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RESUMO

BATISTA LEITE, Lucas Rodrigo. Saude e Violéncia: sujeito e memoria nos dizeres de
profissionais de saude do bairro Pedra Noventa, Cuiab4, Mato Grosso. 69f. Trabalho de
Conclusédo de Curso (Graduacdo em Saude Coletiva) — Instituto de Saude Coletiva,
Universidade Federal de Mato Grosso, Cuiaba-MT, 2019.

Resumo: Considerada como um fenébmeno complexo e polissémico, a OMS conceitua
a violéncia como o uso intencional da forca fisica ou poder, real ou em ameaca, contra
si, contra 0 outro ou contra um grupo ou comunidade, que resulte ou possa resultar em
morte, lesdo, dano psicolégico ou deficiéncia. E um fendmeno sécio-histérico, que
acompanha o homem em todo o seu percurso, ora sendo permitida, ora sendo abolida,
recriminada. Mesmo nao sendo um problema, originalmente, da salude, a violéncia nos
altimos tempos tem demandado respostas desse setor, em virtude das mortes e lesdes
gue provoca. Nesse sentido, o objetivo deste estudo € compreender como a violéncia
aparece no discurso de profissionais das Unidades Basicas de Saude (UBS) do bairro
Pedra Noventa, Cuiaba-MT. Trata-se de uma pesquisa qualitativa/interpretativista do
discurso desses profissionais, especialmente de seus dizeres (e néo dizeres) sobre a
violéncia. Trabalha-se particularmente com a questdo do sujeito e da memoria,
mobilizados nesses discursos. Para tanto, o estudo tem como referencial teorico e
metodoldgico, a Andlise de Discurso, criada por Michel Pechéux, na Franca, e inserida
e ampliada por Eni Orlandi, no Brasil. Todos o0s entrevistados assumem uma forma-
sujeito histérica prépria do contexto em que vivem: forma-sujeito capitalista. Sociedade
esta regida pelas relagbes de poder, de dominacao, de consumo, de divisdo. Todos 0s
entrevistados tentam mobilizar novos sentidos sobre o/do bairro, mas estdo fadados a
memoéria. O sentido-novo serd sempre atravessado pelo interdiscurso. Falar de Pedra
Noventa agora, faz falar do Pedra de outrora. Diriamos que a violéncia tem sido
significada, no Pedra Noventa, pela falta (de um programa seu). Nao concordamos que
a UBS-ESF tenha que trabalhar de forma programada, mas que tenha que trabalhar as
necessidades locais. Se a violéncia € um problema local, entdo deve ser priorizada.
Nosso trabalho se coloca na intencionalidade de impulsionar a Andlise de Discurso
como base tedrico, metodoldgica e analitica na Saude Coletiva.

Palavras-chave: Saude Coletiva; Violéncia; Unidade Béasica de Saude; Estratégia
Saude da Familia; Analise de Discurso; Mato Grosso.
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1 INTRODUCAO

(...) Todo discurso fica incompleto, sem inicio absoluto nem
ponto final definitivo (ORLANDI, 2013, p. 10).

1.1 SOBRE UM PERCURSO

Atravessado pela incompletude que nos fala Eni Orlandi, € que comeco a
dizer sobre esse meu percurso pela tematica da violéncia, da sua relacdo com a saude
coletiva, mas antes, da minha relacdo de identificacdo com a Andlise de Discurso.

Esta pesquisa é fruto de dois percursos iniciados, em momentos distintos,
pelo autor: o primeiro em 2012, ainda como estudante de ensino médio!, onde este
conheceu a Andlise de Discurso de Pécheux e Orlandi?, por intermédio de dois bolsistas
do Programa de Iniciagédo a Docéncia - PIBID, pesquisadores nessa linha3, do curso de
Letras da Universidade do Estado de Mato Grosso (UNEMAT), Campus Universitario de
Céceres, durante um curso sobre Lingua Brasileira de Sinais — LIBRAS; e o segundo,
em 2015, na disciplina “Eixo Integrador 11", do Curso de Graduacédo em Saude Coletiva
da Universidade Federal de Mato Grosso (UFMT), em que, por convite de uma
associacdo do bairro Pedra 90, Cuiaba-MT, foi proposto, no ambito da disciplina, o
desenvolvimento de trabalhos que analisassem o bairro em diferentes perspectivas.
Coube ao autor e seu grupo (a época) trabalhar a questao da violéncia.

Inicialmente, o “como” abordar a tematica inquietou o grupo, j& que ninguém

tinha familiaridade com o fenébmeno, enquanto objeto de estudo e/ou analise. Foi

1 Nesta época o autor cursava o 2° ano do Ensino Médio, em Caceres-MT.

2 A Anadlise de Discurso e os intelectuais Pécheux e Orlandi serdo apresentados na secdo “Metodologia” deste
estudo.

3 Sao eles: Patricia Aparecida da Silva — que co-orienta este trabalho - e Welliton Martins Bindandi, ambos Mestres
em Linguistica (Semantica e Andlise de Discurso) pela UNEMAT, em 2016. Atualmente (2018), ambos cursam
doutorado, no mesmo programa e area.

4 Os eixos integradores sdo disciplinas que devem funcionar de forma transversal na matriz curricular, ou seja,
atravessam todo o percurso curricular (...) com o objetivo de constituir, junto aos discentes, uma perspectiva geral e
completa da Saude Coletiva durante todo o curso, evitando fragmentacdes e a especializa¢do prematura [...] O eixo
integrador tem como foco a andlise da situacdo de saude, em que serdo constituidas tematicas especificas,
baseadas em problemas de salde da populagdo, do processo de planejamento, intervencado e avaliagdo das acdes
de promocdo da saude (controle de determinantes), protecdo e vigilancia (controle de riscos e danos) e
reorganizacdo dos servigos de saude (PPC do Curso de Saude Coletiva-UFMT, 2014). Em 2015, o tema do Eixo
Integrador Il foi “intersetorialidade em saude”.



lancada, entdo, a proposta de se investigar alguns indicadores de/sobre a(s)
violéncia(s) do/no Pedra 90 e a realizacdo de entrevistas, de modo a compreender
como algumas pessoas do bairro lidavam com a problemética. Todavia, por
circunstancias de uma greve universitaria®, os objetivos logo modificaram-se, ficando,
da proposta original, apenas as entrevistas. Em meio a essa alteracdo, houve uma
situacdo em sala de aula provocante: alguns estudantes rebelaram-se, dizendo que néao
gueriam desenvolver trabalhos no Pedra 90, temendo sua “seguranga”, o risco de “levar
um tiro” no bairro (uma vez que a atividade exigiria visita/observagao in loco). Como
esses estudantes sabiam que o bairro era perigoso ou nao tinha seguranca, se eles néo
moravam la? Onde viram/ouviram/leram isso? Foram perguntas que, de imediato, se
colocaram e reivindicaram respostas.

No intuito de responder a esses guestionamentos, o grupo do autor analisou
algumas noticias veiculadas pela midia local sobre o Pedra, no que se referia a
violéncia, comparando-as com as percepcdes de alguns sujeitos do bairro, coletadas
nas entrevistas realizadas. Apesar de nédo ter sido uma investigacdo complexa
metodologicamente — tendo em vista que os estudantes cursavam o segundo semestre
da graduacao — pode-se observar que o Pedra 90 tem sido significado, midiaticamente,
de forma negativa, como um espago de “terrorismo”®, onde pode-se entrar e “ndo
retornar vivo™, o que é muito diferente das percepcGes dos moradores, que veem o
bairro como “violento como qualquer outro bairro” ou “diferente de anos atras”.

Essa discrepancia entre o fato’ jornalistico e as percepcbes dos sujeitos?,
pululou a davida sobre o quanto o imaginario® do Pedra 90 (“violento/espaco de
violéncia”), provavelmente, se reflete nos trabalhadores da saude do bairro,

especificamente na(s) sua(s) compreensao(des) de/sobre a(s) violéncia(s), bem como

5 Greve dos profissionais técnicos-administrativos e docentes das instituicbes de ensino federal, que durou cerca de
5 meses.

6 Essas informacdes séo interpretagfes dos autores, mediante breve analise de algumas noticias sobre o bairro
Pedra 90, que pode ser conferida em: BATISTA LEITE, L. R. et al. Percep¢Bes de violéncia no bairro Pedra 90,
Cuiaba-MT: um confronto entre o viver no e o falar do bairro. Trabalho de disciplina (Eixo Integrador Il, Curso de
Graduagdo em Salde Coletiva), Universidade Federal de Mato Grosso, Instituto de Salde Coletiva, 2015.

7 Para Orlandi (1996, APUD GUERRA, 2003, s/p), os fatos devem ser lidos em sua historicidade, como
representantes de um lugar de entrada na memdria da linguagem, sua sistematicidade, seu modo de funcionamento.
Olhar o texto como fato é observar como ele, enquanto objeto simbdlico, funciona.

8 para Silva e Mota (s/d) “E importante observarmos a posicdo-sujeito nesses enunciados. (...), 0 imaginario de
violéncia para o aluno e o professor sao fatos de linguagem que se inscrevem em diferentes formacdes discursivas”.
No nosso caso, o imaginario do jornal e do morador também se inscrevem em formacdes discursivas distintas.

9 Sobre o imaginario trataremos na secéo “resultados”
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no desenvolvimento de praticas de enfrentamento a problematica. Em virtude do pouco
tempo do semestre e da greve universitaria, ndo se conseguiu, na atividade citada
anteriormente, abordar a relagdo ou a violéncia como um fenémeno na/de saude
(publica); e é esta lacuna que, agora, propde-se desenvolver. Deseja-se responder a

duvida que abre esse paragrafo.

1.2 INTRODUZINDO A TEMATICA

Considerada como um fendmeno complexo e polissémico!® (MINAYO, 2003;
2006), a Organizacdo Mundial da Saude — OMS (2002, KRUG et al., 2002), conceitua a
violéncia como o uso intencional da forca fisica ou poder, real ou em ameaca, contra si,
contra 0 outro ou contra um grupo ou comunidade, que resulte ou possa resultar em
morte, lesdo, dano psicologico ou deficiéncia. Considera-se também que esta € um
fendmeno sécio-histérico, que acompanha o homem em todo o seu percurso, ora sendo
permitida, ora sendo abolida, recriminada (MINAYO, 2003; 2006).

Mesmo ndo sendo um problema, originalmente, da saude, a violéncia nos
altimos tempos tem demandado respostas desse setor, em virtude das mortes e lesdes
que provoca (MINAYO, 2003; 2006). Encarando a probleméatica de forma hibrida, ou
seja, como ndo sendo exclusividade de nenhuma &area ou campo do conhecimento
(DRAWIN, 2011), e munindo-se do aporte teérico e metodologico da Analise de
Discurso, busca-se, na perspectiva da Saude Coletiva, compreender a violéncia, dentro
das suas variadas manifestagcdes/classificacoes, a partir do discurso de profissionais de

saude de um bairro periférico de Cuiaba, cristalizado como “violento”.

10 Caberia aqui discutir sobre a polissemia, ja que este € um conceito fundante em AD; mas levando em
consideracdo o formato em que esse texto foi estruturado, me limitarei a dizer que polissemia sao diferentes
movimentos de sentido no mesmo objeto simbdlico (ORLANDI, 2014).
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Compreender como a violéncia aparece no discurso de profissionais das
Unidades Basicas de Saude (UBS) do bairro Pedra Novental!, Cuiaba-MT.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

¢ I|dentificar como o sujeito se significa ao falar de si e as possiveis pistas da violéncia
em seu contexto;

e Analisar como a memodria do/sobre o bairro se materializa no discurso dos
profissionais;

e Analisar como a violéncia é significada a partir da atuacéo dos profissionais;

11 E importante mencionar aqui um erro de nossa parte ao nomear o bairro de Pedra 90 e ndo Pedra Noventa, seu
nome oficial. Em busca rapida, percebemos que esse é um erro também partilhado por outros autores (em artigos,
reportagens, etc. Nosso projeto no Comité de Etica em Pesquisa fora aprovado com o primeiro nome; sendo assim,
gostariamos de dizer que ambos os nomes seréo utilizados como sin6nimos nesse trabalho.
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3 REVISAO DE LITERATURA

3.1 VIOLENCIA: ALGUMAS CONSIDERACOES

MINAYO (2003; 2006; 2013) diz que ndo ha, na histéria humana, uma
sociedade isenta, totalmente de/da violéncia, pelo contrario, a violéncia acompanha
toda a experiéncia da humanidade, ora sendo tolerada, ora (des)naturalizada, ora
(des)aprovada.

Na perspectiva criacionista do mundo, a violéncia, segundo MINAYO (2003),
é lembrada na narrativa biblica, no mito da origem, quando Caim comete fratricidio'?

contra Abel:

[...] E aconteceu ao cabo de dias que Caim trouxe do fruto da terra uma oferta
ao Senhor. Abel também trouxe dos primogénitos das suas ovelhas, e da sua
gordura; e atentou o Senhor para Abel e para a sua oferta. Mas para Caim e
para a sua oferta ndo atentou. E irou-se Caim fortemente, e descaiu-lhe o
semblante. E o0 Senhor disse a Caim: Por que te iraste? E por que descaiu o teu
semblante? Se bem fizeres, ndo é certo que seras aceito? E se nao fizeres
bem, o pecado jaz a porta, e sobre ti sera o seu desejo, mas sobre ele deves
dominar. E falou Caim com o seu irméo Abel; e sucedeu que, estando eles no
campo, se levantou Caim contra o seu irmao Abel, e 0 matou. E disse o
Senhor a Caim: Onde esta Abel, teu irmédo? E ele disse: Nao sei; sou eu
guardador do meu irmao? E disse Deus: Que fizeste? A voz do sangue do teu
irm&o clama a mim desde a terra. E agora maldito és tu desde a terra, que abriu
a sua boca para receber da tua mao o sangue do teu irmdo. Quando lavrares a
terra, ndo te dar4 mais a sua forca; fugitivo e vagabundo seras na terra.
Entéo disse Caim ao Senhor: E maior a minha maldade que a que possa ser
perdoada. Eis que hoje me lancas da face da terra, e da tua face me
esconderei; e serei fugitivo e vagabundo na terra, e serd que todo aquele que
me achar, me matard. O Senhor, porém, disse-lhe: Portanto qualquer que
matar a Caim, sete vezes serd castigado. E pés o Senhor um sinal em Caim,
para que o nao ferisse qualquer que o achasse (BIBLIA ONLINE, 2017, grifo
nossotsd).

Debrucando-se (também) sobre a biblia, ROBERTO DA MATTA (1982)
indaga se a condenacdo de Adao ao trabalho e de Eva a maternidade sofrida, por
terem desobedecido regras lhes impostas, néo teria sido algo forte, violento, para um

Deus que sabe tudo, como pode ser observado no trecho a seguir:

12 Homicidio cometido contra irm&o ou irma.
13 Esses grifos ja sdo andlises, mas néo serdo desenvolvidas aqui, nesse estudo.
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[...] E @ mulher disse: Multiplicarei grandemente a tua dor, e a tua concei¢ao;
com dor daras a luz filhos; e o teu desejo serad para o teu marido, e ele te
dominara. E a Adao disse: Porquanto deste ouvidos a voz de tua mulher, e
comeste da arvore de que te ordenei, dizendo: Nao comeras dela, maldita é a
terra por causa de ti; com dor comeras dela todos os dias da tua vida.
Espinhos, e cardos também, te produzird; e comeras a erva do campo. No suor
do teu rosto comeras o teu pdo, até que te tornes a terra; porque dela foste
tomado; porquanto és p6 e em poé te tornards. (...) O Senhor Deus, pois, 0
lancou fora do jardim do Eden, para lavrar a terra de que fora tomado (BIBLIA
ONLINE, 2017, grifo nosso).

“Néo teria sido uma grande violéncia por parte de Deus, no castigo que foi
imposto a Adao e Eva” (DA MATTA, 1982, p. 12). Para o autor, a acdo violenta, em
guase todos os mitos conhecidos, aparenta ser o crivo, propulsor das modificacdes do
mundo.

Para COSTA (1997), tudo indica que a violéncia surge com a passagem do
homem némade para agricultor, pois, hessa nova organiza¢ao social, 0 homem passou
a defender sua producédo, os frutos de seu trabalho; isso trouxe a nocéo de territorio e
propriedade, mesmo que inicialmente, propriedade comunal. “A disputa por terras
férteis comegou a colocar um grupo contra o outro” e nesse momento a violéncia
passou a ser utilizada para coibir ou punir comportamentos incompativeis com a norma
social vivente (COSTA, 1997, p. 283).

Na antiguidade classica fora pensado uma organizacdo para regular as
relacdes e responsabilidades sociais, institucionalizando-se a violéncia social. Por
exemplo, em Esparta a populacdo era dividida em classes sociais, observando sua
origem; as pessoas ditas legitimas dedicavam-se ao aperfeicoamento de seu corpo, de
sua forca, e da defesa da cidade; os demais eram privados da vida politica, devendo
trabalhar para manter a economia e a organizagao vigente. Em Atenas, que se dividia
entre cidadados e escravos, 0 primeiro deveria cuidar de seu intelecto, e 0 segundo
arcava com o trabalho fisico, respondendo também pelo abastecimento de toda a
comunidade. Roma seguia organizacdo semelhante a Atenas (REPORTER UNESP,
2014).

No feudalismo, tudo pertencia ao senhor feudal e os escravos trabalhavam
em troca de alimentagdo, moradia e protecdo. Aqueles que desobedecessem as regras

do feudo eram punidos. Ja na idade média, a violéncia era utilizada com a finalidade de
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punir transgressdes e intimidar grupos marginalizados, que buscavam um senso mais
critico (REPORTER UNESP, 2014).

[...] Este foi um dos periodos histéricos mais violentos, no qual a
aplicagdo das punicdes era convertida em espetaculos sangrentos para
demonstrar o poder da estrutura social vigente. Milhares de homens
foram guilhotinados, enforcados e torturados cruelmente em praca
publica sem qualquer possibilidade de defesa. A Igreja e o Estado
cumpriam a funcdo de juizes e sentenciavam de acordo com o grau do
embate representado pelas acgfes contrarias ao sistema de classes
(REPORTER UNESP, 2014).

Na transicdo do feudalismo para o capitalismo, com o florescimento do
Estado moderno, democratico, de acordo com ADORNO (2002), ficou para o Estado o
monopolio politico-juridico, ou seja, a violéncia fisica legitima. “Retirando-a do arbitrio
dos individuos, dos grupos e da sociedade civil, e entregando-a ao exército, as policias
e aos aparatos da justica criminal” (Burke, 1995 apud MINAYO e SOUZA, 1999, p. 8).

Segundo Domenach (1981, apud MILANI, 2004), até o final do século XVIII,
0 conceito de violéncia sequer existia na filosofia ocidental. Para o autor, foi o progresso
do espirito da democracia, o status de cidadao aos individuos, o direito a liberdade e a
felicidade, que geraram o conceito moderno de violéncia, com conotagao pejorativa.

MILANI (2004) ressalta que a medida que a nocéo de direitos humanos foi
sendo reconhecida, disseminada e ampliada, determinadas praticas sociais, percebidas
como naturais outrora, passaram a ser consideradas, gradativamente, indesejaveis e
incluidas na categoria de violéncia.

Na tentativa de elucidar a(s) possivel(eis) causa(s) da violéncia, alguns
intelectuais, partindo de seus respectivos campos de formagédo e/ou pesquisa e/ou
atuacao, propuseram algumas possibilidades causais.

MINAYO e SOUZA (1998), sanitaristas de atuacdo, em seus escritos,
apresentam quatro teorias explicativas para a violéncia: 1) teoria biolégica — difundida
pela biologia, genética, etologia e medicina — para a qual a violéncia é natural e
inevitavel; representada pela agressdo, € tomada como parte do instituto de
sobrevivéncia. 2) Teoria das raizes sociais, que toma a violéncia como resultante do

processo de industrializacdo e urbanizacdo. 3) violéncia como estratégia de

15



sobrevivéncia dos pobres, vitimas do capitalismo. 4) violéncia como produto da falta de
autoridade do Estado, detentor do poder repressivo.

FLORES (2002), médico geneticista, adepto da teoria biol6gica, argumenta
que independente da causa inicial da violéncia ser social (como a guerra), o
entendimento dos processos que seguirdo, no desenrolar do conflito, deve levar em
consideracdo os modelos de funcionamento mental. Os niveis mentais e psicologico
sao fundamentais para o entendimento da violéncia, na nossa cultura.

Para a KRUG et al. (2002, p. 3):

Ao mesmo tempo em que fatores biolégicos e outros fatores individuais
explicam algumas das predisposi¢fes a agressao, é mais frequente que esses
fatores interajam com fatores familiares, comunitérios, culturais e outros fatores
externos para, assim, criar uma situagao propicia a violéncia.

Ou dito de outra forma, “é necessario enxergar no processo de atividade vital
nao a supremacia de uma esfera sobre a outra, mas a singular unidade dialética do
natural, do individual e do social, do hereditario e do adquirido” (MINAYO e SOUZA,
1998, p. 517).

Apesar de sempre ter estado presente na sociedade, no mundo ou na
trajetéria humana, a violéncia ndo deve ser aceitada como parte inevitavel da condicao
humana (KRUG et al., 2002).

3.2 VIOLENCIA: FENOMENO POLISSEMICO, COMPLEXO

Por ser um fendmeno complexo, polissémico'# e controverso, encontrar uma
definicdo univoca para violéncia é uma tarefa impossivel. Além de tudo, implicaria numa
visdo reducionista do fenébmeno. Ou, como diria Mendez (1998 apud MILANI, 2004, p.
32), a “concepgao ou explicacado do fendbmeno poderia tornar-se estreita ou deformada”.

Em entrevista a Revista Aurora (2010, p. 1), Sérgio Adorno diz que
compreender o conceito de violéncia exige “circunscrevé-lo a escolas de pensamento

ou a territorios tedricos determinados”. Nos dominios das ciéncias sociais, diz ele:
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[...] Quando estamos falando em violéncia, estamos falando em modalidades do
emprego, ndo consensual ou legitimado, do uso da for¢a para impor a vontade
de uns contra outros, mediante recurso de meios determinados, inclusive forga
fisica. Seus resultados compreendem danos a integridade fisica, psiquica, a
identidade, a privacidade de quem quer que tenha sido vitima dessas
modalidades de a¢&o. Enquanto tal, dependem de contextos sociais, dos meios
empregados, da natureza das relages sociais em conflito ou dos objetos em
litigio. N&o necessariamente, a existéncia de conflitos implica em violéncia. E o
modo de resolucdo de conflitos que pode comportar emprego de violéncia
(AURORA, 2010, p. 1-2.).

O filésofo francés IVES MICHAUD (1989) diz que uma boa maneira de
adentrar o0 assunto € investigando seus usos mais correntes e sua etimologia. Assim,

trazemos o significado lexicografico dado a violéncia e a violentar, respectivamente:

Violéncia: 1 - Estado daquilo que é violento. 2 - Ato violento. 3 - Ato de violentar.
4 - Veeméncia. 5 - Irascibilidade. 6 - Abuso da forga. 7 - Tirania; opresséo. 8 -
Constrangimento exercido sobre alguma pessoa para obriga-la a fazer um
ato qualquer; coacdo (AURELIO ONLINE, 2017, grifo nosso).

Violentar: 1 - Exercer violéncia sobre. 2 - Forcar; obrigar; constranger. 3 -
Violar. 4 - Arrombar; forgar. 5 - Torcer o sentido de. 6 - Fazer alguma coisa ou
consenti-la contra vontade (AURELIO ONLINE, 2017, grifo nosso).

Quanto a etimologia, MICHAUD (1989) infere que violéncia vem do latim
violentia, cujo significado € violéncia, carater violento ou bravio, forca. E o verbo latim
violare significa tratar com violéncia, transgredir, profanar. Ambos os termos, conforme
o filésofo, devem referir-se a vis, cuja significancia é a “forca em acéo, o recurso de um
corpo para exercer sua forga”.

Para MICHAUD (1989, p. 10-11):

Ha violéncia quando, numa situacdo de interacdo, um ou varios atores
agem de maneira direta ou indireta, macica ou esparsa, causando danos
a uma ou Varias pessoas em graus variaveis, seja em sua integridade
fisica, seja em sua integridade moral, em suas posses, ou em suas
participacdes simbdlicas e culturais.

Outhwaite (1996 apud BARAZAL, 2014, p. 78) diz que a violéncia é tomada
pelo senso comum, como sendo “qualquer agresséo fisica contra seres humanos,

cometida com a intengao de Ihes causar dano, dor ou sofrimento”, bem como agressées

14 Polissemia aqui € compreendida no seu sentido literal, de varios sentidos, e ndo pela conceituacdo dada pela
Andlise de Discurso, como “deslocamento, ruptura”.
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cometidas contra outros seres vivos e categorias, como a propriedade privada (grifo
N0SS0).

MINAYO (2006), por outro lado, parafraseando o demodgrafo Chesnais
(1981), diz que no discurso contemporaneo proprio do imaginario social é possivel
observar trés definicbes de violéncia, de ambito tanto individual quanto coletivo:
violéncia fisica — que atinge a integridade corporal e pode ser traduzida nos
homicidios, agressdes e outros; a violéncia econdmica — que consiste na apropriacao,
contra a vontade dos donos; e a violéncia moral e simbdlica — aquela da dominacao
cultural, desrespeitando os direitos dos outros (grifos nossos).

ROBERTO DA MATTA (1982) distingue dois discursos em relacdo a
violéncia: um erudito e um popular (ou senso comum). O discurso erudito pode ser
pensado em duas perspectivas: da direita e da esquerda. Da direita, a violéncia é
encarada como caso de policia. Da esquerda, como caso de poder: faz-se relacdo da
violéncia com o poder, com 0 consumo, com o capitalismo, autoritarismo e etc. Ja o
discurso popular, oriundo da experiéncia diaria, concebe a violéncia como um
mecanismo social, algo, predominantemente, fisico (DA MATTA, 1982).

Para SOUSA FILHO (2003), a comunicacao de massa (TV, radio e jornais)
tem contribuido para a compreensdo da violéncia como sendo apenas fisica, jA que
tratam da violéncia-crime. A violéncia é reduzida a uma Unica de suas tantas formas,
parecendo ser algo singular, quando é plural, assim como suas causas. Além do mais,
faz parecer que a violéncia é coisa pontual, esporadica, induzindo a conclusdo de que
existe individuos violentos, de uma espécie a parte. “A violéncia é algo externo a
sociedade”, e ndo inerente as suas estruturas e organizacao social (SOUSA FILHO,
2003, p. 3).

A violéncia, diz MINAYO (2013), € uma maneira de se relacionar e
comunicar. Quando nessa interacdo ha prepoténcia, discriminacdo, vinganca, entre
outras reacdes negativas, costuma ocasionar danos morais, fisicos e psiquicos, sendo,
as vezes, fatal.

Na saude, em ambito internacional, a OMS (1996 apud KRUG et al., 2002, p.

5) define violéncia como:
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O uso intencional da forca fisica ou do poder, real ou em ameaca, contra si
proprio, contra outra pessoa, ou contra um grupo ou uma comunidade, que
resulte ou tenha grande possibilidade de resultar em lesdo, morte, dano
psicoldgico, deficiéncia de desenvolvimento ou privacéo.

No Brasil, se convencionou conceituar a violéncia, no &mbito da saude como
‘o0 evento representado por agdes realizadas por individuos, grupos, classes, nagoes,
que ocasionam danos fisicos, emocionais, morais e/ou espirituais a si préprio ou a
outros (Minayo e Souza, 1998 apud BRASIL, 2002, p. 7). Quando a OMS definiu
violéncia, em 2002, o Brasil ja havia publicado a Politica Nacional de Reducao de
Morbimortalidades por Acidentes e Violéncia, adotando conceito similar (MINAYO,
2005).

[...] Esta implicito o carater operacional das definicdes e reconhecido o sentido
de intencionalidade da violéncia. (...) Em ambos faltou mencionar,
explicitamente, a negacdo e a omissdo de cuidados, de socorro e de
solidariedade, como formas de violéncia. (...) A questdo da intencionalidade
situa a violéncia em seu sentido eminentemente humano. (...) Ressaltando o
seu lugar nas relacdes sociais, desde o nivel subjetivo, a microesfera da familia
até o ambito macrossocial e global. (...) Mencionar negligéncia e omissao
explicitamente como formas de violéncia é um passo fundamental para se
desnaturalizar processos estruturais e atitudes de poder que se expressam em
auséncia de protecdo e cuidados, dentre outras situacdes, responsaveis pela
perenidade de habitos econdmicos, politicos, culturais e crueldades que
aniquilam os outros ou diminuem suas possibilidades de crescer e se
desenvolver (MINAYO, 2005, p. 19).

7

Para MILANI (2004), o conceito adotado no Brasil é restrito em dois
aspectos: temporal e das modalidades. Temporal, pois, ao reportar-se a “evento” faz
referéncia apenas a fatos pontuais, excluindo os “estados de violéncia” — como fome,
exclusdo social e racismo. Das modalidades, ja que fala em “agdes”, ndo fazendo
referéncia as omissfes. O autor ainda levanta duas consequéncias geradas pela
complexidade do conceito: 1) dificuldade na elaboragcdo de estratégias de
enfrentamento — por se tratar de um fendbmeno pouco especifico e claro; 2) concepcao

do fendbmeno como insoluvel — justamente pela complexidade.

19



3.3 PRINCIPAIS TIPOS DE/DA VIOLENCIA

A tipologia da violéncia baseia-se na caracterizagdo de seu autor (SILVA et
al., 2013), podendo ser organizada, segundo KRUG et al. (2002) em trés categorias: (I)
violéncia dirigida a si mesmo (auto-infligida); (II) violéncia interpessoal; e (Ill) violéncia

coletiva, sendo que cada uma dessas categorias é subdividida, como mostra a Figura 1.

Figura 1 — Tipologia da violéncia, OMS, 2002.
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Fonte: KRUG et al. (2002) adaptado pelo autor, 2018.

A violéncia auto-infligida, que também €& conhecida como autoprovocada, é
aguela onde o autor atinge a si mesmo, seja na tentativa de suicidio ou por
automutilacdo. A violéncia interpessoal, como sugere, ocorre na interacdo entre atores,
sendo que esses podem ser familiares ou parceiros intimos, e, geralmente, tem a
residéncia como cenario principal; ou pode dar-se de forma comunitaria, onde os atores
se relacionam com pouca frequéncia ou sdo desconhecidos. Ja a violéncia coletiva,

abrange grandes populagfes, e pode ser social, politica ou econémica; exemplos dessa
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violéncia sdo as guerras e os atentados terroristas (WHO, 2002 apud SILVA et al.,
2013).

A natureza do ato violento pode dar-se de quatro formas: fisica, sexual,

psicolégica ou por negligéncia e maus tratos. Essas manifestacfes ddo-se em todas as

categorias e subcategorias da violéncia, com excec¢ao da auto-infligida, que néo decorre
por viés sexual (KRUG et al., 2002).

a)

b)

f)

g)

De acordo com KRUG et al. (2002, p. 29):

Essa tipologia, mesmo imperfeita e longe de ser universalmente aceita, fornece
uma estrutura (til para se compreender os complexos padrfes de violéncia que
ocorrem no mundo, bem como a violéncia na vida didria das pessoas, das
familias e das comunidades. Ao captar a natureza dos atos violentos, a
relevancia do cenario, a relagcdo entre o perpetrador e a vitima, e, no caso da
violéncia coletiva, as provaveis motiva¢des para a violéncia, ela também supera
muitas das limitagBes de outras tipologias. Contudo, tanto na pesquisa quanto
na pratica, as fronteiras entre os diferentes tipos de violéncia nem sempre séo
tao claras.

Outros tipos de violéncia sao apresentados pela sanitarista MINAYO (2013):
Violéncia criminal, que se configura pela utilizacdo da agressao grave as pessoas,
contra suas vidas e seus bens; esta, prioritariamente, deve ser prevenida e
reprimida pela seguranca publica;

Violéncia estrutural, caracterizada pela manutencao das desigualdades sociais, de
género, culturais, étnicas, entre outras, ocasionando a miséria, a fome e as variadas
formas de exploracdo de uma pessoa por outra;

Violéncia institucional, marcada pela burocracia das instituicbes, com suas regras
e normas de funcionamento;

Violéncia cultural, ratificada pelos valores, habitos, crencas, que de téo
reproduzidos, naturalizam-se;

Violéncia de género, manifestada pelas opressbes na relacdo entre homem e
mulher, enraizada na estrutura social e sofridas, principalmente, pelas mulheres;
Violéncia contra a pessoa deficiente, intentando isolar pessoas com deficiéncia
do convivio social;

Violéncia racial, marcada pela diferenciacdo pelo tom da cor de pele, textura

capilar, principalmente contra a pessoa negra (grifo n0sso).
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SOUZA (2008) chama atencdo para violéncias quase nunca visibilizadas,
como a violéncia tecnologica — prépria da dependéncia moderna a tecnologia ou do
ndo acesso a ela, sendo barrado, por conseguinte, ao mundo globalizado; e as
microvioléncias cotidianas — como as filas de 6nibus, o transito e etc. (grifo nosso).

Logo, podemos ver que violéncia ndo se resume a delinquéncia ou

homicidios, essas sao apenas duas, das suas variadas nuances, texturas.

3.4 NA SAUDE, A VIOLENCIA

A violéncia ndo € um tema préprio da saude (publica), mas acaba sendo
trabalhada por este em virtude das lesdes, traumas e mortes que ocasiona (MINAYO,
2006). Atribuida, inicialmente, a seguranca publica, sua entrada na agenda do setor
saude deu-se de forma lenta, sendo que s6 em 1990 foi tomada oficialmente como
questdo de saude (MINAYO, 2004). Como diz a autora, “o tema ndo entrou na saude de
forma natural, ele se imp6s” (MINAYO e SOUZA, 1999, p. 8).

Em 1993, a Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS), constatando a
mudanca dos perfis de morbimortalidade em regides da América Latina, recomendou a
entrada da violéncia nas agendas de atuacao e intervencao dos paises membros. Mais
tarde, observando que essa tendéncia se alastrava por outros paises do mundo, a OMS
deu prioridade a temética na Assembleia Mundial de Saude, de 1997, o que resultou na
publicacdo do Relatério Mundial sobre Violéncia e Saude, em 2002, que trouxe para o
setor reflexdes sobre sua responsabilidade especifica e intersetorial (MINAYO, 2004).

No Brasil, a entrada da violéncia na pauta da saude deu-se com o térmico
(oficial) da ditadura, por atuagéo, principalmente, dos movimentos sociais, instituicdes
de direito e organizacbes ndo governamentais (MINAYO, 2007). Em 1998, o Ministério
da Saude criou um Comité Técnico com o proposito de analisar e propor acdes
especificas do setor, em relacdo ao fendbmeno, o que culminou, em 2001, com a
publicacdo da Politica Nacional de Redu¢do da Morbimortalidade por Acidentes e
Violéncias/PNRMAYV (MINAYO, 2004). Era o setor falando que violéncia era assunto da
area - saude publica (MINAYO, 2015).
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Priorizando medidas preventivas e a promoc¢ao da saude, a PNRMAYV aposta
no fortalecimento dos individuos, das comunidades e da sociedade, para o
desenvolvimento de condicdes, estilos de vida e a criacdo de espacos saudaveis;
focando em quanto maior o investimento na atencdo primaria, menor o custo para o
setor e maior o impacto na protecao da populacédo (BRASIL, 2002).

Os profissionais de saude, conforme a PNRMAV (BRASIL, 2002), deverao
ser capacitados para identificarem situagbes de violéncia e acionarem 0S Servigos
competentes, existentes. A assisténcia as vitimas ocorrera desde as Estratégias de
Saude da Familia até o atendimento ambulatorial, emergencial e hospitalar.

Para SHIMBO et al. (2011), a unidade de saude da familia é de extrema
importancia para o reconhecimento de situagdes de violéncia. No caso da violéncia
intrafamiliar contra o idoso, por exemplo, a proximidade da equipe com os familiares
facilita a constatacdo/comprovacdo de casos suspeitos. ROCHA et al. (2015) afirmam
gue, nessa situacdo, a intensificacdo da visita domiciliar € a uma das principais
estratégias de investigacao.

GUZZO et al. (2014), em estudo com profissionais de salde da familia,
constataram que na cotidianidade do trabalho, a violéncia fisica é a que mais aparece,
0 que, segundo os autores, decorre de o fato dessa violéncia apresentar sinais e
sintomas explicitos, o que reforca acdes de saude centradas em uma dimensao

biolégica para a compreensédo do fenbmeno. Os autores completam:

[...] O biologicismo das intervengfes em saude (...) leva a abordagem e atuacgao
sobre a lesdo, desqualificando os motivos que a gerou. (...) Conhecer os
aspectos que envolvem o corpo e os locais mais frequentes dos ferimentos
originados pela violéncia fisica € importante quando se suspeita de algum caso,
porém as dimensdes a serem observadas precisam transcender aos aspectos
puramente biol6gicos. Assim, acdes como a escuta do usuario propostas no
principio da integralidade buscam a identificagdo de demandas socioculturais e
politicas ndo atendidas, geradoras da violéncia, as quais quando trabalhadas
em um projeto de enfrentamento com o usuario direcionam-se para a
resolubilidade do problema (GUZZO et al., 2014, p. 102).

Conforme MACHADO et al. (2014), entre as praticas de enfrentamento a
violéncia (intrafamiliar), os profissionais da Estratégia de Saude da Familia escutam,

orientam e prestam apoio as familias envolvidas nesse contexto e quando sentem nao
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terem condic¢des para continuarem o trabalho, buscam encaminha-las para profissionais
e orgao especializados/competentes.

A atuacao intersetorial € indispensével para a reducdo da morbimortalidade
por violéncia, sendo do setor saude, as fung¢bes, entre outras, de (BRASIL, 2002):
Implementar a PNRMAYV; Desenvolver mecanismos de articulacdo intersetorial;
Promover a ampliacdo dos sistemas de informacdo sobre morbidade e mortalidade,
especificamente em relacdo as violéncias; Organizar a vigilancia epidemioldgica de
violéncias; Promover o diagndstico, notificagdo e acompanhamento dos casos de
violéncia; Estimular e apoiar a realizacdo de pesquisas no contexto da PNRMAYV;,
Promover a educacdo permanente dos profissionais de saude; Organizar servicos de

atendimento as vitimas de violéncia.
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4. REFERENCIAL TEORICO E METODOLOGICO

Esta secdo se abre, quando ndo estava prevista, na intencdo de sanar uma
preocupacao do pesquisador e “projeto de analista de discurso” a de ndo colocar a
Andlise de Discurso, neste estudo, como metodologia de andlise'®. E sim, pd-la em seu
lugar de direito: o de disciplina (ORLANDI, 2010), campo de conhecimentos (ORLANDI,
2013; 2003). Nao tenho a intencédo de fazer aqui uma exaustiva citacdo do que seja a
AD, mas somente mobilizar um gesto de resisténcia em um trabalho que se faz no
campo das ciéncias da saude, marcada pelas inUmeras regras, guias, protocolos.

A Andlise de Discurso, como seu home pressupfe, ndo trata da lingua nem
da gramética (embora estas Ihe interessem), mas do discurso, que etimologicamente
tem em si a ideia de curso, de percurso, de correr por, de movimento. Discurso é assim
palavra em movimento, pratica de linguagem: com seu estudo observa-se 0 homem
falando (ORLANDI, 2013).

A Andlise de Discurso concebe a linguagem como mediacdo necesséria entre o
homem e a realidade natural e social. Essa mediagéo, que € o discurso, torna
possivel tanto a permanéncia e a continuidade, quanto o deslocamento e a
transformacédo do homem e da realidade em que ele vive (ORLANDI, 2013, p.
15).

Esta disciplina trabalha com a lingua no mundo, com homens falando,
considerando a producdo de sentidos como parte de suas vidas, seja enquanto
membros de determinada forma de sociedade, seja enquanto sujeitos (ORLANDI,
2013). Diz ORLANDI:

A Anadlise de Discurso que pratico leva a sério a afirmacdo de Saussure de que
a lingua é fato social. Pensamos a lingua como fato e significamos o que é
social, ligando a lingua e a exterioridade, a lingua e a ideologia, a ideologia e o
inconsciente (ORLANDI, 2003, p. 3).

15 Importante dizer que essa foi uma questdo que se colocou desde a concepcdo inicial dessa pesquisa, na
elaboracdo do projeto, em 2016. A época, a docente da disciplina de Trabalho de Curso | — uma epidemiologista —
recomendou que a AD fosse inserida na se¢do Metodologia. Relutei, pois, sabia que ela era mais que isso e 0 oposto
disso. Mas acabei deixando 4 (até a aprovacéo do projeto no Comité de Etica) por ndo saber que rumo seguir, até o
momento. Consegui.
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A AD proposta por Pécheux e Orlandi, se faz a partir da ruptura teérica que
estabelece trés novos campos de saber: Linguistica, Psicanalise e Marxismo. Com a
Linguistica fica-se sabendo que a lingua ndo é transparente; com o Marxismo, que a
histéria tem sua materialidade: “0 homem faz a histéria, mas ela ndo lhe é
transparente”; e com a Psicanalise, sabemos que 0 sujeito tem sua opacidade
(ORLANDI, 2010, p. 13).

Essa forma de trabalhar a/com a linguagem tem inicio nos anos de 1960, na
Franga, a partir dos postulados de Michel Pécheux. Ele desenvolve a AD como uma
disciplina de entremeio (ORLANDI, 2010).

(...) Entremeio significa, sobretudo, ndo pensar relacbes hierarquizadas, ou
instrumentalizadas, ou aplicacbes. Trata-se da transversalidade de disciplinas
pensadas, como, segundo Pécheux (1989), empréstimos que se usam como
metaforas, 0 nosso contexto cientifico. Nem sobredeterminagdo, nem
instrumentalizacdo, nem aplicagdo. Uma relagao metafdrica, ressignificacao (...)
(ORLANDI, 2016, p.11)

O método em AD é aberto, dindmico (ndo positivista), “ndo sendo tomado
como aplicacdo automatica da teoria”, mas como mediacdo, entre teoria e analise,

buscando procedimentos proprios ao objeto que analisa. (ORLANDI, 2016, p. 12).

(...) A andlise de discurso é antes de tudo, analise (...) o método é o modo pelo
gual podemos ligar a teoria e a analise desse objeto, sendo a escrita o lugar em
gue explicitamos, tornamos visivel como o fazemos (...) € em nossa escrita que
a teoria aparece em seu lugar e o método se mostra com seus efeitos
(ORLANDI, 2016, p.12).

4.1. MICHEL PECHEUX E ENI ORLANDI

Tendo em vista que a Analise de Discurso se desenvolveu, no Brasil, junto,
principalmente, a Linguistica, cabe aqui, apresentar brevemente os autores Pécheux e
Orlandi, haja visto que este trabalho se desenvolve na area da Saude Coletiva.

Michel Pécheux (1938-1983) foi um filésofo francés, que, partindo de
referéncias tedricas de Georges Canguilnem e Louis Althusser, refletiu sobre a historia

da epistemologia e a filosofia do conhecimento empirico, visando transformar a pratica
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das ciéncias humanas e sociais. Focalizando o sentido, que € o né em que a Linguistica
cruza a Filosofia e as Ciéncias Sociais, Pécheux reorganiza este campo de
conhecimento, propondo sua Analise [Automética do] de Discurso, coloca questdes
para a Linguistica, interrogando-a pela historicidade que esta exclui, assim como ela
questiona as Ciéncias Sociais pela transparéncia da linguagem sobre a qual elas se
constroem. Criticando a analise de contetdo, o psicologismo e o sociologismo, Pécheux
€ um herdeiro ndo subserviente do Marxismo, da Linguistica e da Psicanalise, em sua
Andlise de Discurso que explicita as relacdes entre sujeito, linguagem e histéria. Com
sua posicao, cria uma nova teoria com um novo objeto: o discurso (LABEURB, 2017a,

acréscimo nosso).

Figura 2 - Michel Pécheux e Eni Orlandi

Fonte: Google imagens, 2017.

Eni Orlandi é uma Linguista brasileira e professora universitaria, formada em
Letras pela Faculdade de Filosofia, Ciéncias e Letras de Araraquara (atual UNESP
Araraquara), tendo realizado o mestrado em Linguistica pela Universidade de S&o
Paulo (USP) e o doutorado em Linguistica pela Universidade de Sao Paulo e pela
Universidade de Paris/Vincennes. E professora aposentada do Departamento de
Linguistica, Instituto de Estudos da Linguagem, da Universidade Estadual de Campinas,
onde impulsionou os estudos em Analise de Discurso e fundou o Laboratorio de

Estudos Urbanos (LABEURB), onde ainda se mantém vinculada, como pesquisadora.
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Eni conheceu as obras de Michel Pécheux — especificamente Analise Automatica do
Discurso — em 1969, enquanto fazia seu doutoramento na Franca, e ao regressar para
o Brasil, apos ficar um tempo como professora na USP (de 1967 a 1979) foi para a
UNICAMP, convidada, para trabalhar AD. Sua area de interesse abrange a prépria
constituicdo tedrica e metodoldgica da analise de discurso e seu desenvolvimento, a
guestdo da interpretacéo, e a da relacdo sujeito/sentido/histéria/sociedade (LABEURB,
2017b).

4.2. ANALISE DE DISCURSO E SAUDE COLETIVA

Em estudo recente sobre a contribuicdo da AD pechéutiana para a Saude
Coletiva, ROLIM et al. (2018) constataram que os trabalhos que tem utilizado a AD
como referencial de sustentacdo dos resultados de pesquisas de interesse para a SC,
sugerem que existe uma aproximacdo conceitual e metodoldgica da disciplina na
saude; “no entanto, a maior parte dos estudos néo dialoga com a Teoria pechéutiana,
quica com a matriz francesa da AD” (ROLIM et al., 2018, p. 157). Faz um “puxadinho
teodrico”, como diz ORLANDI (2016).

Existem, segundo os autores, alguns desafios para a/na incorporacao da AD

na SC, e chamam a atencao para dois deles:

Primeiramente, podemos pensar na propria caracteristica revolucionaria da
Analise do Discurso, enquanto praxis e método de analise, que pde em questao
a natureza de conceitos, desestabiliza sentidos e redefine limites. Assim, a AD
ndo pode ser designada como uma disciplina auxiliar ou meramente
instrumental (ROLIM et al., p. 157)

Outro desafio que se apresenta diz respeito a propria possibilidade de
construgdo do conhecimento pela Analise do Discurso sé se dar através dessa
abertura ao simbdlico. Para a AD, 0 que se apresenta no discurso € a relacao
imaginaria dos sujeitos com as determinacdes historicas. Reconhecer o
discurso como produto de uma relacdo de significacdo € um grande
deslocamento para o campo da saude coletiva (ROLIM et al., p. 158)

Embora haja dificuldades, os autores vislumbram avancos, como a
consolidacédo de grupos de pesquisa de AD na &rea da saude e linhas nos programas
de poés-graduacgdo. Mas ainda € um movimento incipiente.

28



5. METODOLOGIA

4.1 TIPO DE PESQUISA

Este estudo trata-se de uma pesquisa qualitativa/interpretativista do discurso
de profissionais das UBS’s do bairro Pedra Noventa, Cuiaba-MT, especialmente de
seus dizeres (e ndo dizeres) sobre a violéncia. Aqui trabalharemos particularmente com
a guestao do sujeito e da memoria, mobilizados nesses discursos.

A pesquisa qualitativa, conforme RIBEIRO et al. (2016), foca na descricédo
detalhada do fendmeno, na sua (re/des)construcéo. Foca nas pessoas — NoO NOSSO

caso, nos sujeitos — nas suas formas de viver. Dizem eles:

[...] A investigacdo qualitativa se centra na procura de significados [e de
sentidos]'®, na medida em que os fendmenos, as manifestacées, as
ocorréncias, os fatos, os eventos, as ideias, 0s sentimentos e 0s
assuntos moldam as vivéncias humanas. Os significados — [e os
sentidos] — que sobrevém passam também a ser partilhados
culturalmente e assumem-se como estruturadores do grupo social que
orbita em torno destas representacdes e destes simbolismos (RIBEIRO
et al., 2016, acréscimo nosso).

Esta pesquisa é também Interpretativista, uma vez que o estudo se guia
pela Andlise de Discurso (AD), que teoriza e prop8e a construcao de um dispositivo da
interpretacdo, cuja caracteristica é colocar o dito em relacdo ao nao dito, o que o sujeito
diz em um lugar com o que é dito em outro, procurando ouvir no que o sujeito diz, o que

ele ndo diz, mas que significa as/nas suas palavras (ORLANDI, 2013, p. 25, 59).

4.2 LOCAL DA PESQUISA

O campo de estudo desta pesquisa sado as Unidades Basicas de Saude do

bairro Pedra 90, Cuiaba-MT, que somam um total de trés unidades, com duas Equipes

16 Acrescentamos “e sentidos”, pois nosso objeto de estudo/analise é o discurso, que para a AD é “efeito de sentidos
entre locutores” (ORLANDI, 2013, p. 21).
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de Saude da Familia (ESF) cada, totalizando, seis equipes. Cada equipe é constituida
por um meédico, um enfermeiro, obrigatoriamente. JA 0 numero de técnicos de
enfermagem e Agentes Comunitarios de Saude (ACS), varia de equipe para equipe.

O Pedra 90 é um dos 33 bairros situados na regido sul do municipio, que
também abriga um distrito industriario, além de zona/area de expansdo urbanal’; o
bairro — grifado em rosa — situa-se na fronteira/extremidade da regido — grifado em
vermelho — como mostra a Figura 4, sendo constituido por quatro localidades'®: Jardim
Sé&o Paulo — loteamento?®®; Pedra 90 — loteamento; Sonho Meu — conjunto habitacional?°
e Vista da Chapada — assentamento informal?* (CUIABA, 2013).

17 Areas localizadas na Macrozona Urbana, que na época da elaboragdo da lei de Abairramento, (...) de
caracteristicas rurais, foram destinadas & ampliacdo da ocupacéo urbana (CUIABA, 2013).

18 Toda forma de ocupag&o urbana existente (CUIABA, 2013).

19 Modalidade em que a gleba - terra que ainda nao foi objeto de parcelamento do solo para fins urbanos - é
subdividida em lotes destinados a edificacdo. Implica a abertura de vias de circulagdo, seu prolongamento, sua
modificagdo ou ampliagcdo, como também a destinagdo de areas para 0s equipamentos comunitarios e o lazer (idem).
20 Tipo de loteamento em que as edificacdes sédo construidas nos lotes concomitantemente a execucdo das obras de
urbanizagdo; consiste no loteamento integrado a edificacdo. Trata-se do conjunto de habitagbes construidas em um
mesmo loteamento, com a mesma tipologia ou com pequenas variagdes (idem).

21 Vulgo invasdo ou grilo. Ocupacgdo de uma area, de propriedade publica ou privada, predominantemente para fins
de moradia, sem a autorizagdo do titular de dominio, podendo ou ndo haver a abertura de vias publicas (idem).
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Figura 3 - Localizagdo do bairro Pedra Noventa, Regido Sul de Cuiaba-MT, 2013.

ESCALA GRAFICA

Fonte: Cuiaba, 2013, adaptado pelo autor.

O bairro, segundo ALMEIDA e VILARINHO NETO (2009), teve seu processo
de ocupacao iniciado em 1990. Citando ROMANCINI (1996; 2008), os autores dizem
gue o loteamento — que hoje é o Pedra — aconteceu entre os anos de 1992 e 1996,
conduzido pela entdo Companhia de Habitagdo Popular de Mato Grosso (COAHAB-
MT), sendo que somente nesse Ultimo ano teve sua regularizacdo sancionada pela
Prefeitura, nomeando-se, bairro Pedra 90.

Pela informacdo de morador/es, consultada no blog Bairro Pedra 90 (2017),

temos que:

[...] Historicamente, as regides — do Grande Pedra 9022 - surgiram a partir da
construcdo de conjuntos habitacionais, destinados a populacdo de baixa

22 Em conversa realizada com morador/presidente de uma associagdo do bairro, em 2015, durante realizacdo de
trabalho de disciplina, mencionado na apresentacdo deste trabalho, este nos disse que “o Grande/a Grande Pedra
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renda no modelo habitacional da extinta Companhia de Habitacdo popular do
estado de Mato Grosso (Cohab), para acomodar, em especial, a demanda de
trabalhadores das obras de construgcdo do atual Centro Politico
Administrativo/CPA (grifo nosso).

Na sua génese, enuncia VASCONCELOS et al. (2004), o Pedra estava fora
do perimetro urbano, distante 20 quildmetros, aproximadamente, do centro principal da
cidade. “Estava no perimetro rural”, segundo as autoras, passando a ser cidade

somente apOs sua regularizacéo pelo governo municipal, em 1996. Narram elas:

[...] A populacdo adquiriu os lotes sem as casas construidas, assim, 0s proprios
moradores tiveram que construir as suas casas, através do processo de
autoconstrucéo, tendo que sacrificar os finais de semana e férias, além
disso, devido aos poucos recursos gue possuem, a construcdo das casas se
estendem por varios anos. Ressalta-se que a infraestrutura do bairro na
época da sua fundacgao era quase nula (grifo nosso).

4.3 SUJEITOS DA PESQUISA

Séo sujeitos deste estudo, 05 coordenadores/enfermeiros das UBS que
tiverem interesse em participar da pesquisa, mediante o esclarecimento sobre o
propésito/objetivo e metodologia do trabalho, bem como a assinatura de Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE (Apéndice 1). Foi assegurado o direito de
recusa de participacdo, na pesquisa, as/aos coordenadoras/es. O nao comparecimento
do sujeito a entrevista apos (re)confirmacédo, culminou na sua exclusao do estudo.

Outros profissionais, como técnicos e Agentes Comunitarios de Saude, por
exemplo, e, preferencialmente, os com maior tempo de atuacdo na unidade, no
decorrer da pesquisa, se indicassem interesse de participacdo, poderiam ser incluidos
no estudo, observando a assinatura do TCLE. Todavia, ndo houve nenhum interesse.

Afim de resguardar a integridade dos sujeitos participantes do estudo, os
mesmos receberam nomes ficticios, sendo eles: Ametista, Calcita, Esmeralda, Quartzo

Rosa e Onix.

90” é uma regido constituida por varios bairros, limitrofes com o bairro Pedra 90. Todavia, essa regido nao existe
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4.4 CORPUS

Como pode ser pesquisado no dicionario, corpus é uma reunido de textos ou
documentos sobre um tema/assunto. Sao registros orais — colhidos na/da fala —
utilizados na analise linguistica. E conforme ORLANDI (2013, p. 62), “¢ um dos
primeiros pontos a considerar” na analise.

A construcdo do corpus “se da por recortes discursivos feitos a partir das
indagacdes do pesquisador, ou seja, a partir do objeto do analista de discurso”
(BORGES e MIRANDA, 2008, p. 19). Sua delimitacdo ndo segue principios empiricos
(positivistas), mas teoricos. Ele € instavel e provisorio. Sua constru¢cdo caminha,
simultaneamente, com a analise: “a construcdo do corpus j4 é analise, pois é pelos
procedimentos analiticos que podemos dizer o que faz parte e o que nao faz parte do
corpus” (ORLANDI, 1998, p. 10-15).

A AD, quanto a natureza da linguagem, interessa-se por diferentes praticas
discursivas: imagem, som, letra e etc. (ORLANDI, 2013, p. 62). E seguindo essa
observacédo, nosso corpus se constitui por:

a) Entrevistas semiestruturadas com as/os coordenadoras(es) e outros/as
profissionais das UBS;

b) Documentos que organizam as acdes/praticas de/em saude desenvolvidas
pelas unidades (textos, imagens, musicas e etc.);

c) Diario de campo do pesquisador.

4.5 COLETA DE DADOS

Os dados e informagfes foram coletados mediante agendamento prévio,
obedecendo a disponibilidade da/o entrevistada/o e da unidade. Para a coleta foram
utilizadas entrevistas semiestruturadas e diario de campo.

As entrevistas semiestruturadas foram realizadas com  as/os
coordenadoras(es) das UBS, somando um total de 05 profissionais, sendo guiadas por

um roteiro (Apéndice 1) que contém questbes sobre o conhecimento do profissional

oficialmente
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frente a sua atuacdo na UBS e no territorio, seus fluxos de trabalho e sua percepcao
sobre o tema “violéncia”. O roteiro guiou as entrevistas, mas nao de forma rigida. Nosso
intento era de que se assemelhasse a uma conversa cotidiana.

As entrevistas foram gravadas, transcritas manualmente e analisadas, no
entanto, foram realizadas somente apds consentimento do participante e assinatura do
TCLE.

4.6 ANALISE DOS DADOS

A andlise/interpretacdo dos dados deu-se pelo dispositivo teoérico e
metodoldgico da Andlise de Discurso, iniciada por Michel Pécheux, na Franga, nos anos
1960, e ampliada, no Brasil, por Eni de Lourdes Puccinelli Orlandi, que toma a
comunicacdo nao como transmissdo de informacdo (mensagem) entre locutor e
receptor, de forma linear, onde alguém fala, munindo-se de um cdédigo e outrem
decodifica o que foi dito, mas propondo a substituicio da mensagem pelo discurso,
como efeito de sentido entre locutores, que realizam ao mesmo tempo o processo de
significacdo (ORLANDI, 2013).

4.7 ASPECTOS ETICOS

Este trabalho € um produto do Projeto de Pesquisa “Saude e Violéncia:
discurso de profissionais de saude do bairro Pedra 90, Cuiab4a, Mato Grosso”,
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Area das Ciéncias
Humanas e Sociais da Universidade Federal de Mato Grosso - CEP-
Humanidades/UFMT, em 08 de junho de 2019, sob parecer n°® 3.378.903. O mesmo
observa o disposto nas Resolug¢des n° 466, de 12 de dezembro de 2012 e n° 510, de 07
de abril de 2016, ambas da Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP), do
Conselho Nacional de Saude, e oferece sigilo e anonimato aos participantes.

A participacdo na pesquisa, pelo entrevistado, deu-se de forma voluntaria,
com assinatura do TCLE e, caso quisesse, 0 mesmo poderia sair a qualquer momento

do estudo. Foi solicitada autorizacdo a Secretaria Municipal de Saude (SMS) de Cuiab&
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para a realizacdo da pesquisa, sendo deferida pela Diretoria de Atencdo Basica,

responsavel pelas UBS.
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5. RESULTADOS E DISCUSSOES

5.1. PISTAS DE/SOBRE UM SUJEITO (VIOLENTADO?) O SUJEITO E AS
REPRESENTACOES IMAGINARIAS DE Sl

Interessa aqui compreender que sujeito é esse que participou de Nnosso
estudo, partindo daquilo que ele diz ser. De nossa parte, interessava pesquisar um
sujeito especifico, que era o sujeito profissional de saude gestor, que cumulativamente
também era enfermeiro (ou seria 0 oposto?), de determinada Unidade Basica de Saude
— Equipe de Saude da Familia (UBS-ESF), em determinado bairro.

A escolha por esse sujeito (e ndo outro) se deu pelo motivo deste “possuir”
um poder institucional — o de gerir a unidade, seus profissionais e insumos -
respondendo, em Ultima instancia, por todo o planejamento da unidade. E é ai que
repousa uma de nossas questdes de investigacdo: como a unidade (com seus
profissionais e insumos) trabalha a violéncia, a partir daquilo que diz ser violéncia?
Todavia, antes, sabendo que o sujeito faz uma representacéo imaginaria de si e ocupa
diferentes posigcbes em seu discurso, interessava-nos observar como esse sujeito
entrevistado se representava, dizia de si. Perguntamos entdo: quem é X (nome do
entrevistado)? Antes de passarmos aos recortes das narrativas, faz-se necessario
conceituar o que seria sujeito e representacao imaginaria para a AD.

Quando se fala em sujeito em AD, ndo se remete ao sujeito da psicologia ou
da gramatica, mas a posicao/6es (ORLANDI, 1998); posicao/des-sujeito/s; posicdes que
0 sujeito ocupa ao longo do texto (BORGES e MIRANDA, 2008). Sujeito esse que nao é
a fonte daquilo que diz, do significado, do sentido, mas antes se constitui a partir de
vozes de outros sujeitos (GUERRA, 2003).

O sujeito, entdo, enuncia na ilusdo de controlar aquilo que diz e como diz,
nao sabendo que ele é determinado tanto por seu lugar especifico subjetivo, no
momento da enunciagdo, quanto por sua exterioridade, pela histéria que o atravessa,

fazendo com que ele s6 acesse parte daquilo que diz (PATTI, 2012).
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(...) Ele significa e é significado em determinadas condicBes pelo viés do
interdiscurso, que sustenta seu dizer. Ele ndo é quantificavel ou normatizavel,
mas € inscrito na/pela memodria discursiva, que, por sua vez, esta inscrita nas
formacdes discursivas, que séo inscritas nas formacdes sociais, e que se
constituem nas injuncgdes ideologicas (PATTI, 2012, p. 19).

PECHEUX (1975, apud ORLANDI, 2013) diz que o sujeito se constitui pelo
esquecimento, que pode ser de dois tipos: esquecimento enunciativo e ideolégico. No
esquecimento enunciativo o sujeito tem a ilusédo referencial de que o que diz s6 pode
ser feito daquela forma e ndo de outra, estabelecendo uma relacdo natural entre
palavra e coisa. J& no esquecimento ideoldgico, que é da instancia do inconsciente,
tem-se a ilusédo de ser origem daquilo que se diz, quando o0 que se tem € a retomada de
sentidos existentes (ORLANDI, 2013, p. 35)

Como bem alerta ORLANDI (2013), embora o sujeito ndo seja origem daquilo
que diz, isso néo significa que néo haja singularidade no modo em que lingua e historia

o afeta.

Os sujeitos esquecem que ja foi dito — e este ndo € um esquecimento voluntério
— para, ao se identificarem com o que dizem, se constituirem em sujeitos. E
assim que suas palavras adquirem sentidos, € assim que eles se significam
retomando palavras ja existentes como se elas se originassem neles e é assim
gue sentidos e sujeitos estdo sempre em movimento, significando sempre de
muitas e variadas maneiras. Sempre as mesmas, a0 mesmo tempo, sempre
outras” (ORLANDI, 2013, p. 36)

Para ORLANDI (2010), uma boa maneira de iniciar a compreenséo do/sobre
0 sujeito é compreender o que seria a forma material?®. Citando Althusser (1973), diz
gue todo individuo s6 pode ser agente de uma prética social se se revestir de uma
forma-sujeito. A forma-sujeito é a forma de existéncia historica de qualquer individuo.

A ideologia, diz ORLANDI (2013), € a condicdo para que o sujeito se faca
sujeito. O individuo é interpelado em sujeito pela ideologia, para que se produza o dizer
(...) A evidéncia do sujeito — a de que somos sempre ja sujeitos — apaga o fato de que o
individuo é interpelado em sujeito pela ideologia (idem, 46)

Dessa interpelacdo — do individuo em sujeito, pela ideologia — resulta uma

forma-sujeito historica: sujeito capitalista. A interpelacdo também se efetiva pela

23 Nos estudos de Eni Orlandi, como ela destaca em uma nota de rodapé em seu livro Discurso em
analise: sujeito, sentido, ideologia (2016, 22 ed.), forma material tem a ver com materialismo.
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identificacdo do sujeito com a formacéao discursiva (FD) que o domina. Esse processo
produz o assujeitamento, ou seja, o0 tornar-se sujeito. “Ele esta sujeito a (lingua) para
ser sujeito de (o que diz) (ORLANDI, 2010, p. 20).

A formacgéo discursiva, segundo ORLANDI (2013, p. 43), é “aquilo que numa
formacdo ideoldgica dada — ou seja, a partir de uma posi¢cdo dada em uma conjuntura
socio-histérica dada — determina o0 que pode e deve ser dito”. As palavras ndo tem um
sentido em si, mas séo significadas a partir das posi¢cdes em que séo proferidas.

Por representacdo imaginaria temos que ndo sdo 0s sujeitos fisicos,
tampouco suas posi¢cdes empiricas, que importam na AD, mas suas imagens suas
imagens gque resultam de projecdes. As projecdes permitem passar dos lugares —
fisico/empirico — para as posi¢cdes no discurso, que significam em relacdo ao contexto
socio-histérico e & memaria (ORLANDI, 2013).

As condi¢cdes de producdo implicam o que é material (a lingua sujeita a
equivoco e a historicidade), o que é institucional (a formag&o social, em sua
ordem) e o0 mecanismo imaginario. Esse mecanismo produz imagens dos
sujeitos, assim como do objeto do discurso, dentro de uma conjuntura socio-
histérica. Temos assim a imagem da posi¢éo sujeito locutor (quem sou eu
para lhe falar assim?) mas também da posicédo sujeito interlocutor (quem é
ele para me falar assim, ou para que eu lhe fale assim?), e também a do objeto
do discurso (do que estou lhe falando, do que ele me fala?). E, pois, todo um
jogo imaginario que preside a troca de palavras. E se fazemos intervir a
antecipacgéo, este jogo fica ainda mais complexo pois incluird: a imagem que o
locutor faz da imagem que seu interlocutor faz dele, a imagem que o interlocutor
faz da imagem que ele faz do objeto do discurso e assim por diante (ORLANDI,
2013, p. 42, grifos nossos).

Passemos entédo aos recortes das narrativas e suas respectivas analises.

Quem sou eu, haa, fora daa? (Entrevistador: De forma bem geral, como vocé)...
H& eu sou uma pessoa sensivel, ao mesmo tempo indecisa haa.. Quem sou
né? Nossa, né.... Eu acho, extremamente meiga (voz de choro, emoc¢éo), eu
nao sei, quando a gente pergunta o eu, né, vem um milhdo de emoc¢des porque
na verdade, a gente ja nao consegue identificar quem somos, éé acho que
pelo niumero de coisas que a gente faz, nUmero de pessoas que a gente
vé, pelo numero de experiéncias que a gente tem, entdo um pouco de cada
coisa, né, e a0 mesmo tempo esse um pouco de cada coisa a gente acaba
se perdendo, né, neste universo que eu sou um pouco disso, que sou um
pouco daquilo, que sou um pouco daquilo outro, mas na verdade o que sou
eu? Eu sou um misto de pessoa, de coisas, de transformacdes, de
emocdes, acho que sou um misto de tudo (Quartzo Rosa, grifos nossos).

38



Quartzo Rosa se apresenta como uma pessoa indecisa e sensivel — o que é
verificado pelo seu choro durante a entrevista — e, eu diria perdida, em tudo aquilo que
precisa dar conta de fazer, mas que ndo diz o que é, silencia. Diz sobre algo (coisas)
mas nao o/s especifica. NUmero ai parece apontar um plural de afazeres, que ndo se
consegue, entdo faz-se pela metade (pouco); é a metade de tudo e o tudo de nada. E
como em uma linha de montagem — prépria do capitalismo — onde cada elemento
responde por uma parte, mas nenhum deles concebe o produto em sua totalidade.
Temos um sujeito dividido em varias coisas, coisas essas que ndo se sabe o nome.
Siléncio.

Conforme ORLANDI (2007) o siléncio € fundante, ou seja, € a matéria
significante por exceléncia, anterior a palavra. “o siléncio nao fala, o siléncio é. Ele

significa. No sentido, o siléncio é (idem, p. 31).

Apesar de nédo verbalizado, é condutor de sentidos e, portanto, o lugar dos
sentidos além das palavras. Por que o siléncio nédo fala, ele “apenas” significa
por si s6. Desse modo, significar com o siléncio é diferente de significar com
palavras (AZZARITI, 2015, p. 3)

Quartzo parece denunciar essa divisdo, mas ao mesmo tempo parece
conformada (“eu sou um misto”).

Penso aqui, baseado em MINAYO (2013) e CHESNAIS (1981 apud
MINAYO, 2006), se seria Quartzo Rosa e seu discurso atravessada de uma violéncia

estrutural e/ou simbdlica. Violéncia da coisificacdo. Alienacao.

Em que sentido (rindo)? Complicado isso. (entrevistador: no sentido que vocé
quiser responder). Mae, primeiro de tudo, acima de tudo; sou casada a, a, ja
to com meu marido ha 18 anos, moramos a 11, casada na igreja a 4 anos, (...)
ndo sou o0 que o pessoal chama de médico frustrado, nunca pensei em fazer
medicina, ndo sei num futuro, mas ate hoje nunca pensei, nunca tive no meu
coracdo de fazer, ndo é, é, ndo, ndo seria essa minha vontade, (...) amo minha
profissdo, se pudesse ser um pouquinho mais valorizada, adoraria, (...)
basicamente é isso, minha vida, na verdade, resume muito nisso, mulher
casada e enfermeira (risada), ndo tem muito tempo (risada), final de semana,
de vez em quando, sobra tempo pra outras coisas, mas como eu ndo sou muito
de farra, dessas coisas, minha, minha questdo é mais casinha, servico,
servi¢o, casinha, eu sou mais de boa nisso (Onix, grifos nossos).
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Onix ao iniciar sua fala, o comeca pela ilusdo de que poderia controlar os
sentidos a serem ditos (“em que sentido?”), como se esses estivessem postos,
determinados; e que, o entrevistador ao especificar sobre quais sentidos deveria falar
(“no sentido que vocé quiser responder”), acessaria exatamente aquilo que ele
procurava ou o aquilo que ela pensava que ele procurava. Efeito de evidéncia.

Tao logo o entrevistador da um sinal, ela assume “antes de tudo e acima de
tudo”, a posigao-sujeito mae acompanhada de uma posi¢ao-sujeito esposa. Ao dizer o
tempo (ano) que esta casada — especificando o casamento na igreja — parece querer
afirmar que ndo € qualquer mulher, mas uma mulher com credenciais — casada na
igreja. Mobiliza ai sentidos proprios de uma FD patriarcal. Traz ainda a cena uma
posicdo-sujeito profissional que se diz ndo frustrada com sua escolha (pela
enfermagem), uma vez que existe um imaginério de que quem faz enfermagem € uma
espécie de médico frustrado?*, ou seja, quem ndo conseguiu cursar medicina. Por outro
lado, ao se referir a sua vida, se coloca na posicdo de sujeito mulher casada e
enfermeira. Temos entdo uma divisdo: falar de si e falar de/sobre sua vida. Sobre si
(Eu) assume as posicoes de sujeito mée e sujeito mulher casada; sobre sua vida,
sujeito mulher casada e sujeito enfermeira. Na “sua vida” (passivel de controle numa
sociedade patriarcal) mulher casada vem antes de mée; e o trabalho (enfermeira) é
fator primordial.

Ao usar o diminutivo Onix mobiliza um discurso préprio da infancia (“Brincar
de casinha”) e nesse contexto, poderiamos refletir: teria ela sido “criada” desde a
infancia para a maternidade, casamento?

Aqui poderiamos pensar, com MINAYO (2013) sobre a violéncia de género,

marcada pela divisédo de papéis, onde o homem se sobrepde a mulher.

Eu acho que sou uma pessoa, assim, que tem defeitos como qualquer outro
ser humano né, e minhas qualidades; procuro ta sempre éee, tentando
resolver os problemas, que quem trabalha na saude é meio complicado (...)
vOocé tem que ter uma coisa que se chama flexibilidade né, entdo é assim, eu

24 Importante dizer que esse é um imaginario em movimento e que, mais recentemente, o Presidente da
Republica, Jair Bolsonaro, de forma diferente, disse, ao se referir ao Programa Mais Médicos, que os
médicos reprovados no exame “deveriam ficar como enfermeiros ganhando menos”. Disponivel em:
http://www.ihu.unisinos.br/78-noticias/591574-nao-passou-no-revalida-vai-arranjar-outra-profissao-ou-
entao-ficar-como-enfermeiro-ganhando-menos; Ou http://ms.corens.portalcofen.gov.br/nota-sobre-
declaracao-do-presidente-jair-bolsonaro-sobre-a-enfermagem_ 20168.htm|
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como pessoa So ... uma assim, agitada, meio ansiosa, tudo pra mim é
naquela hora né mas como profissional eu ja tenho um pouco mais de pé
no freio, porque eu sei que necessita disso (Ametista, grifos nossos)

Amestista, de imediato, parece querer se defender de algo, ao dizer “tenho
meus defeitos” antes de dizer sobre suas qualidades. Ela se antecipa, justificando
contra uma possivel acusacao (?). Parece néo ficar bem definido em seu dizer o limite
entre o sujeito profissional e o sujeito eu; o que € delimitado € a forma de ser: quando
profissional, é flexivel, pé no freio; quando Eu, é ansiosa, agitada. Ambos se

confundem, se atravessam.

E uma menina iluminada, alto astral de bem com a vida, a Esmeralda n&o tem
tempo ruim, a Esmeralda detesta negatividade, pessimismo, essas coisas
baixas ndo é com a Esmeralda, eu sou bem familia eu acho, acho que é isso, a
Esmeralda é uma canceriana legitima (Esmeralda, grifos nossos).

Esmeralda assume uma posi¢éo-sujeito menina, que se diz otimista com/ em
tudo. Assume uma posi¢ao-sujeito holistico, que acredita no sobrenatural, no astral, que
nao tem status cientifico, como nas previsdes do horéscopo, ao se dizer “canceriana

legitima”.

Nossa (risada) é falar de mim mesma né. ai...... €eu Sou uma pessoa assim.. o
pessoal fala que eu sou uma desequilibrada (rindo) doida, mas &, sem,
dificil, eu, eu falar de mim, eu néo dou conta de falar de mim, mas a....a... eu
sou uma menina alegre, feliz ,familia, & bastante amigos, entdo assim ....... é
gquem eu ... eu reduzi um pouquinho (Calcita, grifos nossos)

Calcita parece considerar aquilo que as pessoas dizem que ela é
(desequilibrada, doida) e isso o parece ser, pois, ela argumenta que nédo da conta de
falar de si. Precisa de um tempo para mobilizar aquilo que ela pensa ser ela: uma
menina alegre, feliz, familia etc. embora diga que “reduziu um pouquinho”, parece ser o
oposto, parece ela ter sido reduzida a.

Todos os entrevistados assumem uma forma-sujeito historica prépria do
contexto em que vivem: forma-sujeito capitalista. Sociedade esta regida pelas relacdes

de poder, de dominacéo, de consumo, de divisao.
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5.2. MEMORIA(S) DE/SOBRE UM BAIRRO (VIOLENTO)

Como dissemos na introducéo deste trabalho, desde nosso contato inicial
com o Pedra Noventa, uma questado se colocou: (um imaginario de) bairro violento. Que
inclusive, quase cessou nosso estudo disciplinar, pelo “medo” de alguns alunos, em
adentrar esse bairro. Como também ja dissemos, interessava-nos, naquela época,
investigar como esse imaginario reverberava nos trabalhadores da saude, do bairro, o
gue ndo conseguimos concretizar por questdes adversas. E é isso que pretendemos
agora desenvolver, pelo viés da memaria/interdiscurso.

Tal como o sujeito, ndo interessa aqui a memodria psicolégica, mas a
memoria discursiva, que pensada em relacédo ao discurso, € tratada como interdiscurso,
definido como aquilo que fala antes, em outro lugar, independentemente; o saber
discursivo que torna possivel o dizer (ORLANDI, 2013; ORLANDI, 2015.

O interdiscurso disponibiliza dizeres que afeta como o sujeito significa em
situacdo determinada. As palavras ndo sdo (s0) nossas. O que é dito em outro lugar

significa nas nossas palavras. Ha um ja-dito que sustenta todo dizer (ORLANDI, 2013).

Ha uma relacao entre o ja-dito e o0 que se esta dizendo que € a que existe entre
o interdiscurso e o intradiscurso ou, em outras palavras, entre a constituicdo do
sentido e sua formulagdo. Courtine (1984) explicita essa diferenca considerando
a constituicdo - o que estamos chamando de interdiscurso - representada como
um eixo vertical onde teriamos todos os dizeres ja ditos - e esquecidos - em
uma estratificagcdo de enunciados que, em seu conjunto, representa o dizivel. E
teriamos o eixo horizontal - o intradiscurso — que seria 0 eixo da formulacéo,
isto é, aquilo que estamos dizendo naquele momento dado, em condi¢des
dadas. A formulacao, entéo, esta determinada pela relacdo que estabelecemos
com o interdiscurso (ORLANDI, 2013, p. 33).

Dito de outra forma, o sujeito diz justamente a partir do ponto de encontro
entre o inter e o intradiscurso. “Este ponto € onde a memoéria e a atualidade se
encontram, portanto, é o local do acontecimento. E ali onde o enunciado é repetido,
atualizado, rememorado ou re-significado” (SIQUEIRA, 2017, s/p). No interdiscurso, fala
uma voz sem nome (COURTINE, 1984, apud ORLANDI, 2013). A memoria € um
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conjunto de formacbes discursivas, afetadas por um complexo de formacdes
ideologicas (IDEM, 2010).

Assim como a lingua é sujeita a falhas, a memoria também é constituida pelo
esquecimento; dai decorre que a ideologia, diz M. Pécheux (1982), é um ritual
com falhas, sujeito a equivoco, de tal modo que, do ja dito e significado, possa
irromper 0 novo, o irrealizado. No movimento continuo que constitui os sentidos
e 0s sujeitos em suas identidades na histéria (...) A falha é constitutiva da
mem©ria, assim como o esquecimento (ORLANDI, 2015, p. 59)

Diz PECHEUX (2015):

A certeza que aparece, em todo caso, no fim desse debate é que uma memaria
ndo poderia ser concebida como uma esfera plena, cujas bordas seriam
transcendentais histéricos e cujo contelldo seria um sentido homogéneo,
acumulado ao modo de um reservatdrio: € necessariamente um espago movel
de divisdes, de disjunc¢des, de deslocamentos e de retomadas, de conflitos de
regularizacdo... Um espaco de desdobramentos, réplicas, polémicas e
contradiscursos (p.50).

Perguntamos aos entrevistados como eles imaginavam o Pedra Noventa

antes de trabalharem l& e como chegaram ao bairro. Vejamos as respostas:

[se referindo a como chegou ao bairro] No come¢o parecia meio
assustador, porque, eu também tinha aquela imagem que todo cuiabano
tem de Pedra Noventa (...) é, as pessoas acham ja, j& teve segundo os
moradores, j4 teve uma época como é contada, na lenda, s6 que nédo é
mais, as pessoas acham que a gente vai no mercado, pula dois corpos (...)
jogado no chéo, tiroteio todo dia, ndo tem (...) ndo € assim, é bem mais
organizado, gracas a Deus, super tranquilo, desde que eu t6 aqui, se nao
escuta falar de morte, de assalto, assim, do jeito que as pessoas falam, é bem
tranquilo, bem gostoso, é, vim um pouco assustada também pela distancia
(...) [se referindo a como imaginava o bairro] Na verda, eu ndo sou muito de
ideia preconcebida, porém, as pessoas falarem se fica assim né (...) “deve ser
meio perigoso, deve ser meio violento”, s6 que eu sempre gosto de
experimentar tudo, de comida a pessoa, amizades, a tudo, falei “vou |4 ver
gual que é, qualquer coisa se eu achar, assim, que eu nao consigo ficar, eu
nado vou ficar fazendo trabalho ruim, eu vou pedir pra ser remanejada pra um
outro lugar, s6 que eu vi, eu vi,... vim e vi que ndo era desse jeito, mas a
minha ideia era de que era um pouco violento (...) eu, e, a minha primeira
impresséao, era de violéncia, assim, mas pelo ouvir falar, ndo pelo estar
aqui (...) e, quando eu cheguei, na primeira semana eu ja vi que nao era do
estressado, tem outra paciente, igual todo lugar ndo é (...) ndo notei nada a
mais aqui, do jeito que se pinta, ndo (Onix, grifos nossos)

[se referindo a como chegou ao bairro] (...) Pedra Noventa era um bairro
gue ninguém queria vir trabalha porque é muito longe, né, e € um bairro
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bastante perigoso, bastante famoso, ai quando eu cheguei na secretaria pra
pedir pra leva meu curriculo, eles me falaram olha tem uma vaga, mas € la no
Pedra Noventa é longe de mais, vocé ndo vai gosta de 14, porque |4 é assim,
sabe, um monte de coisa (...) Mas assim aquela toda histéria de que a
secretaria contou, na época que eu ia encontrar aqui no Pedra, eu vi totalmente
diferente, né, uma comunidade totalmente diferente. Entdo eu vim e ja fiquei.
(Entrevistador: E qual foi a histéria que a secretaria contou?) De que a
comunidade ndo é uma comunidade perigosa, e de que a unidade basica de
salde tinha um monte de funcionarios que ndo dava certo, que eles brigavam
com tudo, que eles queriam saber de tudo [se referindo a como imaginava o
bairro] Perigoso, como era mesmo, realmente bastante perigoso, eu
imaginava uma populacdo bastante agressiva, que ndo encontrei realmente
de verdade desde que vim pra c& (Quartzo Rosa, grifos nossos).

[se referindo a como chegou ao bairro] O Pedra Noventa sempre foi minha
paixdo... Sempre, sempre quis trabalhar no PSF do Pedra Noventa, acho que a
gente joga as coisas para o universo e vem, né! entdo meu primeiro emprego
foi na policlinica do Pedra Noventa [se referindo a como imaginava o bairro]
H& dez anos atrds eu achava perigoso ... ndo, isso porque eu acho que o
Pedra Noventa, nada acontece no Pedra Noventa, as pessoas nossa hao
assaltam aqui, ndo roubam aqui, claro que atendo familia de traficante,
pessoal do comando vermelho, e me tratam hiper mega bem, nédo vejo
perigo no Pedra Noventa, muito pelo contrario, eu me sinto mais segura aqui
dentro do Pedra Noventa do que fora do Pedra Noventa (Esmeralda, grifos
Nossos).

[se referindo a como chegou ao bairro] Bom, na verdade, eu quando eu me
formei, eu vim fazer extra na policlinica do Pedra né, fazer extra sem carteira
assinada, carteira assinada eu ndo tenho, mais assim, sem contrato, sem
nada, fazer extra pra receber quando eles pagasse, ai apareceu uma
oportunidade na Clinica X (...) e eu consegui, entrei na clinica né, ai na clinica,
tudo 14 bom, (...) ai comecou, um € transferido, outro é transferida, aquela
guestdo politica, entendeu, ai eu acabei sendo transferido para o Pedra
Noventa né, no comeco achei, assim, porra, longe né [se referindo a como
imaginava o bairro] Na verdade, assim, eu ja conhecia o Pedra né, eu ja
vinha aqui na verdade, aqui o Pedra Noventa, no comec¢o do Pedra, ele era
tido como um lugar bem perigoso né, bem perigoso, nao que hoje néo seja
tdo perigoso, mas hoje é bem controlado, éeee, ummm, a populacdo é maior,
€ comércio, entdo hoje ta bem desenvolvido o pedra 90. hoje é uma cidade
aqui dentro, tem violéncia? Tem, como qualquer outro lugar entendeu?
Mas assim, em termos assim de, eu ndo me preocupo aqui dentro do Pedra,
realmente eu ndo me preocupo, ando tranquilo pra cima, pra baixo sem
preocupacdo com nada (Ametista, grifos nossos).

[se referindo a como chegou ao bairro] Eu era de X (...) questdo politica,
me tiraram de l4, como eu sou contrato né, ai eu fiquei de cobertura, ai nessa
cobertura a enfermeira daqui também tava tendo certos problemas, ai
remanejaram ela, ai eu fiquei no lugar dela mas, assim que eu vim parar no
Pedra Noventa (Calcita) [se referindo a como imaginava o bairro] Eu éee, é
dificil de falar, porque eu ja moro na regido, entdo assim, meus tios ja tinha
chacara no cinturdo verde, eu ja vinha pro Pedra Noventa com medo (...) pra
lanchar ou pra vir na casa de alguém, entdo assim eu ja conhecia o Pedra
Noventa, ja sabia toda a sua violéncia, mas também sei como tem gente que
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trabalha, gente que estuda, entdo assim, eu ja conhecia um pouco o Pedra ne
(Calcita, grifos nossos)

Dizer do/sobre o Pedra Noventa, necessariamente, impde acessar tudo
aquilo que ja foi dito (e esquecido) sobre o bairro. Mesmo que dito de formas distintas,
em todas as narrativas, algo se mantém: o perigo/a violéncia. Isso, pois, conforme
ORLANDI (2013) o discurso funciona no entrecruzamento da memoria constituida pelo
esquecimento e da memodria institucional (arquivo), que cristaliza, estabiliza sentidos.
Faz-se importante retomar aqui, aquilo gque apontamos anteriormente, em nosSso
trabalho disciplinar, de que “a ‘mé fama’ do bairro tem sido propagada de forma um
tanto err6nea pela midia (BATISTA LEITE et al., 2015, grifos nossos). Nesse momento
nao diria mais “propagada”, “errbnea”, mas estabilizada. Fazendo com o que o sentido
se apresente como evidéncia. Tomaria as reportagens da midia local como arquivo?®.

Onix diz de uma “imagem que todo cuiabano tem” sobre Pedra Noventa,
como se esta fosse evidente, obvia, estivesse sempre 1&; uma imagem que assusta. E
reforca: “ja foi, como é contada na lenda”. Para ORLANDI (2016), lenda como é
disseminada de forma genérica, traz sempre um fundo de verdade e séo estérias que
tem uma origem histérica, com personagens que se pdem sobrenaturais (...) mas na
AD, ndo se busca verdades ou histéria verdadeira. Que lenda (violenta) de/sobre o
Pedra Noventa seria essa? Quais seriam 0s personagens? Ainda no dizer de Onix
chama a atencdo a contradicdo: ao ser indagada sobre a imagem que fazia do bairro,
diz que ndo é “de imagem pré-concebida”’, mas antes, ao ser questionada de como
chegou ao bairro, antecipa dizeres: “meio assustador”; “também aquela imagem que
todo cuiabano tem”. Traz vestigios da cristalizagéo que dissemos outrora (“ouvia falar”).

Quartzo Rosa, alude para o bairro como “famoso”, ou seja, conhecido por
muitos (ou quase todos). Famoso segundo o Dicionario Online?®, é algo/aquilo “que
possui fama; extremamente conhecido; célebre. Que ndo é comum; extraordinario,
invulgar’. Fama essa estabilizada pela memdéria, que joga com a realidade (‘nédo
encontrado”). Quartzo ndo nega (o perigo), mas coloca-o (“que era mesmo”), ndo como

algo estanque, definitivo, mas como (algo) passado.

25 Caberia aqui discutir o Arquivo que € um conceito importante na AD, mas o tomarei apenas como
memoria institucional.
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Esmeralda marca um tempo, uma memoria cronoldgica (“Ha dez anos atras
eu achava perigoso”), de algo que foi e ndo o € mais, pois, “as pessoas nossa”, como
diz ela, n&o o faz mais no bairro (sé fora dele?). O “nossa” parece funcionar de duas
formas: incluindo-a a todas as pessoas do bairro; colocando-a na mesma posicdo das
pessoas que roubam (‘as pessoas nossa nhao assaltam aqui’). Sentidos de
familiaridade. Efeitos de compreensao. “Gentileza gera gentileza” (“Atendo familia de
traficante, pessoal do comando vermelho, e me tratam hiper mega bem”).

Ametista também faz referéncia a algo que ja foi (perigoso) e que nao é
mais, 0 que segundo ela tem a ver com o controle, com o fato do bairro ser “hoje uma
cidade”. Faz ainda uma denuncia sobre um passado de trabalho prezarizado,
“controlado” pela politica. Denuncia também compartilhada por Calcita, que diz também
“saber de toda violéncia do bairro” e ter medo ao nele adentrar. Medo de que? De
quem?

A utilizacdo de perigoso (e nao violéncialviolento), pelos entrevistados,
significa. Nao se trata de uma palavra por outra, mas de movéncia, deslocamento de

sentidos. Vejamos o sentido dicionarizado desse termo.

Perigo - Estado de uma pessoa que corre grandes riscos. Situacdo em que
alguém estd sob ameacgas. Quem pode ser considerado uma ameaga aos
demais. Acontecimento ou evento em que pode ocorrer algo prejudicial
(https://www.dicio.com.br/perigo/; Acesso em 22 Ago 2019)

Perigoso — Que oferece perigo; em que h& perigo; prejudicial, pernicioso. Que
denota ou ocasiona perigo. Que possui certa inclinagcdo para o mal; em que ha
periculosidade, geralmente, refere-se aos criminosos
(https://www.dicio.com.br/perigoso/; Acesso em 22 Ago 2019)

Correr risco, estar sob ameacas, poder ocorrer, possuir inclinacao.
Possibilidades, mas néo concretude (violéncia). Perigo de (violéncia) e nao (violéncia)
perigosa.

Todos o0s entrevistados se reportaram a distancia, medo da distancia.
Distancia essa que estad na génese do bairro, como dissemos na metodologia deste
trabalho. Génese gestada na/pela Violéncia que afasta para (0) quase fora da cidade.

Exclusdo. Todos os entrevistados tentam mobilizar novos sentidos sobre o/do bairro,

26 https://www.dicio.com.br/famoso/
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mas estdo fadados a memdria. O sentido-novo sera sempre atravessado pelo

interdiscurso. Falar de Pedra Noventa agora, faz falar do Pedra de outrora.

5.3. PROGRAMA (DE VIOLENCIA) QUE FALTA?

Se anteriormente tratamos da memadria de/sobre um bairro (violento), parece
agui a memoéria também ser fundamental, ndo mais no tocante ao espaco territorial,
mas ao espaco significante de um programa (ou a falta dele).

O Programa Saude da Familia, ou PSF, como dito nas entrevistas, parece ter
inaugurado uma nova discursividade no fazer saude, a época de sua criagdo, ja que

este vinha com a missao de reverter o modelo “hospitalocéntrico” vigente (DAB, 2000).

O Programa Saude da Familia representa tanto uma estratégia para reverter a
forma atual de prestacdo de assisténcia & salde como uma proposta de
reorganizacdo da atenc¢do basica como eixo de reorientacdo do modelo
assistencial, respondendo a uma nova concepcdo de salde ndo mais
centrada somente na assisténcia a doenca mas, sobretudo, na promoc¢éao da
gualidade de vida e intervencéo nos fatores que a colocam em risco — pela
incorporagdo das agdes programaticas de uma forma mais abrangente e do
desenvolvimento de agBes Técnicos Institucionais intersetoriais (DAB, 2000, p.
317)

Diriamos ali que houve um acontecimento discursivo, dito por PECHEUX
(1983, p. 16), como o “ponto de encontro de uma atualidade e uma memoéria” (memoria:
modelo hospitalocentrico / atualidade: PSF). Que rompe com a ordem do repetivel,
estabelecendo um novo sentido, mas sem produzir 0 esquecimento do sentido-outro,
precedente (INDURSKY, 2003)

Ao mobilizar a meméria discursiva, trabalha com o repetivel, inscrito em um
tempo de longa duracdo, enquanto que o acontecimento discursivo, trabalha
com a ruptura do mesmo, com a instauracdo do novo, inscrevendo-se em uma
outra espécie de tempo, de curta duragdo (INDURSKY, 2003, p. 108)
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Desde sua criacdo, em 1994, o PSF foi tomado como a estratégia primordial
para a ampliacdo do acesso aos servi¢cos de saude e mudanca do modelo assistencial,
e pouco mais de dez anos depois, tornou-se a principal estratégia norteadora do SUS,
com a publicagdo da Politica Nacional de Atengcdo Basica, em 2006 (PINTO e
GIOVANELLA, 2018)

O PSF deixou de ter as limitagcdes de um programa focal, setorial e expandiu
limites, mudou a forma de ver o cuidado em salde, reorganizou a APS e
consolidou os principios do SUS; portanto, ndo poderia mais ser lido como um
programa. O Ministério da Saude promoveu a mudanca de programa para

estratégia, com todas as implicagBes que essa mudanca abrangia (UNASUS,
2019, s,p, grifos nossos).

Se |4 o que tinhamos era acontecimento, aqui, ao contrario, temos o(S)
efeito(s) da memoria institucional, de longa duracdo. A estabilizacdo do PSF, mas
antes, a estabilizacdo do “hospitalocentrismo” (da Iégica biomédica hospitalar) no PSF,
como podemos observar na Politica Nacional de Atengcédo Basica, publicada em 2006,

onde esta inserido a ESF (ndo mais PSF):

(...) Visando a operacionalizacdo da Atencdo Basica, definem-se como areas
estratégicas para atuacdo em todo o territério nacional a eliminagdo da
hanseniase, o controle da tuberculose, o controle da hipertenséo arterial,
o controle do diabetes mellitus, a eliminagdo da desnutricdo infantil, a
salde da crianca, a saude da mulher, a sadde do idoso, a salde bucal e a
promogéo da saude. Outras &reas serdo definidas regionalmente de acordo
com prioridades e pactuacdes definidas nas CIBs (BRASIL, 2006, grifos
NOSs0Ss).

pY

Eliminar, controlar, a doenca, primeiramente, e ndo promover a saude.
Ocorre 0 que MELO (2008) constatou em sua reflexdo sobre um informativo
desenvolvido por estudantes indigenas, cuja tematica era a saude. Segundo ela, a
saude era o dito, objeto da reflexdo do indio, todavia, o ndo dito “doenga”, era o que de
fato desenvolvia-se na reflexdo. Temos entdo sentidos proprios de uma FD
hospitalocéntrica, que “pretendia-se romper”.

Vejamos as narrativas:

[Sobre como o trabalho é organizado] A gente procura, busca na comunidade
aquilo que eles mais precisam né, légico, dentro da normativa da atencao
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basica que é atender gestante, atender crianca, atender idoso (Quartzo
Rosa, grifos nosso).

[Sobre que acdes desenvolvem para a prevencao da violéncia] além de
palestrinhas simples, éé, a gente faz com o CRAS uma vez por ano, é, uma
passeata chamada “Faga Bonito” que as agentes de saude fazem no domingo,
no bairro, pedindo pra pessoa, entregando panfletinho, cartazes, conversando,
contra a violéncia (Quartzo Rosa, grifos nossos).

[Sobre experiéncia exitosa] ndo tenho nenhuma a néo ser? N&o, ndo tenho
nenhuma. E o que a gente fez, mas ha muitos anos atras, é com as pro, aqui
no Pedra Noventa tinha muitas garotas de programa, muita, muita, muita. E elas
sofria todo tipo de violéncia, assim, é, e principalmente DSTs, entdo o que a
gente fazia era visita a casa delas, algumas ja maes, algumas méaes solteiras,
gue criava ja até filhos adolescentes, isso em casa ja era bem tranquilo, ser
garota de programa, porque nao tinha outra fonte mesmo de renda. E a gente
fazia palestrinha na casa de uma agente de salde, pra ndo expor nome e
idade, e ali a gente orientava essa descricdo de DST e questédo de violéncia,
mas isso ha muito tempo atras, depois que aqui virou PSF a gente néo fez
mais isso aqui, até mesmo porque elas foram mudando (Quartzo Rosa, grifos
NoOss0s).

[Sobre como é trabalhar na Unidade Béasica de Saude] eu gosto muito,
porque assim, eu gosto de programa, eu gosto de tuberculose, eu gosto de
hanseniase, por isso que eu td aqui ja tem 10 anos e eu tenho Pds em UTI, eu
gosto dos programas, sim, gosto de gestante, eu gosto de crianga, entdo
assim.......... éee € o foco a atencédo bésica, eu gosto bastante (Calcita, grifos
NOSS0S)

[Sobre a gestdo da unidade] a gente s6 gerencia o que vem de |4 pra cé@,
tipo, agenda, €, os programas, os ACS, entdo eu gerencio o que ja vem ja
descrito, porque a gente também trabalha em cima de programa, trabalha em
cima do Ministério da Saude, entdo assim, tem que seguir ne, ndo tem uma
“eu gerencio dessa forma” (Calcita, grifos nossos)

[Sobre a motivacdo para trabalhar na UBS] Entdo, quando eu entrei na
unidade bésica foi em 2009.... Eu ndo gostava muito nao, porque o meu foco
era UTI, mas depois, assim, que se vai aprendendo que é vacina, é
programa, € tuberculose, se vai, € cara a cara com o0 paciente, se vai
conversando, ai se vai acostumando se vai se adaptando, se vai.... Eu, eu
agora, eu, eu amo, mas antigamente eu ndo gostava ndo (Calcita, grifos
NOss0Ss).

[Sobre o que poderia fazer fora o que ja faz] Porque primeiro, assim, o que
ela ja faz, ja é o que as pernas dela alcanca, que ndo é muito ne, entdo assim,
€ complicado pra, vocé tem que ter parceria pra vocé fazer algumas acdes, fora
disso, assim, entendeu, entdo a gente nao faz nada, faz em cima do que t4, ta
nos programas mesmo, mas tirando isso, a gente ndo faz nada fora ndo, ndo
(Calcita, grifos nossos).

[Entrevistador pergunta se tem muitas pessoas passando fome no bairro]
Aqui tem muitos, tem, o meu paciente de tuberculose mesmo, a primeira,
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guando ele descobri que ele tava com tuberculose, a primeira compra quem fez
pra ele, foi eu (Calcita, grifos nossos).

[Sobre como é trabalhar em uma UBS] olha, é muito bom né, eu acho
maravilhoso, aqui nés temos, éeee, acesso livre ao paciente, nds podemos ta
acompanhando o paciente, a pacientes né, éeee, podemos dar continuidade no
tratamento do paciente, entendeu, podemos trabalhar com os programas,
que é hiperdia, saude do idoso, saude da mulher ne, salde da crianca,
entendeu (Ametista, grifos nossos).

[Sobre a organizacéo do trabalho] (...) a atencao priméaria ela visa fazer, 0000,
diagnostico do paciente, acompanhar o tratamento do paciente entendeu,
aguelas coisas assim que sdo mais tranquilas.... Ai vem a secundaria que ja é
urgéncia e emergéncia né, a terciaria que ja é casos mais complexos, como
cirurgias ne, entdo assim, o PSF ele trabalha dessa forma, acompanhando o
paciente, visita dos.. domiciliar, trabalha os programas né e... hiperdia, que é o
hipertenso, diabético, saude do idoso, é uma coisa mais light (Ametista, grifos
NoOss0s).

[Sobre o atendimento de caso de violéncia] na verdade, que chegou até a
mim, eu direcionei pra um local onde atende, que é o fluxo né (Ametista,
grifos nossos).

[Sobre o que a UBS poderia fazer] (...) € bem complexo isso né amigo, eu
acho que a gente ja faz o que é pra ser feito e até onde a gente pode ir, que é
palestras, sobre a violéncia contra a mulher, palestra sobre a violéncia sexual,
panfletos ne, porque é um caso que cé tem que saber também como entrar pra
nao se ferir (Ametista, grifos nossos).

[Sobre as acBes que desenvolvem] Nao, nessa temética ndo, as vezes
guando sai, assim, éeeeee, as vezes a propria secretaria lanca, assim, por
exemplo, agosto dourado, ndo sei 0 que, éeeee, enquadra, éeee, um tema, e a
gente acaba trabalhando aqui, violéncia contra a mulher ne, violéncia sexual, ai
a gente acaba fazendo palestrinha, assim, mas falar que tem um roteiro
disso, ndo (Ametista, grifos nossos).

[Em uma conversa inicial] N6s tinhamos todos os programas implantados,
0 Unico que a gente suspendeu, infelizmente, por falta da medicacgéo, é o de
tabagismo, mas a gente trabalha, basicamente, conforme aquele que ela
[Quartzo Rosa] te mandou, s6 que tem um bem mais detalhado que t4 esse
(Onix, grifos nossos).

[Sobre o fluxo] Nés somos o Unico dos PSFs mais sem-vergonha que tem,
porque o PSF nédo era pra fazer tanta demanda espontanea, n6s ndo somos
urgéncia e emergéncia, s6 que se a gente vé, a gente recebe e ai, a gente faz,
umaaaa, pseudo classificacdo de risco e a Amazonita sempre acaba
atendendo, e eu sempre acabo atendendo, passando pra ela, e ela medica
(Onix, grifos nossos).

[Sobre as acdes de prevencdo] E sé do jeito que eu te falei, tipo, no modelo
gue Quartzo Rosa te mandou, é, é, outubro rosa a gente da uma
pinceladona, novembro azul a gente ndo fala muito néo, porque é pra
homem ne, geralmente, eu pelo menos (risadas) nunca vi um homem que
sofreu violéncia, eu sei que existe, mas eu nunca vi, a gente foca mais nisso,
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nas acdes, no, no......... no setembro e no outubro que, que sdo mais pontuais
(Onix, grifos nossos).

Gostar da doenca (e ndo do individuo, pessoa); gostar de programa (e nao
da saude); fazer em cima do que esta no programa (e ndo das necessidades locais);
trabalhar com o/os programa/s (e ndo com a comunidade); todos os programas
implantados (e ndo todas as pessoas com saude), etc. O PSF estabiliza o fazer saude
pelo/com o programa e deixa de fora tudo aquilo que ndo esta programado, como a
violéncia, por exemplo. Podemos observar isso no dizer de Quartzo Rosa, que ao
rememorar sua atuagdo com prostitutas diz: “a gente orientava essa descrigdo de DST
e questdo de violéncia, mas isso ha muito tempo atrds, depois que aqui virou PSF a
gente ndo fez mais isso aqui”.

Estabiliza e divide. Divide os sujeitos a partir daquilo que eles apresentam:
sujeito hanseniase, sujeito tuberculose. @ Como diz Calcita: “meu paciente de
tuberculose”. Sujeito programado, carimbado.

Assim, fazendo uma parafrase do estudo sobre a constituicdo do
deficiente/da deficiéncia, conduzido por SILVA (2016), e considerando a estabilizacéo
da l6gica programética do PSF, diriamos que a violéncia tém sido significada, no Pedra
Noventa, pela falta (de um programa seu). Retomemos a fala de Ametista: “as vezes a
prépria secretaria lanca, (...), enquadra, (...), um tema, e a gente acaba trabalhando
aqui, violéncia contra a mulher ne, violéncia sexual, ai a gente acaba fazendo”.
Enquadrar, ao nosso ver, é programar. Ainda parafraseando a autora, dizer a violéncia
pela falta de um programa seu é reduzi-la a uma pontualidade, fazendo silenciar outras

possibilidades, como a compreensado de sua dimenséo histérico-social-ideolégica.
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6. UM GESTO (INCOMPLETO) DE FECHAMENTO

Tomando a incompletude da lingua(gem) que nos fala ORLANDI (2013), ndo
diriamos que conseguimos concluir este trabalho, mas que abrimos muitas outras
questdes de/para reflexao.

Na mobilizacdo de um gesto de interpretacdo sobre o sujeito e a memoria,
na(s) sua(s) relagao(gbes) com a violéncia e o bairro Pedra Noventa, percebemos as
diferentes posicdes ocupadas pelos profissionais entrevistados, em/no seu discurso:
sujeito-méde, sujeito-menina, sujeito-esposa, sujeito-holistico, sujeito-profissional,
sujeito-coisificado, etc. Se por um lado as posicGes eram distintas, por outro a forma-
sujeito era a mesma: forma-sujeito capitalista. Prépria da sociedade no qual os
discursos foram formulados. Discurso esse atravessado, em alguns momentos, pela
violéncia, como a estrutural/simbdlica — no discurso de Quartzo Rosa — e a de género —
no discurso de Onix. Se a evidéncia nos faz pensar que essas posicdes estavam
sempre la, também nos faz dizer que la também estava a violéncia.

Pela memaria percebemos o embate entre a estabilizacéo (o bairro violento)
e a tentativa de mobilizar novos sentidos ao bairro (ja ndo € mais ou € como qualquer
outro bairro). Perigo sim, mas ndo violéncia. A possibilidade existe, mas nada concreto.
Entre o ja-dito, o a-dizer. O que também ocorre na ESF, que tentando superar o PSF,
funciona no cristalizado por esse, mas antes pelo “hospitalocentrismo”. Trabalho
programado. Sujeito programado.

Essa estabilizacdo, ao nosso ver, cria um efeito de evidéncia de que
trabalhar na ESF pressupde trabalhar programas; trabalhar de forma programada.
Perde-se a dimenséo global das coisas e cria-se fatias, separa, divide. Ha dia para tudo
— tuberculose, hanseniase — mas néo dia para o todo. E nessa divisdo, que para nés a
violéncia é significada: pela auséncia de um programa seu. Pela auséncia de um
“‘enquadramento” permanente, que dite o que deva ser feito. Entdo pincela-se, com
cores que nao sao suas.

Deslocando de nosso lugar analitico, ndo concordamos que a ESF tenha que
trabalhar de forma programada, mas que tenha que trabalhar as necessidades locais.

Se a violéncia é um problema local, entdo deve ser priorizada.
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Concordamos com ROLIM et al. (2018) da importancia da linguagem e do
discurso como questdo (fundamental) para a Saude Coletiva, que se constitui como
campo multi e interdisciplinar, tomando as ciéncias sociais em suas reflexdes e praticas.
Nesse sentido, nosso trabalho se coloca nessa intencionalidade: impulsionar a Anélise

de Discurso como base teorico, metodoldgica e analitica na SC.

53



7. REFERENCIAS

ADORNO, S. O Monopdlio estatal da violéncia na sociedade brasileira contemporanea.
In: MICELI, S. O que ler na ciéncia social brasileira (1970-2002). Volume IV. Sdo
Paulo: Sumare, 2002.

ALMEIDA, P. D. C.; VILARINHO NETO, C. S. A abertura da Avenida das Torres e suas
implicagbes nos deslocamentos dos moradores do bairro Pedra 90: Cuiabd@/MT. In:
Semana De Geografia da UNEMAT - SEMAGEO, 10, 2009, Caceres. Anais da X
Semana de Geografia da UNEMAT - SEMAGEO. Céaceres: UNEMAT, 2009.
Disponivel em: <http://lwww2.unemat.br/geografiacac/conteudos/semageox/2009/
downloads/anais_X_semageo.pdf>. Acesso em: 05 Ago. 2017.

AURELIO ONLINE. Dicionario do Aurélio Online. Disponivel em:
<https://dicionariodoaurelio.com/>. Acesso em: 16 jul. 2017.

AURORA. Entrevista com Sérgio Adorno. Aurora Revista de Arte, Midia e Politica, n.
7, jan-abr. 2010. Disponivel em: <https://revistas.pucsp.br/aurora/article/view/3902>.
Acesso em: 04 fev. 2018.

BAIRRO PEDRA 90 Cuiaba-MT. Histéria do Pedra 90 [Blog]. Disponivel em:
<http://www.bairropedra90.com.br/>. Acesso em: 05 ago. 2017.

BARAZAL, N. R. Sobre violéncia e ser humano. Convenit Internacional. v. 15, mai-
ago, 2014. Cemoroc - FEUSP/Ppgcr-Umesp/IJl - Univ. do Porto. Disponivel em:
<http://www.hottopos.com/convenitl5/77-86NeusaRB.pdf>. Acesso em: 16 jul. 2017.

BATISTA LEITE et al. Percepc¢@es de violéncia no bairro Pedra 90, Cuiaba-MT: um
confronto entre o viver no e o falar do bairro. Trabalho de disciplina (Eixo Integrador I,
Curso de Graduacdo em Saude Coletiva), Universidade Federal de Mato Grosso,
Instituto de Saude Coletiva, 2015

BIBLIA ONLINE. Disponivel em: <https://www.bibliaonline.com.br>. Acesso em 09 jul.
2017.

BORGES, A. A. C.; MIRANDA, F. L. A. uma travessia na historia: contribuicbes da
Andlise de Discurso para pensar o espaco escolar indigena. In: BARONAS, R. L. (Org.).
Estudos discursivos em Mato Grosso: limiares. Sdo Carlos: Pedro e Joao Editores.
Cuiaba: EQUFMT, 2008, p. 17-40.

BRASIL. Ministério da Saude. Politica Nacional de Reducdo da Morbimortalidade
por Acidentes e Violéncias: Portaria MS/GM n° 737 de 16/5/01, publicada no DOU n°
96 sec¢do le, de 18/5/01. Brasilia: DF, 2002.

BRASIL, Ministério da Saude. Portaria n° 648, de 28 de marco 2006. Aprova a Politica
Nacional de Atencédo Basica, estabelecendo a revisdo de diretrizes e normas para a

54


http://www2.unemat.br/geografiacac/conteudos/semageox/2009/%20downloads/anais_X_semageo.pdf
http://www2.unemat.br/geografiacac/conteudos/semageox/2009/%20downloads/anais_X_semageo.pdf
https://dicionariodoaurelio.com/
http://www.bairropedra90.com.br/
http://www.hottopos.com/convenit15/77-86NeusaRB.pdf
https://www.bibliaonline.com.br/

organizacdo da Atencao Basica para o Programa Saude da Familia (PSF) e o Programa
Agentes Comunitérios de Saude (PACS).

BRASIL. Ministério da Saude. Sistema de Vigilancia de Violéncias e Acidentes
(Viva): 2009, 2010 e 2011. Brasilia: Ministério da Saude, 2013.

COSTA, C. Sociologia: introducéo a ciéncia da sociedade. 2. ed. Sdo Paulo: Moderna,
1997.

CUIABA. Secretaria Municipal de Desenvolvimento Urbano. Composi¢do dos Bairros
de Cuiaba. Data-base: dez. de 2011. Loteamentos; desmembramentos; nucleos ou
conjuntos habitacionais; condominios; assentamentos informais e outros. Central de
Texto, Cuiaba, dezembro de 2013.

DAB, Departamento de Atencdo Basica do Ministério da Saude. Programa Saude da
Familia. Informes Técnicos Institucionais. Rev Saude Publica 2000;34(3):316-9.

DA MATTA, R. As raizes da violéncia no Brasil: reflexdes de um antrop6logo social. In:
PAOLI, M. C.; BENEVIDES, M. V.; PINHEIRO, P. S.; DA MATTA, R. (Orgs.). A
violéncia brasileira. S&o Paulo: Editora Brasiliense, 1982. Disponivel em:
<https://www.passeidireto.com/arquivo/25948048/paoli-m-celia-et-al-a-violencia-
brasileira>. Acesso em: 18 nov. 2017.

DRAWIN, C. R. O paradoxo antropoldgico da violéncia. In: ROSARIO, A. B.; KYRILLOS
NETO, F.; MOREIRA, J. O. (Orgs.) Faces da violéncia na contemporaneidade:
sociedade e clinica. Barbacena, MG: EdUEMG, 2011. Disponivel em:
<http://portal.pucminas.br/imagedb/documento/DOC_DSC_NOME_ARQUI2012070413

1007.pdf>. Acesso em: 18 ago. 2017.

FLORES, R. Z. A biologia na violéncia. Ciénc. salude coletiva, Sdo Paulo, v. 7, n. 1, p.
197-202, 2002.

GUERRA, V. M. L. Uma reflexdo sobre alguns conceitos da Analise do Discurso de
linha francesa. 2003. Disponivel em: < encurtador.com.br/copgl>; Acesso em 22 Jul.
2019.

GUZzO, P. C.; COSTA, M. C,; SILVA, E. B.; JAHN, A. C. Préticas de saude aos
usuarios em situacdo de violéncia: da invisibilidade ao (des)cuidado integral. Rev.
Gaucha Enferm., v. 35, n.2, p.100-105, 2014.

KRUG, E. G.; DAHLBERG, L. L.; MERCY, J. A.; ZWI, A. B.; LOZANO, R. Relatério
mundial sobre violéncia e saude. World Health Organization: Genebra, 2002.
Disponivel em: <https://www.opas.org.br/wp-content/uploads/2015/09/relatorio-mundial-
violencia-saude.pdf>. Acesso em 09 jul. 2017.

LABEURB - Laboratério de Estudos Urbanos. Nucleo de Desenvolvimento da
Criatividade. Coordenadoria de Centros e Nucleos de Pesquisa. Universidade Estadual

55


https://www.passeidireto.com/arquivo/25948048/paoli-m-celia-et-al-a-violencia-brasileira
https://www.passeidireto.com/arquivo/25948048/paoli-m-celia-et-al-a-violencia-brasileira
http://portal.pucminas.br/imagedb/documento/DOC_DSC_NOME_ARQUI20120704131007.pdf
http://portal.pucminas.br/imagedb/documento/DOC_DSC_NOME_ARQUI20120704131007.pdf
https://www.opas.org.br/wp-content/uploads/2015/09/relatorio-mundial-violencia-saude.pdf
https://www.opas.org.br/wp-content/uploads/2015/09/relatorio-mundial-violencia-saude.pdf

de Campinas. Quem foi Michel Pécheux. Disponivel em:
<http://'www.labeurb.unicamp.br/portal/pages/home/lerArtigo.lab?id=48&cedu=1>.
Acesso em: 17 jul. 2017a.

LABEURB - Laboratorio de Estudos Urbanos. Nucleo de Desenvolvimento da
Criatividade. Coordenadoria de Centros e Nucleos de Pesquisa. Universidade Estadual
de Campinas. Quem foi Eni Orlandi. Disponivel em:

<http://'www.labeurb.unicamp.br/portal/pages/perfil/verPerfil.lab?id=1>. Acesso em: 17
jul. 2017b.

MACHADO, J. C.; RODRIGUES, V. P.; VILELA, A. B. A.; SIMOES, A. V.; MORAIS, R.
L. G. L.; ROCHA, E. N. Violéncia intrafamiliar e as estratégias de atuacdo da equipe de
Saude da Familia. Saude soc., Sdo Paulo, v. 23, n. 3, p. 828-840, set. 2014.

MATOS, K. F.; MARTINS, C. B. G. Perfil epidemiolégico da mortalidade por causas
externas em criancas, adolescentes e jovens na capital do Estado de Mato Grosso,
Brasil, 2009. Epidemiol. Serv. Saude, Brasilia, v. 21, n. 1, p. 43-53, jan-mar, 2012.

MELO, E. A. S. A cidadania indigena e o acontecimento discursivo: um gesto do sujeito
politico. In. BARONAS, R. L. Estudos discursivos em Mato Grosso: limiares. S&o
Carlos: Pedro & Jodo Editores. Cuiaba:EdUFMT, 2008.

MICHAUD, |. A violéncia. Sdo Paulo: Atica Editora, 1989. Disponivel em:
<https://pt.scribd.com/document/211476628/Yves-Michaud-a-Violencia>. Acesso em: 16
jul. 2017.

MILANI, F. M. Violéncia x culturas de paz: a saude e cidadania do adolescente em
promocao. 2004, 197f. Tese (Doutorado em Saude Coletiva) — Universidade Federal da
Bahia, Instituto de Saude Coletiva, 2004. Disponivel em:
<https://repositorio.ufba.br/ri/bitstream/ri/10333/1/44444444444 pdf>. Acesso em 09 jun.
2017.

MINAYO, M. C. S. A violéncia dramatiza causas. In: MINAYO, M. C. S. et al. (Orgs.).
Violéncia sob o olhar da saude: a infrapolitica da contemporaneidade brasileira. Rio
de Janeiro: Fiocruz, 2003.

MINAYO, M. C. S. Violéncia: um problema para a saude dos brasileiros. In: BRASIL.
Ministério da Saude. Impacto da violéncia na salude dos brasileiros. Brasilia: DF,
2005.

MINAYO, M. C. S. Violéncia e Saude. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2006.
MINAYO, M. C. S. Conceitos, teorias e tipologias de violéncia: a violéncia faz mal a
saude. In: NJAINE, K. et al. (org.). Impactos da violéncia na saude. 2. ed. Rio de

Janeiro: Fiocruz, 20009. p. 21-42. Disponivel em
<http://www1.londrina.pr.gov.br/dados/images/stories/Storage/sec_mulher/capacitacao_

56


http://www.labeurb.unicamp.br/portal/pages/home/lerArtigo.lab?id=48&cedu=1
http://www.labeurb.unicamp.br/portal/pages/perfil/verPerfil.lab?id=1
https://pt.scribd.com/document/211476628/Yves-Michaud-a-Violencia
https://repositorio.ufba.br/ri/bitstream/ri/10333/1/44444444444.pdf
http://www1.londrina.pr.gov.br/dados/images/stories/Storage/sec_mulher/capacitacao_rede%20/modulo_2/205631-conceitos_teorias_tipologias_violencia.pdf

rede%20/modulo_2/205631-conceitos_teorias_tipologias_violencia.pdf>. Acesso em 16
jul. 2017.

MINAYO, M. C. S. Impacto da violéncia na saude dos brasileiros: conceitos e
tendéncias - Cecilia Minayo [videO]. 2015. Disponivel em:
<https://www.youtube.com/watch?v=I1PfPSqPwFk>. Acesso em: 05 fev. 2018

MINAYO, M. C. S. A dificil e lenta entrada da violéncia na agenda do setor saude
[editorial]. Cad. Saude Publica, Rio de Janeiro, v. 20, n. 3, p. 646-647, mai-jun, 2004.

MINAYO, M. C. S. A inclusdo da violéncia na agenda da saude: trajetoria
histérica. Ciéncia & Saude Coletiva, v. 11(Sup), p. 1259-1267, 2007.

MINAYO, M. C. S; SOUZA, E. R. Violéncia e saiude como um campo interdisciplinar e
de acéo coletiva. Historia, Ciéncias, Saude — Manguinhos, v. IV, n. 3, p. 513-531,
nov. 1997-fev. 1998.

MINAYO, M. C. S; SOUZA, E. R. E possivel prevenir a violéncia? Reflex6es a partir do
campo da saude publica. Ciénc. saude coletiva, Rio de Janeiro, v. 4, n. 1, p. 7-23,
1999.

OLIVEIRA, J. C. A. X.; CORREA, A. C. P,; SILVA, L. A.; MOZER, I. T.; MEDEIROS, R.
M. K. Perfil epidemiolégico da mortalidade masculina: contribuicdes para enfermagem.
Cogitare Enferm. v. 22, n. 2, e49724, 2017.

ORLANDI, E. P. Introducéo - A leitura proposta e os leitores possiveis. In: ORLANDI, E.
P. A leitura e os leitores. 2. ed. Campinas, SP: Pontes, 1998.

ORLANDI, E. P. A Andlise de Discurso em suas diferentes tradicfes intelectuais: o
Brasil. Seminario de Estudos em Analise do Discurso. Anais do | SEAD - Seminario de
Estudos em Andlise do Discurso [recurso eletrdnico] — Porto Alegre: UFRGS , 2003.

ORLANDI, E. P. As formas do siléncio: no movimento dos sentidos. 62 ed. Campinas,
SP: Editora da Unicamp, 2007.

ORLANDI, E. P. Andlise de Discurso. In. ORLANDI, E. P.; LAGAZZI-RODRIGUES, S.
Introducéo as Ciéncias da Linguagem: discurso e textualidade. Pontes Editores,
2010. 22 ed. Campinas, SP.

ORLANDI, E. P. Andlise de Discurso: principios e procedimentos. 11. ed. Campinas,
SP: Pontes Editores, 2013.

ORLANDI, E. P. Sentidos em fuga: efeitos da polissemia e do siléncio. Palestra
realizada em 19/08/2014, no auditério do Instituto de Comunicacdo e Informacéo
Cientifica e Tecnologica em Saude (ICICT/FIOCRUZ). Disponivel em:
<https://www.youtube.com/watch?v=u0Y2KGVkm9U> Acesso em: 01 ago. 2017.

57


http://www1.londrina.pr.gov.br/dados/images/stories/Storage/sec_mulher/capacitacao_rede%20/modulo_2/205631-conceitos_teorias_tipologias_violencia.pdf
https://www.youtube.com/watch?v=l1PfPSqPwFk
https://www.youtube.com/watch?v=u0Y2KGVkm9U

ORLANDI, E. P. Maio de 1968: os siléncios da memoéria. In. ACHARD, P. Papel da
Memoria. Tradugdo: NUNES, J. H. 42 ed. Campinas, SP: Pontes Editores, 2015.

ORLANDI, E. Discurso em Analise: sujeito, sentido, ideologia. 32 ed. Campinas, SP:
Pontes Editores, 2016.

PATTI, A. B. A nocdo de sujeito discursivo. Fragmentum, n. 32. Laboratorio Corpus:
UFSM, Jan./ Mar. 2012.

PECHEUX, M. O discurso: estrutura ou acontecimento. 1983. Traducdo: ORLANDI, E.
72 ed., Campinas, SP: Pontes Editores, 2015

PECHEUX, M. Papel da Memodria. In. ACHARD, P. Papel da Meméria. Traduc&o:
NUNES, J. H. 42 ed. Campinas, SP: Pontes Editores, 2015.

PINTO, L. F.; GIOVANELLA, L. Do Programa a Estratégia Saude da Familia: expansao
do acesso e reducdo das internacBes por condicdes sensiveis a atencdo basica
(ICSAB). Ciéncia & Saude Coletiva, 23(6):1903-1913, 2018.

REPORTER UNESP. Sequelas da violéncia na histéria da humanidade. 02 mai.
2014. Disponivel em: <http://reporterunesp.jor.br/2014/05/02/sequelas-da-violencia/>.
Acesso em: 01 ago. 2017.

RIBEIRO, J.; SOUZA, D. N.; COSTA, A. P. Investigacdo qualitativa na area da saude:
por qué? (Editorial). Ciénc. saude coletiva, Rio de Janeiro, v. 21, n. 8, ago. 2016.

ROCHA, E. N.; VILELA, A. B. A.; SILVA, D. M. Enfrentamento da violéncia intrafamiliar
contra pessoas idosas pelos profissionais de saude. Revista Kair6s Gerontologia, v.
18, n. 4, p. 29-46, out.-dez., 2015

ROLIM, A. C.; SANCHO, K. A.; LA-ROTTA, E. I. G.; FERNANDEZ, M. R. B,
FIGUEIREDO, V. C. J.; FRIESTINO, J. K. O.; PFEIFFER, C. R. C.; CORREA, C. R. S.
Anadlise do discurso pechéutiana como referencial tedrico e metodolégico na saude
coletiva: revisdo da literatura. Rev Psi Divers Saude, Salvador, 2018 Mar¢o;7(1):149-
160.

SHIMBO, A. Y.; LABRONICI. L. M.; MANTOVANI, M. F. Reconhecimento da violéncia
intrafamiliar contra idosos pela equipe da estratégia saude da familia. Esc. Anna Nery,
Rio de Janeiro, v. 15, n. 3, july/sept. 2011.

SILVA, M. A.; PAIVA, E. A.; NETO, O. L. M.; MASCARENHAS, M. D. M. Violéncia como
problema de Saude Pdublica. In: ROQUAYROL, M. Z.; SILVA, M. G. C. (Orgs.)
Rouquayrol — epidemiologia e saude. 7. ed. Rio de Janeiro: Medbook, 2013.

SILVA, P. A. Legislacéo e acessibilidade: (des)dizeres da deficiéncia nas ruas de
Céceres-MT. Dissertacdo (Mestrado) — Universidade do Estado de Mato Grosso.
Programa de Pos-Graduacao em Linguistica, 2016

58


http://reporterunesp.jor.br/2014/05/02/sequelas-da-violencia/

SIQUEIRA, V. Acontecimento discursivo — Michel Pécheux. Publicado em: novembro
27, 2017. Disponivel em: < https://colunastortas.com.br/acontecimento-discursivo/>;
Acesso em 14 Ago 2019.

SOUZA, L. A. F. Sociologia da violéncia e do controle social. Curitiba: IESDE, 2008.
SOUSA FILHO, A. Cultura, ideologia e violéncia - contribuicdo a um debate sobre
origens de formas da violéncia no Brasil. Sociabilidades, Séo Paulo/SP, v. 2, p. 129-
153, 2003.

VASCONCELOQOS, L. C. S.; MARILAC, Z.; FERREIRA, J. G.; ROMANCINI, S. R. A
moradia na periferia urbana: um estudo sobre o Pedra 90. REUNIAO ANUAL DA
SOCIEDADE BRASILEIRA PARA O PROGRESSO DA CIENCIA, 56, 2004. Cuiaba.
Anais da 562 Reunido Anual da SBPC. Cuiabd, julho, 2004. Disponivel em:
<http://www.sbpcnet.org.br/livro/56ra/banco_senior/RESUMOS/resumo_951.html>.
Acesso em: 05 ago. 2017.

UNASUS, Universidade Aberta do Sistema Unico de Salde, Universidade Federal de
Santa Catarina. Saude da Familia. Disponivel em: <
https://unasus2.moodle.ufsc.br/pluginfile.php/6131/mod_resource/content/1/Conteudo_o
n-line_2403/un04/obj11.html >; Acesso em 20 Ago 2019.

INDURSKY, F. Lula la: estrutura e acontecimento. Organon — Revista do Instituto de
Letras da UFRGS. V. 17, n. 35. 2003.

59


https://colunastortas.com.br/acontecimento-discursivo/
https://colunastortas.com.br/acontecimento-discursivo/
https://colunastortas.com.br/acontecimento-discursivo/
http://www.sbpcnet.org.br/livro/56ra/banco_senior/RESUMOS/resumo_951.html

APENDICES

APENDICE |

12 Via — Pesquisador/Entrevistador

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
(TCLE)

Titulo do Estudo: Saude e Violéncia: discurso de profissionais de saude do bairro
Pedra 90, Cuiaba, Mato Grosso.

Coordenacdao: Profa. Dra. Cassia Maria Carraco Palos — Instituto de Saude Coletiva,
Departamento de Saude Coletiva-UFMT, Avenida Fernando Corréa da Costa, 2367,
Cuiaba-MT.

Introducéo: a violéncia € um fenbmeno complexo e polissémico, logo, ndo existe uma
definicdo Unica para a mesma. Além do mais, isso implicaria na reducdo da
problematica. Nesse sentido, busca-se com esse estudo compreender como
profissionais de Unidades Basicas de Saude (UBS), especificamente do Pedra 90,
significam a violéncia e, a partir dai, constroem suas praticas de enfrentamento. Caso
aceite participar da pesquisa, vocé sera entrevistada/o por mim, Cassia Palos ou por
outro(s) pesquisador(es), devidamente identificado(s).

Compensacdao: o estudo ndo realizara pagamento de qualquer tipo, ao participante.

Participacdo Voluntaria/Desisténcia do Estudo: a participacdo nesse estudo se da
de forma voluntéria, podendo solicitar sua saida do mesmo, a qualguer momento, sem
sofrer nenhum prejuizo.

Direitos: E ASSEGURADO AO PARTICIPANTE O DIREITO DE SANAR QUALQUER
DUVIDA SOBRE O ESTUDO:; desistir a qualquer momento de participar da pesquisa;
nao ser identificado (anonimato); ter garantia sobre a confidencialidade das informacdes
pessoais e outras que julgar necessaria; ser ressarcido por eventual prejuizo.

PARA SUA SEGURANCA, SERA UTILIZADO NOME FICTICIO, NO INTUITO DE
ASSEGURAR O ANONIMATO, NA ANALISE DOS DADOS.

Beneficios potenciais: com o estudo poderemos observar a compreensdo dos
profissionais de saude das UBS, sobre a violéncia, bem como suas atua¢des no
enfrentamento a questdo. Seus resultados poderdo servir de subsidios para a
construcdo de novas estratégias de enfrentamento, adequadas ao contexto do bairro.

Riscos: a pesquisa ndo oferece risco a saude do participante. CASO OCORRA
QUALQUER DESCONFORTO OU MAL-ESTAR NO ATO DA ENTREVISTA, O
ENTREVISTADO PODERA COMUNICAR O ENTREVISTADOR, QUE REALIZARA A
REORGANIZA(;AO, INTERVALO OU FINALIZA(;AO, DA ENTREVISTA, MEDIANTE A
VONTADE DO PARTICIPANTE.
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Ressalta-se que o/a entrevistador/a e ou pesquisador/a foram treinados para a coleta
de dados, de modo que consigam prevenir ou reduzir os riscos citados anteriormente,
fazendo com que a entrevista seja mais informativa possivel, sem ferir a privacidade
do(a) entrevistado(a).

Via do TCLE: este termo segue em duas vias, que serdo assinados por vocé e pelo(s)
pesquisador(es); vocé ficara com uma das vias. Antes de assinar o termo, podera sanar
quaisquer duvidas e usar o tempo que necessitar para decidir pela participagdo (ou
nao) na pesquisa.

Este estudo segue 0s preceitos éticos previstos nas Resolugbes n° 466, 12 de
dezembro de 2012 e n° 510, de 07 de abril de 2016, ambas da Comissdo Nacional de
Etica em Pesquisa (CONEP), do Conselho Nacional de Salide.

Em caso de davidas: em relagdo a pesquisa, vocé podera contatar a Profa. Dra.
Céssia Maria Carraco Palos, no Instituto de Saude Coletiva-UFMT, Avenida Fernando
Corréa da Costa, 2367, Cuiaba-MT, pelo telefone (65) 3615-6254 ou pelo e-mail:
cacapalos@gmail.com; em relacdo a aprovacdo do Comité de Etica, vocé podera
consultar o Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Area de Ciéncias
Humanas e Sociais — CEP-Humanidades/UFMT (Coordenadora: Rosangela Kétia
Sanches Mazzorana Ribeiro), Avenida Fernando Corréa da Costa, 2367 — Instituto de
Educacao/UFMT - térreo — sala 102, Cuiaba-MT, no telefone (65) 3615-8935 ou no e-
mail: cephumanas@ufmt.br.

Declaragdo de Consentimento: Declaro que li e entendi o documento de
consentimento e o0 objetivo da pesquisa, bem como seus possiveis beneficios e riscos.
Tive oportunidade de perguntar sobre o estudo e sanar minhas duvidas. Compreendo
gue possO me recusar a participar ou solicitar minha saida do estudo a qualquer
momento. Recebi uma cépia assinada e datada deste documento.

Cuiaba-MT, de de 2019

Assinatura do Participante

Documento:

Profa. Dra. Céssia Maria Carraco Palos
Coordenadora da Pesquisa

Pesquisador/a e ou Entrevistador/a
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22 via — Entrevistado/participante da pesquisa

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
(TCLE)

Titulo do Estudo: Saude e Violéncia: discurso de profissionais de saude do bairro
Pedra 90, Cuiaba, Mato Grosso.

Coordenacao: Profa. Dra. Cassia Maria Carraco Palos — Instituto de Saude Coletiva,
Departamento de Saude Coletiva-UFMT, Avenida Fernando Corréa da Costa, 2367,
Cuiaba-MT.

Introducéo: a violéncia é um fenbmeno complexo e polissémico, logo, ndo existe uma
definicdo Unica para a mesma. Além do mais, isso implicaria na reducdo da
problematica. Nesse sentido, busca-se com esse estudo compreender como
profissionais de Unidades Basicas de Saude (UBS), especificamente do Pedra 90,
significam a violéncia e, a partir dai, constroem suas praticas de enfrentamento. Caso
aceite participar da pesquisa, vocé sera entrevistada/o por mim, Cassia Palos ou por
outro(s) pesquisador(es), devidamente identificado(s).

Compensacdao: o estudo ndo realizard pagamento de qualquer tipo, ao participante.

Participacdo Voluntaria/Desisténcia do Estudo: a participacdo nesse estudo se da
de forma voluntéria, podendo solicitar sua saida do mesmo, a qualguer momento, sem
sofrer nenhum prejuizo.

Direitos: E ASSEGURADO AO PARTICIPANTE O DIREITO DE SANAR QUALQUER
DUVIDA SOBRE O ESTUDO; desistir a qualquer momento de participar da pesquisa;
nao ser identificado (anonimato); ter garantia sobre a confidencialidade das informagdes
pessoais e outras que julgar necessaria; ser ressarcido por eventual prejuizo.

PARA SUA SEGURANCA, SERA UTILIZADO NOME FICTICIO, NO INTUITO DE
ASSEGURAR O ANONIMATO, NA ANALISE DOS DADOS.

Beneficios potenciais: com o estudo poderemos observar a compreensdo dos
profissionais de salde das UBS, sobre a violéncia, bem como suas atuagbes no
enfrentamento a questdo. Seus resultados poderdo servir de subsidios para a
construcdo de novas estratégias de enfrentamento, adequadas ao contexto do bairro.

Riscos: a pesquisa ndo oferece risco a saude do participante. CASO OCORRA
QUALQUER DESCONFORTO OU MAL-ESTAR NO ATO DA ENTREVISTA, O
ENTREVISTADO PODERA COMUNICAR O ENTREVISTADOR, QUE REALIZARA A
REORGANIZACAO, INTERVALO OU FINALIZACAO, DA ENTREVISTA, MEDIANTE A
VONTADE DO PARTICIPANTE.

Ressalta-se que o/a entrevistador/a e ou pesquisador/a foram treinados para a coleta
de dados, de modo que consigam prevenir ou reduzir os riscos citados anteriormente,
fazendo com que a entrevista seja mais informativa possivel, sem ferir a privacidade
do(a) entrevistado(a).

Via do TCLE: este termo segue em duas vias, que serdo assinados por vocé e pelo(s)
pesquisador(es); vocé ficara com uma das vias. Antes de assinar o termo, podera sanar
quaisquer duvidas e usar o tempo que necessitar para decidir pela participacdo (ou
nao) na pesquisa.

62



Este estudo segue 0s preceitos éticos previstos nas Resolugbes n° 466, 12 de
dezembro de 2012 e n° 510, de 07 de abril de 2016, ambas da Comissao Nacional de
Etica em Pesquisa (CONEP), do Conselho Nacional de Saude.

Em caso de duvidas: em relacdo a pesquisa, vocé podera contatar a Profa. Dra.
Cassia Maria Carraco Palos, no Instituto de Saude Coletiva — UFMT, Avenida Fernando
Corréa da Costa, 2367, Cuiaba-MT, pelo telefone (65) 3615-6254 ou pelo e-mail:
cacapalos@gmail.com; em relacdo a aprovacdo do Comité de Etica, vocé podera
consultar o Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Area de Ciéncias
Humanas e Sociais — CEP-Humanidades/UFMT (Coordenadora: Rosangela Katia
Sanches Mazzorana Ribeiro), Avenida Fernando Corréa da Costa, 2367 — Instituto de
Educacdo/UFMT — térreo — sala 102, Cuiaba-MT, no telefone (65) 3615-8935 ou no e-
mail: cephumanas@ufmt.br.

Declaracdo de Consentimento: Declaro que |i e entendi o documento de
consentimento e o objetivo da pesquisa, bem como seus possiveis beneficios e riscos.
Tive oportunidade de perguntar sobre o estudo e sanar minhas duvidas. Compreendo
que posso me recusar a participar ou solicitar minha saida do estudo a qualquer
momento. Recebi uma copia assinada e datada deste documento.

Cuiaba-MT, de de 2019

Assinatura do Participante

Documento:

Profa. Dra. Cassia Maria Carraco Palos
Coordenadora da Pesquisa

Pesquisador/a e ou Entrevistador/a
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APENDICE I

ROTEIRO PARA ENTREVISTA

0) Quem é X (nome do/a entrevistado)?’

1) Como é trabalhar em uma Unidade Basica de Saude?

2) Como o trabalho é organizado?

3) Como é feita a gestao?

4) Como funciona o fluxo de servi¢os?

5) O que te motivou a trabalhar na Unidade Bésica de Saude?

6) Como vocé chegou ao Pedra 90? Pode falar um pouco sobre?

7) Como vocé imaginava o bairro antes de trabalhar (morar, quando aplicavel) nele?
Como o vé agora?

8) Como é trabalhar (morar, quando aplicavel) no bairro?

9) Vocés atendem casos de violéncia? Como é feito o atendimento?

10) Vocé ja passou ou presenciou situacdes de violéncia? Pode falar sobre?

11) Vocé estudou sobre violéncia em algum momento de sua formacéo ou fez algum
curso especifico? Pode falar um pouco.

12) O que a UBS poderia fazer (fora o que ela ja faz)?

13) O que vocé acredita que poderia “solucionar” a violéncia? Que agdes vocé pensa
gue poderiam ser realizadas?

14) Que acdes vocés desenvolvem para prevencao da violéncia? Pode falar um pouco
sobre como é realizado o planejamento delas?

15) Qual(is) a(s) principal(s) violéncia(s) que vocé percebe no bairro (pelo atendimento
na UBS ou por viver na localidade (quando aplicavel)?

16) Vocés notificam os casos de violéncia? Como funciona??8

17) Vocés tem indicadores que permitem visualizar a violéncia no bairro?28

18) Vocé gostaria de falar mais alguma coisa?

19) Para fechar a entrevista, para vocé, o que € violéncia? Como vocé compreende
esse fendbmeno?

27 Inserida apés realizagdo do pré-teste do roteiro.
28 Inserida antes da realizacdo das entrevistas, para atender o terceiro objetivo especifico do projeto de pesquisa.
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ANEXO |
AUTORIZACAO PARA PESQUISA

savoe £

AUTORIZACAO DE COLETA DE DADOS PARA PESQUISA CIENTIFICA

EPS - SMS

W’lmcro do Processo: 00.129.716/2017-1

DADOS GERAIS

Nome do projeto: Saide e Violéncia: discurso de profissionais de satde do bairro Pedra 90, Cuiaba, Mato Grosso.

Unidades de Saide envolvidas: USF Pedra 90 — ESF 1ll e IV, USF Cinturdo Verde — ESF Ve VI, USF CAIC-ESFlell
Periodo de coleta de dados: Fevereiro a Junho/2018

Institui¢do proponente: ISC/UFMT

Curso: INSTITUTO DE SAUDE COLETIVA Cidade: Cuiaba - MT

Fone: (65) 996299870 E-mail: batistaleitelucas @ gmail.com

Representante: Lucas Rodrigo Batista Leite

Vinculo com a instituicio proponente: Discente - Graduando

METODO DE COLETA DE DADOS

A coleta de dados seré realizada em 04 momentos: 1) Entrevistas com os coordenadores e os agentes comunitarios de satide ACS
das Unidades de Satde da Familia; 2) Aparelho fotografico: para “capturar” momentos, espagos, objetos e etc., significativos para
o estudo. 3) Diario de campo: onde o pesquisador anotara os dados/informagdes “achados” e que, seqiiencialmente, serao
analisados/interpretados. Sendo “suas anotagdes”, 0 registro serd sempre uma observagao deste, da realidade dada; 4) Conversas
informais com usudrios da unidade: procurando encontrar outros ditos, sobre o tema investigado, sobre a unidade e sobre o bairro.
A pesquisadora mantera contato com 0s dirigentes das unidades para viabilizar agenda para referida coleta bem como seu
credenciamento de acesso e demais tratativas futuras.

PARECER DA DIRETORIA

( X ) Somos favoraveis a pesquisa pois ¢ relevante ao SUS e sua aplicacdo esta condicionada a apresentagao do parecer favoravel
do Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos — Sistema CEP/CONEP ao responsével pela unidade de satide onde os dados
serdo coletados.

( ) Somos favoréveis a realizagao da pesquisa, se aplicadas as ressalvas (anexa). Aguarda protocolo de retorno.

( ) Nao somos favoraveis a pesquisa.

Obs: Considerando o zelo desta secretaria pela eficiéncia das articulagdes entre ensino, servico e comunidade, solicitamos o
compromisso dos representantes do projeto supracitado de realizar devolutiva dos resultados finais encontrados para a populacao
futuramente indicada por esta secretaria.

Cuiaba, 05 de dezembro de 2017

De acordo:

A VLLH 5!

Nicleo de Educagao Permanente em Saiide — SMS
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APROVAGAO COMITE DE ETICA

UFMT - UNIVERSIDADE
Plataforma
‘ ’ S B W FEDERAL DE MATO GROSSO - %M
wriidade Federad de Mato Grosso HUMANIDADES

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Saude e Violéncia: discurso de profissionais de saide do bairro Pedra 90, Cuiaba,
Mato Grosso

Pesquisador: Cassia Maria Carraco Palos

Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 12356419.0.0000.5690

Instituigcdo Proponente: Instituto de Saude Coletiva da UFMT
Patrocinador Principal: Financiamento Proéprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 3.378.903

Apresentacao do Projeto:

Segundo a pesquisadora: Trata-se de pesquisa qualitativa/interpretativista do discurso de profissionais das
Unidades de Saude da Familia, do bairro Pedra 90, Cuiaba-MT, especificamente do discurso da(s)/sobre
a(s) violéncia(s). Qualitativa, pois, conforme Ribeiro et al. (2016) foca na descrigdo detalhada do fenémeno,
na sua (re/des)construgdo. Foca nas pessoas — no nosso caso, nos sujeitos — nas suas formas de viver.
Interpretativista, uma vez que o estudo guia-se pela Analise de Discurso de linha materialista, que teoriza e
prop&e a construgcdo de um dispositivo da interpretagdo, cuja caracteristica é colocar o dito em relagédo ao
nao dito, o que o sujeito diz em um lugar com o que é dito em outro, procurando ouvir no que o sujeito diz, o
que ele ndo diz, mas que significa as/nas suas palavras (ORLANDI, 2013, p. 25, 59).

Objetivo da Pesquisa:

Segundo a pesquisadora:

Objetivo Primario: Compreender como os(as) profissionais das Unidades de Basicas de Saude (UBS) do
bairro Pedra 90, Cuiaba-MT, significam e constroem suas praticas de enfrentamento a violéncia.
Objetivo Secundario:

Identificar como coordenadores e outros profissionais da UBS dizem a/sobre a violéncia;

Levantar as praticas de/em saude de prevencgédo e conscientizacédo da/a violéncia, realizadas pelas

Endereco: Rua Femando Correa da Costa, 2367

Bairro: BOA ESPERANCA CEP: 78.060-900
UF: MT Municipio: CUIABA
Telefone: (65)3615-8935 E-mail: cephumanas@ufmt.br
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UBS’s;
Levantar alguns indicadores de violéncia do bairro Pedra 90, a partir das entrevistas e do levantamento das
praticas de enfrentamento.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Segundo a pesquisadora:

Riscos: Apesar de ndo oferecer risco a saude do participante, a pesquisa pode, eventualmente, produzir
desconforto ou receio no entrevistado, em discorrer sobre a tematica da violéncia, seja por vivenciar casos,
seja por ser (ter sido) vitima, seja pelo (ndo) enfrentamento. A extensao da entrevista, bem como algumas
de suas perguntas, pode ainda provocar certo incobmodo ou mal-estar. Todavia, os participantes serdo
informados sobre esses possiveis riscos e sobre seus direitos, explicitados ou ndo no TCLE.
Beneficios: O estudo oferecera beneficios indiretos aos participantes, ja que através do estudo sera possivel
compreender como os profissionais de saude das UBS’s tem significado a violéncia e, a partir dai,
construido suas praticas de enfrentamento a problematica, seja na promogao, prevencdo ou recuperacdo da
saude. Os resultados poderdo servir de subsidios para a construgdo de novas praticas, adequadas ao
contexto do territério pesquisado.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

Segundo a pesquisadora: este projeto de pesquisa é fruto de um percurso iniciado em 2015, na Graduagao
em Saude Coletiva da Universidade Federal de Mato Grosso, especificamente na Disciplina Eixo Integrador
I, em que, por demanda de uma associagdo do bairro Pedra 90, Cuiaba-MT, foi proposto, no ambito da
disciplina, o desenvolvimento de trabalhos que representassem o bairro em diferentes perspectivas. Entre
os recortes possiveis, surgiu a questdo da violéncia. No recorte foram analisadas algumas noticias
veiculadas pela midia local sobre o Pedra 90, no que se referia a violéncia, comparando as com as
percepgdes de alguns sujeitos do bairro, coletadas através de entrevistas. A época, pdde-se observar que o
Pedra 90 tem sido significado, midiaticamente, de forma negativa, como um espaco de “terrorismo”, onde
pode-se entrar e “ndo retornar vivo” , o que é muito diferente das percepgdes dos moradores, que veem o
bairro como “violento como qualquer outro bairro” ou “diferente de anos atras” . Em virtude do pouco tempo
do semestre e de uma greve universitaria, ndo se conseguiu, na atividade citada anteriormente, abordar a
relagéo ou a violéncia como um fenémeno na/de saude (publica); e é esta lacuna, que agora, propde-se
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desenvolver. Busca-se estudar como os trabalhadores da saude do bairro, compreendem a(s) violéncia(s), e
consequentemente, desenvolvem suas praticas de enfrentamento a problematica. Trata-se de uma pesquisa
qualitativa/interpretativista do discurso, guiada pelos pressupostos teérico-metodolégicos da Analise de
Discurso de linha materialista, iniciada por Michel Pécheux, na Franga e, inserida e ampliada, no Brasil, por
Eni Orlandi.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:
Todos os termos de apresentagdo obrigatéria foram devidamente inseridos.

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes:

Todas as pendéncias e solicitagdes listadas no parecer anterior foram atendidas. Os documentos
considerados foram os referidos no arquivo :cartaresposta”. Propdem-se a aprovagao do projeto de
pesquisa em relacdo a analise ética.

Consideragoes Finais a critério do CEP:

Considerando as Resolucdes 466/2012 e 510/2016 da CONEP, e, uma vez que a documentagéo
apresentada atende ao solicitado, emitiu-se o parecer para o presente projeto: Aprovado.
Conforme as Resolugdes 466/12 e 510/2016, é atribuicdo do CEP acompanhar o desenvolvimento dos
projetos, por meio de relatérios semestrais dos pesquisadores e de outras estratégias de monitoramento, de
acordo com o risco inerente a pesquisa. Ressaltamos as seguintes atribuicdes do pesquisador: Desenvolver
o projeto conforme delineado; Elaborar e apresentar os relatérios parcial (parciais) e final até 60 dias apés o
seu término (como notificagdo); Apresentar dados solicitados pelo CEP ou pela CONEP a qualquer
momento; Manter os dados da pesquisa em arquivo, fisico ou digital, sob sua guarda responsabilidade, por
um periodo de 5 (cinco) anos apds o término da pesquisa; Encaminhar os resultados da pesquisa para
publicacdo, com os devidos créditos aos pesquisadores associados e ao pessoal técnico integrante do
projeto. Justificar fundamentadamente, perante o CEP, qualquer modificagdo (emenda) ou interrupgéo do
projeto.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacdo
Informagdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 31/05/2019 Aceito
do Projeto ROJETO_1042069.pdf 22:29:04
Outros cartaresposta.pdf 31/05/2019 |LUCAS RODRIGO Aceito

22:26:58 |BATISTA LEITE
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TCLE / Termos de |CEP_apendice1_tcle_corrigido.pdf 31/05/2019 |LUCAS RODRIGO Aceito
Assentimento / 22:26:14 |BATISTA LEITE
Justificativa de
Auséncia
Cronograma CEP_Cronograma_corrigido.pdf 31/05/2019 |LUCAS RODRIGO Aceito

22:24:10 |BATISTA LEITE
Projeto Detalhado / |ProjetodePesquisaSaudeeViolenciacorri| 31/05/2019 |LUCAS RODRIGO Aceito
Brochura gido.pdf 22:23:28 |BATISTA LEITE
Investigador
Folha de Rosto folhaderostoatualizada.pdf 31/05/2019 |LUCAS RODRIGO Aceito

22:21:26 |BATISTA LEITE
Qutros CEP_roteirodeentrevista.pdf 12/04/2019 |Cassia Maria Carraco| Aceito

20:15:01 | Palos
Declaracéo de CEP_autorizacaoSMS.pdf 12/04/2019 |Cassia Maria Carraco| Aceito
Instituicéo e 20:14:36 | Palos
Infraestrutura
Situagao do Parecer:
Aprovado
Necessita Apreciagao da CONEP:
Nao

CUIABA, 08 de Junho de 2019
Assinado por:
Rosangela Ribeiro
(Coordenador(a))
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