdo social em
saude como estratégias para a compreensao do funcionamento do SUS.

A busca pelos trabalhos académicos foi realizada em bibliotecas e bases de
dados remotos: Scientific Eletronic Library Online (SciELO), Literatura Latino-
Americana em Ciéncias da Saude (Lilacs) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS).

Foi realizada pesquisa no site da SES/MG para caracterizar os processos
comunicacionais desenvolvidos pelo Setor de Comunicacéo,

As palavras chaves utilizadas foram: comunicacdo em saude, mobilizagado em
saude, midias, redes sociais e Sistema Unico de Saude. Procedeu-se ao
cruzamento dos descritores comunicacdo e mobilizacdo social em saude, midias
sociais e saude buscando apreender as relacdes entre as acdes de saude e a
comunicacao na légica do SUS.

Os critérios de inclusdo foram: texto completo em portugués, ano de
publicacdo entre 2007 e 2017, artigos estudados e discutidos em sala de aula sobre
a tematica comunicac¢ao e mobilizacido em saude, disponibilizados pelos professores
durante o curso de pos-graduagado em Comunicagao e Saude.

Alguns autores, por sua importancia na construcdo do SUS e por sua
contribuicdo valiosa no desenvolvimento de acdes e servicos de saude relacionados
a comunicacao social e mobilizacdo em saude, foram citados anteriormente ao
periodo 2007-2017. Esta contribuicdo € relevante para esta pesquisa que procurou

orientar-se nos fundamentos do SUS e na construcao dialégica do mesmo com a
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comunicagdo e a mobilizacdo social em saude confirmando as importantes

estratégias para a compreensao do funcionamento do Sistema.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir da interpretacdo dos achados foram discutidas quatro tematicas:
fatores que interferem no processo de comunicagao social e mobilizagcdo em saude;
acdes de comunicacdo e mobilizacdo em saude desenvolvidos pelo Setor de
Comunicagao Social da Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais — SES/MG;
influéncia das redes e midias sociais no processo de comunicagdo e mobilizagao
social; importancia da comunicacdo e da mobilizacdo social em salude como

estratégias para a divulgacdo das acdes e servigcos do Sistema Unico de Saude.

5.1 Fatores que interferem no processo de comunicagao social e mobilizagao
em saude

Com relacido ao processo de comunicacdo e mobilizacdo em saude os
documentos consultados apontam a necessidade de que os servigos de saude
devem se apropriar das técnicas utilizadas de comunicagao para atingir e sensibilizar
a populagdo com relagdo aos servicos do Sistema Unico de Saude de modo a
ampliar a compreensao da populagdo sobre os mesmos.

Os métodos de comunicacdo e mobilizacdo devem ser utilizados para
incentivar a participacao cidada, por meio das praticas comunicacionais, a0 mesmo
tempo em que essas técnicas devem facilitar a compreensdo do Sistema Unico de
Saude para o seu melhor funcionamento. A comunicagéo deve se apropriar do tema
Saude, buscando facilitar a interlocugao entre o sistema e a populacéao.

A leitura dos periddicos e outros trabalhos académicos citados indica também
que ha necessidade de aproximacgao dos servicos de saude com o publico usuario
do SUS, e que a comunicagao € responsavel por esta aproximacgao e divulgacédo das
acgdes e servicos de saude de forma receptiva e adequada, clara e objetiva, fazendo
com que a informacgédo chegue a todos de forma decodificada, atenta, acolhedora,
contribuindo para a construcdo do vinculo saude-cidaddo, e a compreensao do
funcionamento do Sistema.

A comunicagao € um processo capaz de gerar vinculos, aproximagao da
informacdo com as pessoas, € € uma questdo essencial para que todos tomem
conhecimento e tenham a oportunidade de participar e compartlilhar ideias,

sentimentos e agcdes em favor de uma causa comum, um objetivo comum.
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Segundo Henriques & Werneck (2005) os processos de comunicagdo nao
podem ter sua eficacia aferida tdo somente pelos resultados de visibilidade, e nem
pelo efeito imediato das estratégias de divulgacdo. Toda a acdo deve ser avaliada
em sua capacidade de gerar e sustentar as interlocugdes, de favorecer o dialogo e a
interagcdo, de expor conflitos e promover acordos, enfim, buscar fomentar o vinculo
ideal da correponsabilidade.

Em diversos momentos da historia do Brasil e do mundo, a mobilizacédo social
sempre esteve presente. A comunicacdo social em saude € uma estratégia
importante para disseminar as agfes e servicos de saude, bem como saberes
cientificos que precisam ser mais bem elucidados e levados ao conhecimento da

populacao.

5. 2 Agoes de comunicacao e mobilizagcao em saude desenvolvidos pelo Setor
de Comunicagao Social da SES (MG)

Na Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais (SES/MG), a Assessoria
de Comunicacdo Social atua em todo o Estado coordenando as acdes de
comunicacdo e mobilizacdo social com o objetivo de disseminar as informagdes em
saude. Atuam, em Minas Gerais, 14 assessorias descentralizadas nas regides de
saude onde funcionam as superintendéncias e as geréncias regionais de saude na
coordenacao do trabalho de divulgacdo das acdes de saude desenvolvidas pela
SES/MG (SES/MG, 2018).

A producdo de material informativo e educativo, bem como as pecas
publicitarias de campanhas de vacinacdo e controle de doencas e agravos € de
responsabilidade das agéncias de publicidades contratadas pelo Estado e sob a
supervisao técnica da Assessoria de Comunicacdo da Saude do nivel central, em
Belo Horizonte (SES/MG, 2018).

As mobiliza¢cées tomaram maior impulso a partir do ano 2000 com a criacéo,
em 2004, dos Comités em Defesa da Vida (SES/MG, 2004), quando Minas Gerais,
por termo de compromisso de campanha politica, trouxe como principal programa do
Governo mineiro o fortalecimento das estratégias para a reducdo da mortalidade
materna e infantil, que atingia altos indices de mortalidade, com indices superiores a

taxa de 29% por mil criancas nascidas vivas, muito além do preconizado pela
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Organizacdo Mundial de Saude (OMS). Nesse momento as a¢fes de comunicagao
tomaram novo rumo com a criagdo do Programa de Redug&o da Mortalidade Infantil
e Materna em Minas Gerais (Viva Vida) lancado em outubro de 2003, com a
producdo intensa de material grafico publicitario: cartilhas, cartazes, livros e
panfletos, além de inser¢cdes nos meios de comunicacdo social: imprensa escrita,
radio, televisdo, blogs, redes e movimentos sociais (SES/MG, 2006, p.12).

A Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais criou o Nucleo Estadual de
Mobilizacdo Social em Saude em fevereiro de 2004, concomitantemente a criacéo
do Comité Estadual de Defesa da Vida que incluiu diversas instituicoes
governamentais e da sociedade civil. Foi uma iniciativa mobilizadora estabelecida
pelo Programa Viva Vida para alcancar a meta de reduzir a mortalidade materno-
infantil no Estado (SES/MG, 2004).

Atualmente o Nucleo Estadual de Mobilizacdo Social em Saude, integrante da
Assessoria de Comunicacdo Social (ASCOM), além de priorizar outros agravos,
privilegia a diminuicdo do numero de casos de Dengue e mais recentemente
acompanha os casos de Zika Virus, Febre Amarela e Chikungunya em Minas
Gerais.

Desde entdo, a ASCOM/SES-MG, determinou a criacdo dos nucleos
municipais de mobilizacdo social a partir dos nucleos regionais. De acordo com
dados disponibilizados pela SES/MG no site www.saude.mg.gov.br, em dezembro
de 2017 os nucleos municipais totalizavam 722 cobrindo 90,50% dos municipios de
Minas Gerais.

Com o trabalho sempre crescente dos meios de comunicacdo e a
necessidade constante de informacdo em tempo habil sobre as doencas e agravos
da saude, além de informacfes sobre as acdes e servicos do SUS, a ASCOM tem
ampliado cada vez mais a sua insercdo no mercado publicitario e de producdo de
conteldo para alcancar o publico ao qual se destina.

A SES-MG mantém uma péagina onde disponibiliza diariamente informacao
por meio do site: www.saude.mg.gov.br, com producdo de matérias e informacoes
de todo o Estado, além de manter o Blog da Saude MG, um espaco criado no dia 29
de setembro de 2015 para falar sobre promoc¢éo da saude e mobilizacdo social na
internet para o fortalecimento do SUS em Minas Gerais. A proposta € noticiar

assuntos relacionados a saude publica de uma maneira mais informal, além de
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divulgar cursos, palestras, oficinas e eventos que acontecem por todo o Estado
(SES-MG, 2017). Esse blog possui diversas se¢fes organizadas em posts com
artigos, entrevistas, literatura em saude, alimentacdo saudavel, links da semana,
eventos, o Fala Regional, e o #Mobilizacdo da Saude, péagina fixa no blog que
indexa as noticias produzidas pelos jornalistas que séo referéncias em Mobilizagédo
Social da SES-MG.

O processo de mobilizacdo nos 853 municipios de Minas Gerais depende de
que sejam determinados os pontos de coordenacdo e de controle das acbes
mobilizadoras que sdo os Nucleos Estadual, Regional e Municipal de Mobilizagédo
Social em Saude. Segundo o Blog da Saude (SES/MG, 2018) torna-se, entao,
indispensavel que cada um e todos sejam responsaveis pela prevencéao, assisténcia
e promocdo da saude. Todos traduz—se em organizacbes governamentais
(educacgédo, cultura, saneamento e outras), nao governamentais (ONGS),
associacbes (de bairro, profissionalizantes, etc.), instituicbes religiosas, todo e
qualquer grupo formal e informal de pessoas.

A Sala de Imprensa € um canal de comunicacdo gque nasce com a proposta
de estreitar o relacionamento da SES/MG com o0s jornalistas, blogueiros e
influenciadores digitais, um espaco que produz informacdes que podem ajudar os
profissionais da midia a produzir contetdo sobre o SUS no Estado.

O Canal Saude criado pelo Ministério da Saude ha 24 anos, o Canal Minas
Saude, (programa de educacdo a distancia que funcionou a partir de 2008 sob a
coordenacdo da Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais e a Fundacéo
Renato Azeredo (FRAMINAS), sendo transferido para a Escola de Saude Publica do
Estado de Minas Gerais e encerrado no ano de 2014), o Telessaude, a impressao
de revistas especializadas e periddicos sédo iniciativas que devem ser mantidas, pois
levam a informac&o aos profissionais e outros interessados em saude, assim como
deve ser considerada a possibilidade de implantacdo de uma politica de
comunicacdo para o SUS descentralizada e multidirecional, além de maior
divulgacdo e distribuicdo dos impressos, filmes e videos produzidos pelas
instituicdes do SUS.

A funcdo dos canais de comunicacdo governamentais é dar voz a quem
precisa falar e contribuir para a producao e disseminagédo da boa informagéo sobre

salde, e muito particularmente sobre o Sistema Unico de Saide. A comunicacéo é
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elemento fundamental de todo e qualquer setor, porque é estruturante e
imprescindivel nas relagbes humanas. Prescindir da comunicacdo é prescindir de
parte significativa daquilo que nos torna humanos. Todo cidad&o tem direito de saber
a que tipo de risco estd exposto, de saber quais 0s equipamentos e as
disponibilidades que tem para o atendimento de suas necessidades em saude e
outras questdes como trabalho, lazer, educacdo, meio ambiente, economia etc.

O direito a comunicacdo é um direito humano tdo legitimo quanto o direito a
salde. E preciso acesso aos meios de comunicar, mais do que acesso

simplesmente aos meios de se informar (ARAUJO, 2015, p. 52).

5.3 Influéncia das redes e midias sociais no processo de comunicagido e

mobilizagao social

No que se refere a influéncia das midias e redes sociais na divulgagéo das
acdes e servicos de saude como forma de comunicacdo e mobilizagao da
sociedade, autores como Henriques (2007), Araujo (2014), Castells(1999), Kunsck
(2011), comungam da mesma opinido de que a populagdo carece de meios de
comunicagao mais modernos e atrativos como as midias sociais. A extrordinaria
mudanca nas formas de vida coletiva corresponde ao intenso desenvolvimento
contemporaneo dos meios de comunicagdo exigindo especial atencdo para as
estratégias comunicativas que possam nao apenas dar visibilidade as suas causas,
mas alcangar um ambiente de cooperacdo que transcenda o ambito local
(HENRIQUES, 2005, p.1).

Formas, processos e instituicdbes que a humanindade passou a conhecer
desde o surgimento da internet, a rede das redes, remete ao tema da visibilidade
que esta intrinsecamente ligada a comunicagdo. Em Araujo (2015) identificamos que
nossa cultura é de visibilidade, s6 existe publicamente quem tem presenga em
algum suporte midiatico. Estar na midia € um grande desejo. E por meio dela que se
ascende as grandes massas, que se amplia o arco de abrangéncia da nossa fala,
nossos discursos. Mas, em geral, a midia retrata as fragilidades das instituicées e
seus servigos criando antagonismo entre estas e a populagéo.

Concordamos com Araujo (2015) quando diz que o fato € que produzimos

uma comunicagcdo sazonal, motivada por eventos predefinidos (campanhas de
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vacinagao, contra o diabetes, a hipertensdo, tuberculoses, Aids/HIV, etc.), crises no
sistema, surtos epidémicos, urgéncias e emergéncias. Além disso, quase sempre a
comunicagao em saude nado da voz ao cidadao, as falas autorizadas sado quase
sempre as mesmas, € na midia, a fala dos demais atores, a populagdo, sempre é
utilizada para legitimar com depoimentaos aquilo que ela esta afirmando. As falas
sdo constantemente silenciadas.

E preciso legitimar as falas e entender que as pessoas ja tém um
conhecimento, um saber prévio sobre os assuntos abordados, e isto ndo pode ser
desconsiderado. As midias, na maioria das vezes, expbem abordagens
descontextualizadas, superficiais, que nem sempre correspondem as expectativas
do publico. Seja por pouco tempo ou espaco para a exposi¢ao da matéria nos meios
de comunicagao (radio, TV, jornal), seja pelo desconhecimento do repdrter/jornalista
a respeito do assunto abordado.

Outro ponto, é que a midia e grande parte dos profissionais de saude nao
conhecem o SUS. Nao podemos cobrar da midia o que também nao temos para dar.
Precisamos formar porta-vozes. E preciso cuidar da formacdo académica dos
agentes comunicacionais, valorizando e confiando nos profissionais de comunicagéo
social nas assessorias, dando-lhes autonomia para responder as questbes que a
midia demanda. Sendo detentores de informacgdes técnicas privilegiadas, baseadas
em evidéncias cientificas, em tempo habil (porque essas informagdes demoram
muito a chegar), os comunicadores terdo condicbes reais de potencializar as
informacdes sobre o Sistema. Os assessores sao contratados por seu conhecimento
de mercado e séo estratégicos nas instituicbes de saude, por isso ndo deveriam
ocupar cargos comissionados, mas sim fazer parte do quadro efetivo do SUS.

Para Oliveira (2007) nao ha duvida alguma de que o espago publico midiatico
€ caixa de ressonancia dos interesses sociais e espaco de conflito, cooperagcao e
educacao que permite ao cidadao participar e se informar das controvérsias publicas
e de seus direitos. Assim, a midia se torna fundamental para o exercicio do controle
publico.

A midia é instrumento publico imprescindivel para a realizagdo dos valores
da esfera publica e da cidadania e tem como fungado contribuir para a
constituicho dos imaginarios sociais, reduzir a complexidade e a
inteligibilidade do social para o cidadao, fatores sem os quais a participacao
politica ndo pode se efetivar (OLIVEIRA, 2007, p. 77).
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O ambiente Web estabeleceu novas formas de acesso, armazenamento,
recuperagédo, arquivo e disseminacao da informacéao. “Com ele, o mundo ficou maior,
mais rapido e mais proximo, obrigando-nos, como profissionais e cidadaos, a uma
drastica mudanca de postura. Os aparelhos e sistema eletrénicos (computadores, e-
mails, celulares, etc.) vém gradativamente, invadindo as formas pelas quais as
pessoas se relacionam entre si, com 0 governo e com as organizacbes (BUENO,
2006, p.71).

Sendo a comunicagao uma ciéncia social aplicada que estuda os meios de
comunicagao de massa - mass media, média ou midia — o jornalismo ou imprensa, a
comunicagdo organizacional (publicidade, propaganda, relagdes publicas,
comunicagao de marketing de empresas e organizagdes) trata de uma area do
conhecimento diretamente relacionada as interagcbes entre os seres humanos e a
sociedade, intermediadas pelas tecnologias de transmissdo e potencializagdo de
alcance das mensagens (MEDINA, 2006).

A comunicacdo pode ser utilizada para fins que vdo desde o entretenimento
até o convencimento do publico, da consolidacdo do senso de identidade de um
determinado grupo de pessoas a sua formacdo educacional e politica, assim pode
ser capaz de modificar habitos e atitudes, de influenciar pensamentos.

Teixeira (2012) comenta esta influéncia da midia e a modificacdo de habitos,

atitudes, comportamentos e pensamentos:

Os divulgadores em salde ndo devem ser vistos como profissionais que
simplesmente escrevem comunicados relacionados a salde para a midia,
mas sdo integrantes fundamentais do sistema de saude. E grande a
responsabilidade dos meios de comunicac&o de massa devido ao seu grande
potencial em influenciar comportamentos, mesmo quando a informacgéo é em
formato de entretenimento. A influéncia da midia ndo se restringe a
populacado leiga como fonte primaria de informacdo em saude, mas influencia
também os préprios profissionais de salde e os cientistas (TEIXEIRA, 2012,

p.1)

A saude é apontada por varias pesquisas de opinido como a principal
preocupacao dos brasileiros. Jornais, revistas, radios, TVs e Internet reagem a esse
interesse dedicando, cada vez mais, espaco ao tema, seja pela carga de doencas
gue assolam a populagao seja pelos novos tratamentos, mazelas dos hospitais e
politicas publicas na area (COLLUCCI, 2015, p.16).

E grande a influéncia da midia sobre os comportamentos em salde. Para
Colluci (2015) isso significa que o modo como as pessoas entendem ou se

interessam pelo tema saude e as atitudes que tém relacdo a assuntos referentes a
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ele estdo ligados diretamente a informacdo que recebem da midia. Outros autores
como Teixeira (2012), Santos (2007), Oliveira (2007) ja consideram os meios de
comunicacdo de massa como integrantes fundamentais do sistema de saude.

Porém, no campo da saude publica, a avaliagdo da cobertura da midia
também néo é das melhores, muitas das vezes a abordagem adotada pelos veiculos
ajuda a reforcar o esteredtipo negativo do SUS. E preciso reivindicar mais “boas
noticias” de saude na grande midia e também mais informacdes no sentido de
reforca-la como direito garantido na Constituicdo e ndo como mercadoria (BRASIL,
2015).

E importante o papel que deve ser cumprido pelos observatérios de midia e
saude. Essas estruturas devem ser apoiadas, porque, além de formar uma
consciéncia critica sobre o papel dos meios de comunicacdo na sociedade,
permitem avancar na compreensao da légica de producdo dos sentidos da saude
por esses meios, sentidos que ora concorrerdo com o0s das instituicbes, ora serao
sinérgicos aos delas, no grande mercado simbdlico de que somos participantes
(ARAUJO, 2015).

A comunicacdo € um desafio para a saude. A comunicacdo que queremos
precisa considerar os contextos, 0os processos politicos de estabelecimento de
prioridades, as condi¢cfes sociais, materiais, institucionais e também subjetivas de
producado dos sentidos.

Aradjo (2015) considera ser imprescindivel ter clara a importancia das
relacbes de poder que determinam e sdo determinadas, pelos processos e pelas
praticas comunicacionais. A autora observa que as praticas e modelos de
comunicacdo vem sendo utilizados na saude basicamente com duas finalidades:
informar a populacdo sobre que habitos devem adotar para que evite doencas e
promover a imagem da gestdo e dos gestores de saude. Produzidas de forma
centralizada, com grande concentragdo de recursos financeiros, materiais e
humanos no ambito federal (e porque ndo dizer estadual e municipal também), a
centralizacdo da comunicacédo faz perder de vista os contextos locais, culturais e
sanitarios regionais. E sazonal, surgindo em épocas de risco de epidemias ou
seguindo calendarios prévios e fixos (AIDS no carnaval, dengue no veréo, etc.) E de

natureza preventiva, unidirecional, veicula e fortalece a voz autorizada das
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instituicdes, e utiliza agéncias contratadas que recebem volumosos recursos para
produzir campanhas esporéadicas.

A Comunicacédo é mais que fala ou escrita, ela € dindmica, possui simbologia,
transmite mensagens e informacgdes construindo sentidos e significados.

Atualmente a Web e as redes sociais digitais trazem um novo cenario para a
comunicacdo, mobilizacdo e interacao para as pessoas.

E importante entender o significado de Web, uma palavra inglesa que significa
teia ou rede. O termo ganhou novo sentido com 0 aparecimento da internet,
passando a designar a rede que conecta computadores por todo o mundo, a “World
Wide Web” ou seja o "www”. Web significa um sistema de informagdes ligadas
através de hipermidia (hiperligacbes em forma de textos, videos, sons e outras
animacoes digitais) que permitem ao usuario acessar uma infinidade de conteudos
através da internet. Para isto € necessario ligacdo a internet e um navegador
chamado “browser” que significa olhar ou procurar casualmente alguma coisa, onde
sdo visualizados os conteudos disponiveis. O Google Crome, Safari, Mozilla Firefox,
Internet Explores, Opera, e outros, sdo exemplos de navegadores (EDUEMG, 2016).

Guedes (2015) analisa que varios fatores tornaram a Web tdo popular e fez
com que crescesse de forma exponencial durante os anos pela facilidade no
compartiihamento de informagdo e conhecimento, pela insercdo na midia, pelo
poder de socializacdo, pelo aumento na conexao de internet e a vinda do telefone
celular ou mobile.

Com a Web as pessoas ndo precisam mais trocar livros, jornais, revistas,
artigos entre si, pois a informacdo chega aos lares de forma mais acessivel. As
paginas da web passaram a obter imagens, videos e audios tornando-se atrativas. A
vinda da web faz com que as pessoas possam se comunicar e fazer novas amizades
ao redor do mundo, e o mobile com a chegada dos smartphones colocou a Web na
palma da mao, em qualquer lugar e momento.

Além de proporcionar entretenimento: jogos online, videos, musica etc., a Web
traz informacdo e conhecimento indicando o aumento significativo na busca por
novas tecnologias, trazendo produtividade nos servicos e nas formas de pesquisa e
conhecimento, poupando tempo, socializando e aproximando pessoas.

A Web através da internet fez com que a socializagéo se tornasse muito mais

simples, mais agil e mais proxima, além de facultar o poder de compra tornando-se
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um shopping (as lojas virtuais) com facilidades de ofertas de produtos, precos e
formas de pagamentos com seguranca, economizando tempo e dinheiro dos
consumidores. Desta forma, ampliou e modificou também o mercado de trabalho,
pois existe uma infinidade de profissées que trabalham diretamente ou indiretamente
através da web. Muitos fazem da Web o seu trabalho diario e dele obtém lucro e
renda.

A Internet traz para as pessoas uma fonte inesgotavel de informagfes das
mais diversas areas como cita Bueno (2006). Obtendo uma gama de informacdes
nas redes sociais digitais, o cidaddo, além do acesso ao conhecimento pode
também transformar-se em agente de producdo de conteldo, postando ideias e
opinides, interagindo com grupos e pessoas, envolto em uma rede.

A responsabilidade da comunicacdo em saude através dos meios digitais € a
de prestar informacdes corretas e confidveis para disseminar o saber cientifico,
comprovado, atestado, para que os internautas, aqueles que acessam a internet,
possam compreender os significados da informacdo em saude, reproduzindo-os

fielmente nas redes de comunicacao digitais.

5.4 Importancia da comunicacdo e da mobilizacdo social em saude como
estratégias para a divulgacdo das acdes e servicos do Sistema Unico de
Saude.

Os desafios da comunicacdo e mobilizacdo em saude identificados estao
relacionados principalmente ao papel da comunicacdo na defesa da informagdo em
salde e da informacdo em saude como direito de todos. E necessario romper com
alguns paradigmas como o forte carater de oligopolio privado dos meios de
comunicagao de massa, 0 acesso ainda restrito da populacdo ao sinal de internet
que pode ampliar o espago de conhecimento e divulgacao sobre o SUS.

A comunicacdo deve agir de modo a potencializar as agdées do SUS,
procurando efetivamente construir junto com a populagdo politicas publicas que
garantam o acesso da comunidade a radiofusdo comunitaria, canais de internet,
insercdes em radio e TV, jornais, revista e periddico. A midia precisa cobrir as
Conferéncias de Saude, as reuniées dos conselhos, os debates e reunides técnicas,

para a informacao a todos. Se a comunicagdo nao se tornar democratica nenhuma
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instituicdo se sustenta, e muito menos o SUS que é um sistema de interesse politico
e publico.

Cabe a comunicacgao ir além da necessidade e importancia de apresentar os
aspectos positivos do SUS. E preciso fazer com que a populagéo, trabalhadores e
gerentes se apropriem das informacgdes, discutam e legitimem o direito a saude, e
possam nessa discussao formalizar propostas de melhorias e adequagdes do
Sistema. A comunicacado € fundamental na formacdo de uma consciéncia politica,
sanitaria, de interesse social, portanto, é estratégia para a mobilizacdo em saude.

Os novos paradigmas na saude exigem dinamicidade, clareza e corre¢ao nas
informacdes, seus comunicadores devem produzir e publicizar informagdes de
qualidade, que sejam acessiveis a todos os publicos, razao pela qual a saude deve
continuar avangando e utilizando novas tecnologias das midias sociais.

O SUS deve ir também para as salas de aula. A comunicacido deve associar-se
a educacéao utilizando este espago na promogao do dialogo, do engajamento, da
mobilizacdo em saude, da formagdo de cidadaos participativos, ativistas,
dissiminadores de saberes em saude.

Precisamos criar uma politica de comunicagcdo do SUS e nao para o SUS,
contemplando o amplo debate sobre os principios do Sistema, buscando o apoio dos
meios académicos, das fundacdes que fomentam pesquisas e produzem material
informativo importante e confiavel. Precisamos utilizar todos os canais de
comunicagao disponiveis de modo a alcangar todos os publicos indistintamente.

Uma analise de como a comunicag¢ao e mobilizagcado social podem influenciar a
compreensao do SUS é citada por Toro e Werneck (2007), Henriques (2007) e Mafra
(2010). Os autores discutem que deve ser dada visibilidade a todos os usuarios do
Sistema das atividades de saude desenvolvidas para que eles se tornem parte
integrante do processo, estimulados pela informagao correta e sempre presente dos
servicos prestados, dos seus direitos e deveres, buscando a contribuicdo da
sociedade para que a utilizacdo dos servicos se deem de forma objetiva,
democratica, construtiva e participativa.

Collucci (2015) analisa que alguns autores ja consideram os meios de
comunicagdo de massa como integrantes fundamentais do sistema de saude. E
apontam que, dependendo do seu papel, a midia pode alterar a dinamica dos
servicos. E grande a influéncia da midia sobre os comportamentos em saude.
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Outra importante discussao refere-se ao processo de descentralizacdo dos
servigcos de saude como forma de garantir a aproximagao desses servigos com a
populagao e a sua interiorizacdo. O SUS é imenso e dificil de ser entendido. Todo o
funcionamento e compreensao do Sistema carece de recursos comunicacionais para
chegar até a populacdo e ser compreendido em toda a sua complexidade,

organizacéao e funcionamento.
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6 CONCLUSAO

Da-se a esta pesquisa uma conotagdo analitica da literatura disponivel e
encontrada sobre os descritores selecionados cujo tema relaciona-se a comunicagao
e mobilizagdo social em saude, procurando desta forma discutir as estratégias para
melhorar as ag¢des de comunicacdo em andamento, ampliando a compreensao, a
interacdo, a recepgdo, a transmissdo da informacdo, a disseminagdo do
conhecimento sobre o funcionamento e o envolvimento da populagéo na construgao
e utilizagcdo do SUS. Essa analise nos proporciona entender de que maneira os
comunicadores e mobilizadores em saude podem contribuir e incentivar, de modo
mais efetivo, a compreensao da populagcdo sobre o funcionamento do Sistema
utilizando as técnicas comunicacionais disponiveis.

A imprensa e os meios de comunicagdo sempre atuaram na busca da
consolidagdo de uma sociedade democratica. Os meios livres de informagao e
comunicagao expressam o poder das sociedades democraticas. Os meios de
comunicagao nao ampliaram o debate publico, através dos jornais, da TV e da
radiofusdo.

Nao é por outra razdo que as empresas de comunicacido de massa passaram
a ser vistas como um “quarto poder’ na esfera politica. Tal importancia, do ponto de
vista do jornalismo, ficou clara quando se compreendeu que a imprensa — em suas
diferentes plataformas — caberia desempenhar alguns papéis fundamentais para o
pleno desenrolar da Politica, levando a diferentes publicos informagdes
contextualizadas, debatendo temas importantes para a sociedade e fazendo-a
interagir, argumentar e cobrar dos governos as responsabilidades que Ihes cabem.

Como afirmamos no inicio deste trabalho a comunicagcdo e a mobilizagcao
social sdo importantes canais de informagao como estratégias para a disseminagao
dos saberes cientificos. S&do também responsaveis por fazer chegar até a populagao
as informagdes que ela necessita para compreender o funcionamento do Sistema
Unico de Saude, oportunizando o atendimento de suas necessidades em saude.
Nao importam os meios utilizados para este fim desde que eles convirjam para o
aumento da capacidade de fruicdo do Sistema como um canal viavel de

comunicagao e interlocu¢do com os atores sociais, a populagéo.
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Nesse sentido, concordamos com a afirmagdo de CANELA (2007), que a
utilizacdo criativa de novos e velhos meios, a luta cotidiana pela ampliagdo do
pluralismo das visbes de mundo transmitidas pelos 6rgdos de comunicagcéo e o
empenho na “alfabetizagdo midiatica” da populagdo nao vao eliminar, por completo,
e por si sos, as desigualdades politicas e sociais, ndo geram solugdes a curto prazo,
nem geram “conquistas” que se estabelecem definitivamente na sociedade.
Contudo, podem contribuir no processo lento, contraditério e sempre inacabado da
busca de uma democracia mais digna de seu nome.

Uma pessoa pertence a varios espacgos sociais e democraticos como
escolas, igrejas, universidades, conselhos, sindicatos, clubes, grupos de redes
sociais e outros. Tudo isto define o tecido social que quanto mais entrelagado e com
fios, numa teia, mais forte se apresenta (TORO, 2005). Como a saude é um assunto
que afeta diretamente a vida da populacio, ela esta presente nas politicas publicas,
nos debates, nas rodas de conversa, na construcdo e formacado dos espagos
democraticos em sua defesa, como direito e tematica de interesse publico.

A comunicagao € democratica, aberta a participagdo e contribuicdo de todos,
ela pode e deve exercer o papel de construg¢ao social, dando voz aos atores sociais,
facilitando a ampliacdo do alcance, visibilidade e democratizagdo do acesso a
informacgédo, visando a garantia dos direitos dos cidadaos e oferecendo a esses a
informacado que Ihes é devida e de direito.

A mobilizacdo social tem também o papel fundamental de promover o
processo de emancipacao social, dando aos individuos liberdade, autonomia na
construcao das redes de relagdes e de interagdes, facilitando os acessos, o
compartilhamento de discursos, a insercdo e 0 engajamento dos sujeitos a
determinada causa que so € possivel por meio de a¢des de comunicagéao.

As acbes de comunicagado e mobilizacdo estdo presentes e sempre juntas no
processo de tornar o cidaddo mais ativo, um cidaddo com direitos. Nesse sentido, o
direito & comunicagdo vai muito além do direito de receber informacdes: inclui o
direito a se pronunciar, participar da constituicdo da esfera publica, interagir com os
servicos e contribuir para o desenvolvimento e a sustentabilidade das acbes de
salde em todos niveis e instancias nos cenarios do Sistema Unico de Saude.

Concluimos, enfim, que a comunicag¢ao e a mobilizacado em saude utilizando

as midias atuais e cada vez mais modernas, poderao desenvolver um trabalho de
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magnitude, partindo do pressuposto de que a comunicacdo que realmente
comunica deve estar direcionada para aqueles que dela necessitam em qualquer
tempo e lugar. E preciso cada vez mais melhorar o fluxo de informagées nas novas
midias, melhorar a navegacé&o nos sites oficiais fazendo-os funcionar e informar
corretamente de maneira a torna-los mais uteis. Também ¢é preciso qualificar as
assessorias para que seus jornalistas conhegcam a dindmica das diferentes redagdes
e a atuacao de cada editoria. Deve ser aberto um canal de dialogo na aproximagéao
das assessorias com as redagdes para descontruir a imagem de que o SUS é um
sistema para os pobres. O trabalho de divulgacdo do SUS deve fazer com que as
pessoas compreendam a dimens&o da conquista social que temos desde 1988, com
toda informacgédo necessaria sobre suas acdes e servigos prestados pelo Sistema a
comunidade, mesmo com a utilizagdo dos planos de saude, e mesmo que a
complexidade do SUS dificulte a associacdo de sua marca as boas noticias e
praticas no setor saude.

Comunicar melhor as experiéncias exitosas de acesso a consultas, exames e
medicamentos, produtos e servicos ofertados pelo SUS sdo caminhos que a
comunicagado e a mobilizagdo em saude devem percorrer e perseguir. Os desafios
do SUS sé&o grandes, mas as conquistas do Sistema s&o maiores.

A partir da realizagdo desta revisdo observou-se que o tema comunicacao
tem sido explorado pelas ciéncias da saude na busca de estratégias que fortalecam
as relacdes de comunicacao, informacéao, tratamento e didlogo, produzidas entre os
servicos de saude, seus trabalhadores e a populacdo assistida no ambito dos
servicos de saude.

E importante salientar a relevancia do ato comunicativo tanto com criancas
guanto com adultos.

Para garantir uma maior efetividade, a comunicacdo deve ser adotada
cotidianamente. Ela tem por finalidade transmitir e conduzir informacgoes,
estabelecendo uma comunicacdo orientada e frequente com o publico identificado.
Como estratégia de comunicagdo e mobilizacdo, a interacdo face a face retoma os
contextos interativos de copresenca, promovendo uma maior proximidade entre os
individuos, possibilitando agdes mais coesas, diretas e eficazes.

E importante salientar que as praticas de comunicacdo em satde devem se

constituir em estratégias de promogdo da saude e serem mobilizadoras de acbes
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intersetoriais. A comunicagdo deve adotar um carater educativo para gerar acdes e
mudancas de atitudes e mentalidades nos individuos, na comunidade.

A préatica educativa exige de todos nos profissionais do Sistema Unico de
Saude (SUS) a compreensdo de que a realidade de nossas comunidades e a
relagdo entre a populagdo que nelas vivem e o poder publico encontra-se
permanentemente em construcao. Associada a comunicacdo, a educa¢do em saude
podera valer-se dessa estratégia para aproximar os servi¢cos de salde da populacéo,
auxiliando-a na compreensao da organizacdo e funcionamento do Sistema.

Consideramos que a inexisténcia de uma politica efetiva de comunicacéo,
educacdo em saude e mobilizacdo social, contribuiu para o desconhecimento da
populacdo com relacdo ao Sistema Unico de Saude (SUS), trazendo a tona
dificuldades de toda ordem que vao do mau funcionamento dos servicos a pouca
adesdo da populagdo as mudancas culturais que possibilitam habitos mais
saudaveis de vida; das tentativas da melhor compreensdo da complexidade dos
servicos ofertados pelo Sistema as dificuldades quanto ao seu gerenciamento
organizacional e financeiro; da quase nula insercdo da educacdo em saude tanto
para a populagdo quanto para os profissionais para fazer com que todos se
interessem e valorizem efetivamente o SUS.

A tarefa de mudanca da cultura institucional é urgente e 0 mais premente
desafio dentro do SUS, pois a atuacgdo tradicional do Sistema nao tem sido favoravel
a apropriacao social de sua importancia, que esta mais concentrada na prestacao
dos servicos do que na educacdo em saude da populacdo, mais centrada na
assisténcia e recuperacédo do que em acdes de promocgéo e prevencdo de doencgas e
agravos. Toda a transformacdo e aumento de credibilidade do SUS s6 podera
acontecer com um plano sdlido e consistente de educacdo em saude que envolva
sistematicamente escolas, universidades e as comunidades com uma politica de
comunicacao social qualificada envolvente e inclusiva.

A educacgdo em saude tem como finalidade promover a troca de saberes e
experiéncias entre a populacdo, incluindo usuérios, profissionais e gestores de
saude. Sua prética visa a prevencao de doencas, a promoc¢ao da saude e promove
a autonomia dos sujeitos envolvidos, tornando-os sujeitos ativos e transformadores
de sua propria vida ou até mesmo da sua sociedade. E esperado que os

profissionais de comunicagéo e educacao em saude e mobilizacdo social fortalecam
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sua pratica educativa e desenvolvam com qualidade, dinamismo e empenho seu
papel no assessoramento técnico a Estado e municipios, de modo que cada um
deles possa desenvolver suas proprias acdes educativas respeitando o universo e
autonomia de participacdo da populacédo fortalecendo a politica intersetorial, e
atuando de forma articulada com as demais politicas publicas, organiza¢cdes nao-
governamentais e privadas

N6s comunicamos muito pouco a partir dos servigos. Utilizamos muito pouco o
espaco cotidiano onde as pessoas se encontram, onde o usuario e trabalhador da
salde estdo juntos, como espaco de comunicacdo. E fundamental pensar
estratégias e possibilidades de encantar novamente a populagdo brasileira com o
SUS, com seu sistema de saude (CHIORO, 2005, p.13).
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