ligada as Igrejas, aos formadores de opinido pu-
blica da elite e a acdo dos meios de comunicagdo.
Tudo isso, além da miséria da maioria que 0s
obriga a zelar pela propria sobrevivéncia mais
do que exercitar autonomia de seus corpos e de-
sejos. Haveria que investigar isso melhor; levan-
to outra hipotese, apesar da forga e da frequén-
cia com tem sido esgrimida a poténcia controla-
dora do biopoder.

Julgo haver uma relagdo estreita entre a géne-
se de sistemas de informacdo em satide no Brasil
e dois outros fatores. O mais relevante, me pare-
ce, foi a légica de remunerar o ato médico e as
préaticas em salde com base em procedimentos:
consulta médica, cirurgia, exames, internacao, etc.
Muito da légica dos bancos de dados do SUS
ainda guarda influéncia dessa racionalidade. O
mercado remunera por ato, por procedimento,
assim todo ato ou procedimento devera ser re-
gistrado e arquivado para eventual auditoria:
Inamps... Essa cultura foi um pouco modificada
pelaintroducdo de algumas recomendagdes mais
amplas de alguns programas de satde publica:
salide da familia, hipertensdo arterial, etc.

O outro fator influente na génese do ndcleo
de informacao e de informatica foi a propria Sau-
de Publica tradicional, entre n6s rebatizada e res-
suscitada com o inequivoco nome de “Vigilancia
em Saude: vigilancia sanitaria e epidemiolégica”
Pois bem, parte da tradi¢do de nosso modo de
acumular e de registrar informagcdes decorre dessa
tradicdo: doengas de notificagdo compulsoria,
dados cartoriais sobre produ¢do e consumo de
produtos e sobre organizagdo do espaco urba-
no. Saude Publica e sua ligacdo umbilical a busca
de legitimacdo social e politica do Estado brasi-
leiro. Além disso, a Satde Publica no Brasil tem
se constituido muito em funcdo de apoiar a cons-
trugdo de uma base sustentavel para o cresci-
mento econdmico e organizagdo capitalista da
producéo.

A génese da area de informacao e informati-
ca, suspeito, foi constituindo-se segundo houve
necessidade de sistematizar esse tipo de dados —
procedimentos a serem pagos e informagéo para
avigilancia.

Por altimo, o terceiro comentario: um assunto
que ndo é central na estrutura do ensaio em dis-
cussdo, mas que julgo conveniente insistir sobre
o tema. Ndo acredito na possibilidade de consti-
tuir-se uma “ciéncia da satde” por contraposi-
¢do a uma “ciéncia da doenca” O objeto de co-
nhecimento e de intervencao de todo o campo da
saude — inclusive o da Saude Coletiva ou da Pro-
mocado a Saude — inevitavelmente, guarda refe-

réncia ao risco, a vulnerabilidade, a doenga e a
morte. Do que necessitamos ndo é de fugir desse
elemento concreto, mas de redefinir o sentido e
significado desses conceitos, particularmente
quando reconhecemos que estdo encarnados em
sujeitos — individuos e coletividades. Penso que
salde é o objetivo do conhecimento e do traba-
Iho em saude, sua finalidade. Nosso campo, por-
tanto, estd condenado a lidar com processo de
co-producdo de satde/doenca/risco e vulnerabi-
lidade. Ndo ha como fugir dessa fragilidade da
vida, ndo é conveniente inventar-se linhas de fuga
para este outro paradoxo.

Bem, me desculpem qualquer coisa... Foi um
prazer, uma oportunidade para aprender de ma-
neiraestimulante e IGdica, ler e pensar e comentar
o0 trabalho de vocés. Parabéns e obrigado.

Caleidoscopio info-interdisciplinar:
discurso no entremeio

Info-interdisciplinary kaleidoscope:
midfield discourse

Evelyn Goyannes Dill Orrico *

O artigo para debate objetiva compreender a gé-
nese dos limites atuais das praticas de Informa-
¢do e Informatica em Salde, partindo do pres-
suposto de que essa praxis informacional ndo da
conta da complexidade dos processos que en-
volvem o trinémio satde-doenga-cuidado.

As autoras atribuem a limitacdo dessas pra-
ticas a dificuldade que o Estado brasileiro tem
em ampliar sua capacidade de resposta para a
resolugdo dos problemas em salde porque o
processo que envolve Informagdo e Informatica
em Saude integra questionamentos mais amplos
sobre os modos de produgdo de conhecimento
na contemporaneidade do que os que foram até
0 momento considerados. A novidade que apre-
sentam repousa na proposta de atribuir papel
relevante a crise de paradigmas, propondo esta-
belecer o que denominam intercampo de infor-
macéo e informatica em saude.

4 Departamento de Processos Técnico-Documentais,

Programa de P6s-Graduacdo em Memoria Social,
UNIRIO. evelynorrico@unirio.br
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Essa proposta pressupfe a implantacdo de
uma politica de informagdo e informética em
saude que se paute em uma organizacdo em rede,
composta por trés tipos de elementos: espagos
de ensino e pesquisa; espagos governamentais e
de administragdo em saude; e espagos de con-
quista e exercicio da cidadania. Além disso, essa
politica, controlada socialmente, teria como fi-
nalidade contribuir para estabelecer um proces-
so democratico emancipador do homem brasi-
leiro que provocaria uma gestdo qualificada do
Sistema Unico de Saude, de fato comprometido
com a melhoria da satde da populagéo.

A proposta é oportuna e propde interlocu-
¢do entre trés campos distintos, 0 que me sugere,
a titulo de abrir o debate, introduzir a analise
sobre dois conceitos que possam fomentar a dis-
cussdo: rede e discurso.

Rede e discurso

Etimologicamente! falando, rede significaum
tipo de entrelacamento de fios com o qual as mu-
Iheres na Renascencga prendiam os cabelos, ou
usavam sob a camisa, a guisa de soutiens. Esse
significado expandiu-se, 0 que em Semantica sig-
nifica que o termo ampliou seu quadro de signi-
ficado para designar os fios téxteis de uma ma-
Iha. Ampliou-se ainda mais para designar a ma-
neira como se fixam troncos no solo e se tran-
cam os fios entre eles de modo a estabelecer uma
resisténcia para barragens.

Continuando essa expansdo de significado,
no século XIX, o conceito de rede passou a repre-
sentar o entroncamento de canais com agua, com
0 intuito de abastecer a cidade de Paris, e dai
generalizou-se para uma concepcéao cada vez mais
abstrata, até chegar a se constituir como um pen-
samento da tecnologia francesa.

Esse conceito ajudou a compreender e a visu-
alizar vérias areas do conhecimento, expandin-
do o significado para um campo ainda mais abs-
trato do que o anterior e passou a designar uma
forma de gerenciamento de governos.

O conceito de rede implica um espago repre-
sentacional no qual ha uma pluralidade de pon-
tos que se ligam por uma pluralidade de ramifi-
cages sem que, por definicdo, nenhum ponto
seja privilegiado em rela¢éo a outro. Cada um de
seus entroncamentos abre possibilidades de cri-
ar outras ligagdes e assim sucessivamente.

Essa configuracdo de troncos — ou nos —
nos quais passam fios — ou elos — que os ligam
a outros troncos, assim sucessivamente repre-
sentando a imagem de uma rede de comunica-

¢dao, viabiliza representacdo ideal para uma reali-
dade que se pretende ndo hierarquica. O proble-
ma, a N0sso Ver, reside exatamente ai.

O que percebemos em nossas andlises junto
a grupos de pesquisa estruturados em rede é que
essa € uma configuracdo idealizada, mas na pra-
tica alguns ndés atuam como pélos de concentra-
cdo de forca, implicando uma organizacao hie-
rarquica mesmo que ndo explicitamente deter-
minada. No caso em tela, como os trés nos en-
volveriam a) espacos de ensino e pesquisa; b)
espacos governamentais e de administracdo em
salde; e ¢) espagos de conquista e exercicio da
cidadania, que, por si s6, ja estdo submetidos a
correlagbes de forcas diferentes, pode-se supor
que aorganizagdo hierarquica ocorreria de modo
ainda mais evidente.

Um segundo conceito a ser aqui discutido é o
de discurso que, por via de consequiéncia, encon-
tra-se no cerne, ndo s6 dessa, mas de todas as
organizacdes.

Segundo Possenti?, a analise da palavra dis-
curso no campo das ciéncias humanas deman-
daria levar em conta aspectos historicos, antro-
polégicos socioldgicos, além dos cognitivos, to-
dos eles entrelagados com a lingua. Esse autor
aponta ainda que a producdo discursiva ocorre-
ria em situacdes, por ele denominadas de “con-
cretas”, conferindo uma garantia de realidade a
essa producéo. Fazemos a correlagao entre a pro-
posta de intercampo de informacdo e informatica
em salide com o que diz Possenti porque estamos
refletindo sobre uma situacdo de informacéo
para resolugdo de problemas concretos de am-
plo segmento da sociedade.

A prevista interlocu¢do entre trés campos
distintos nos remete a proposta de Foucault® a
respeito dos mecanismos de interdi¢do do dis-
curso que, em Ultima instancia, regulam a sua
prépria producéo, por limitarem o que deve ser
dito e por quem durante os processos de pro-
ducdo discursiva.

Considerando a organizacdo em rede, e con-
siderando ainda nossa contemporanea configu-
racdo de producdo de saberes, quais seriam, en-
tdo efetivamente, os nds da rede com suficiente
legitimagdo para implantar os fundamentos de
construcdo de politicas publicas?

Como, entdo, sair desse ciclo aparentemente
vicioso?

As contribuicdes de Bakhtin

As autoras do artigo central realizaram um
estudo exploratério dos processos sociopoliti-



cos e epistemoldgicos que estdo presentes na
construcdo historica das redes de informacéo
em saude, que por sua vez se constituem pela
informacdo cientifica e tecnoldgica em salde,
pela informagdo e informatica em sistemas e
servicos de salide e pelas informagdes sociopo-
liticas e econdmicas, e por isso ampliam, ao
mesmo tempo em que conformam, um espec-
tro amplo de discusséo.

Chamou-me particularmente a atencéo o tre-
cho em que as autoras comentam sobre a infor-
magé&o vir sendo tratada de modo desvinculado
do contexto historico, politico-social-econdmi-
co. Desse modo, a ‘informacdo em saude’ res-
tringir-se-ia a0 &mbito da tecnicidade, apresen-
tada como ‘despolitizada’ e ‘neutra. Outra infor-
macdo que também despertou a atencéo foi a
seguinte: quando as variaveis socioeconémicas
estdo previstas na coleta de dados, elas sdo as
que apresentam maiores problemas de qualida-
de, certamente por ndo serem adequadamente
trabalhadas, ou levadas em conta.

Essas afirmacBes me fizeram recorrer a Mi-
khail Bakhtin, autor russo, do inicio do século
XX, mas que hoje tem tido sua formulagéo forte-
mente considerada em virtude da atualidade de
suas observacoes e discussdes tedricas. Ele pode
nos ajudar a clarear a discusséo, em virtude de
propor um modelo de compreensdo da lingua-
gem que pressupOe sua inser¢do em contexto
socio-historicamente situado.

Se estamos tratando de um trinémio que en-
volve a acéo de informar, é preciso considerar o
discurso sdcio-historicamente contextualizado.
A proposta de Bakhtin* é anterior a de Foucault,
mas as duas dialogam entre si. No entanto, o
que me faz considerar Bakhtin o interlocutor
preferencial, ao invés de Foucault, é perceber que,
por viver em periodo histérico-politico particu-
larmente revolucionario, a RUssia do inicio do
século XX, ele prop6s que, para dizer algo novo,
a forma de dizer também haveria de ser nova.

E essa orientacdo que o aproxima da pro-
posta posta em debate: estamos em uma nova
configuragdo de producdo do conhecimento, é
preciso que a forma discursiva dessa producdo
seja igualmente diferente e nova.

Informac&o-formacéo

Né&o é de hoje que conhecemos as distor¢des
historicas dos aspectos de salde brasileiros e as
tentativas em trazer a cena aquele que é 0 mais
diretamente atingido, a sociedade. Nessas tenta-
tivas, colocam-se em jogo varias “realidades”,

advindas das diversas comunidades discursivas
que entram no jogo comunicacional. No texto
em debate, a forga é colocada na informacéo
voltada para os organismos gestores e, nesse caso,
a informacéo pode ser admitida, entdo, como
informacdo voltada para a gestéo.

O que se pode apresentar como contribuicéo
para o debate é a utilizagdo de informagéo como
formacéo, aqui entendida como meio de com-
preensdo ndo so6 da realidade, mas das perspecti-
vas de solucéo. Deixemos claro que estamos pen-
sando em formacéo voltada para os atingidos
pela gestdo da saude, ou seja, a sociedade, visto
que ela esta no bojo das discussBes sobre salde,
a partir da proposta introduzida pelo SUS.

A partir do ingresso e da possibilidade real de
interferéncia de novos agentes nas decisdes sobre
as politicas publicas de satde, os discursos pro-
duzidos pelos distintos agentes sofrem distintas
formas de interdicéo.

Discussao

As autoras apontam com muita propriedade
que um ponto de partida é a reconstrugdo do
momento em que acontece a diferenciagdo entre
a saude entendida como dimenséao fundamental
da vida humana e saude entendida como setor
especializado e institucionalizado do conhecimen-
to. Isso reforga a proposta que pretendemos aqui
agregar, qual seja a da correlacdo entre a cons-
trucdo de modelos significativos que estejam so-
cio-historicamente contextualizados.

Desse modo, a afirmacdo de que o regime de
informagcdo que estabelece os modos preferenci-
ais de definigdo, preservagdo, transmisséo e uso
das informagdes em salde teria, como resultan-
te, uma dupla orientacéo epistemoldgica e politi-
ca, gostariamos de observar um outro aspecto.

Acreditamos, ao contrario, que esse regime é
fruto, ele mesmo, de novas configuragdes episte-
moldgicas ainda hegemonicas no campo da sau-
de e que impedem a adequada re-inser¢édo nos
novos paradigmas epistemoldgicos.

Consideracdes intermediarias

Consideramos nossas conclusdes como in-
termediarias porque este é um debate ainda em
curso. A titulo de encerramento do texto, mas
néo da discussdo, podemos dizer que a constru-
céo discursiva é ponto fundamental em qualquer
ambito quando se fala em informacdo. Ao se
pautar no trindmio satde/doenca/cuidado, com
énfase nas informaces sobre sinais, sintomas,
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signos e praticas curativas, o sistema de infor-
mag&do mostra-se como fruto do modelo antigo,
mas ainda hegemonico. Em tempos de novas e
mais efetivas praticas de producdo de saberes, e
sobretudo em meio a atual configuracdo episté-
mica, a construcdo do significado compartilha-
do entre os agentes envolvidos no processo in-
formacional é condigdo sine qua non para o su-
cesso. Assim, um sistema que descarte a insergao
dos imbrdglios discursivos socialmente contex-
tualizados tendera a ndo atender as expectativas.
Nesse sentido, reforco a compreensdo de que
conhecer o universo discursivo dos agentes en-
volvidos é o passo fundamental nesse processo
informacional.

Esse universo discursivo deve ser reforgado
pelas informacGes em saude dirigidas de modo
adequado para a sociedade civil. S re-constru-
indo o discurso estabelecido nas zonas de poder
é que a sociedade civil organizada podera — de
fato — exercer o seu papel.

Concordamos, portanto, que deve haver uma
reformulacéo da matriz cognitiva da informa-
¢do em saude a partir do reconhecimento dos
modos de construgdo, diferenciacdo e interacdo
entre as informagdes cientifico-tecnoldgicas e
propomos que ela deva perpassar a reformula-
cdo discursiva dos trés segmentos sociais direta-
mente envolvidos.

Cumprimentando as autoras pela oportuni-
dade do dialogo, agradego de publico honrada-
mente o convite.

Referéncias

1. Guillerme A. Réseau: genése d’'un mot. Les Cahiers
de Médiologie, n. 3: “Anciennes nations, Nouveaux
réseaux”. [acessado 2001 Abr 26]. Disponivel em:
http://www.mediologie.org/collection/03_nations/
vallet-guillerme.pdf

2. Possenti S. Teoria do discurso: um caso de multi-
plas rupturas. In: Mussalim F, Bentes AC, organi-
zadoras. Introducédo a lingtistica: fundamentos epis-
temoldgicos (volume 3). Sdo Paulo: Cortez; 2004.

3. Foucault M. A ordem do discurso. Trad. Laura Fraga
de Almeida Sampaio. 2% ed. Sdo Paulo: Loyola; 1996.

4. Bakhtin M. Marxismo e filosofia da linguagem. 9¢ ed.
S&o Paulo: Hucitec; 2002.

Informacdo, salde, transdisciplinaridade e
aconstrucdo de uma epistemologia social

Information, health, transdisciplinarity
and the construction of a social epistemology

Regina Maria Marteleto °
Introducdo

Os estudos em informagao e comunicagédo na area
de satde, em que pesem criticas neles incorpora-
das sobre a perspectiva difusionista e linear emis-
sor-receptor que prevalece nos modelos constru-
idos para a orientagdo das politicas e acdes de
saude, ainda se pautam muitas vezes por uma
I6gica de oferta informacional. Pode-se inferir que
existem duas motivagdes principais para que se
mantenha a viséo da proviséo de informacdes no
setor de saude e na sociedade em geral.

Em primeiro lugar, as novas tecnologias ele-
trénicas e digitais aumentam as possibilidades
de organizacdo, tratamento, recuperagdo e uso
dos conhecimentos, o que acarreta uma abun-
déancia informacional que parece favorecer a vi-
sdo unilateral dos processos de comunicagéo/in-
formagdo. A segunda motivacdo dessa prevalén-
cia estaria relacionada a visdo do que seja ciéncia
presente no imaginario cientifico e social. De fato,
e apesar da expansdo e importancia do conheci-
mento cientifico para diferentes esferas e atores
sociais nos dias de hoje, ainda se faz presente no
campo cientifico e nas politicas de ciéncia e tec-
nologia uma viséo positivista e elitista da ciéncia
e das possibilidades de apropriagéo dos seus pro-
dutos e informag0es pela sociedade.

Nesse escopo, o artigo de llara Moares e
Maria Nélida Gémez, “Informagdo e Informati-
ca em Saude: caleidoscopio contemporaneo da
saude”, partindo do pressuposto da formagao
de um intercampo de informacdo e informatica
em saude na contemporaneidade, composto por
processos sacio-politicos e epistemoldgicos, pre-
tende estudar as possibilidades de uma agdo in-
formacional no campo da salde, capaz de am-
pliar as respostas do Estado na melhoria das
condigdes de vida da populagdo brasileira.
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